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LOS PRINCIPIOS GENERALES Y LA CONSTRUC-
CION DE TEORIAS CIENTIFICAS EN LA OBRA
DE G. A. BORELLI (1608-1679) -

EMILIO BALAGUER PERIGURLL

Para una persona desconocedora de la realidad del proceso cienti-
fico el hablar de teoria, como principio que informa todo el saber, le
parecera una caracteristica propia de periodos de inmadurez cientifica.
Nada mas lejos de la realidad. En la ciencia actual se ha hecho varios
intentos para proporcionar una justificacion rigurosa a las reglas de
utilizacién de muestras, pero todas acaban finalmente en alguna forma
del principio de uniformidad de la naturaleza ®. Cuando Reichenhsch,
en su The Theory of probubility, defiende el posit como ‘“nuna formula-
cién que tratamos como verdadera, aungue su valor de verdad es des-
conocido™ *, es consciente de la necesidad de este concepto y de la caren-
cia de inductividad que supone su introduccién. 8i podemos afirmar esto
de la actual teoria de la cilencia, con mucha mas razén cabe esperar que
en el setecientos &l principio de uniformidad adguiera un valor inusi-
tado. En el caso de Galileo y su escuela este principio es la postulacién
de que “creator rerum loquitur in suis operibus, sunt geometricae con-
figurationes” *, Directa o indirectamente el movimiento neoplaténico
determina a log cientificos italianos més prestigiosos del siglo xvii® y
la vehemencia con que afirma Borelll en el ‘“‘proemium” del De motn

v HaRRE, R.: Introduccion g Il I6gica de lus elencias, Barcelona, 1967,
pag. 177.

2 BORELLI, J. A.: De motu animalivm, pars prime et altera. Editio nova
Neapolitana, ¢ plurinis mendis repurgata, ac dissertationibus physico-mecha-
nicis de motuw musculorum, et de effervescentiv, et fermentatione, clarissimi
virl JOH, BERNQULLI, Neapoli, 1734. En la dedicatoria a Cristina de Suecia.

1 Laln ENTrRALGD, P.: Lea hisforia clinice. Barcelona, 1861, pig. 86.

+  BORELLT: Tdem, “proemium’.



animalium la necesidad de utilizar métcdos matemadticos, fisicos ¥
astrondmicos, como “meliori Methodo Scientiam', es una versidén me-
derna de aquel neoplatonismo -,

Ahora bien, el proclamar tales principios cientificos generales supo-
nia atentar contra los principlos filosofices y cientificos constituides,
Cierto gue algunos consideran que las criticas a las doctrinas aristote-
licas podrian fijarse en el siglo v, con las doctrinas antiperipatéticas de
Gilovanni Filipone, en las cuales se habia orientado claramente la obra
de Benedetti y su escuela, de la que Galileo tomarad concepfos y expre-
siones gque mis tarde habran de ceder su puesto a otros metddicamente
mas puros. Sin embargo, lo que distingue a Galileo de sus predecesores
es la clara conciencia de esta oposicidén & la concepcidn filosdfica tradi-
cional y la superacién del punto de vista estrictamente matemitico. Si
Benedetti se preocupa (nicamente de establecer la verdad mateméatica
de sus formulas, Galileo, por el contrario, trata de verificarlas con una
gserie de ejemplos vy experimentos gue sirven no s6lo como comproba-
cidn de aquéllas, sino también como aspectos parciales de una intui-
cién cientifica de la realidad que paulatinamente se amplia, mientras
cue, por otra parte, la matemAtica trasciende los limites de la ciencia
particular para resolverse en la universalidad de un método racional
en el que se desarrolla dicha intuicidn cientifica.

Pero los discipulos de Galileo van algo més alld no se conforman
con desmontar la ciencia antigua y construir una nueva de cardcter
opuesto, sino que se esforzaron por introducir la nueva visién del mundo
ea los estamentos oficiales de 1z cultura: sdlo cuando éstos cerraron sus
puertas con violencia inusitada buscaron Iugares mas iddéneos, como
fueron lag “Academias”. En 1670, Marchetti escribe al principe Leo-
poldo una carta para aclarar lag calumnias y difamaciones que propa-
laban los peripatéticos en torno a los partidarios de los nuevos prin-
cipios; en dicho documento encontramos fielmente reflejado el deseo de
los innovadores: “non vi esser dubbio che per gli scolari riesca &
maggior utilita l'essere spassionatamente adottrinati nell’'una, e nell,
altra filosofia, per poter poi dar giudizio di gquae d'esse sia la miglio-
re” 9. Esta libertad reclamada por Marchetti fue disminuyendo progre-
sivamente, como presentia Borelli, hasta gue en 1891 fue totalmente
abolida por el decreto de Cosimo IIT “che da niuno de Professori della
gua Universita di Pisa si legga e s'insegni publicamente ne privatemente

3 DUERENZINI, T.: “Alcune lettere di Borelli a A. Marchetti”, Physis, 3,
1959.

¢ TFABRONI, A.: Historia Academice Pisanae, Pisis, 1795, pag, =10
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in scritto o in voce la filosofia Democratica, ovvero degli atomi, ma solo
VAristotelica...” .

Nuestro autor fue consciente desde el prinecipio de las multiples difi-
cultades que conllevaba esta lucha, En 1659 amonestaba a Marchetti
porgue sin “necessita V. 8. habbia nominato Copernico, e la sua sen-
tenza; pero lesorto per U'avvenire ad andar piu cautelato” *, En ofra
carta anima a sus disclpulos a “la vera filogofia si vada spargendo ben’si,
ma con modi piacevoli e soavi” *. La actitud de Boreli frente a este
problema tiene dos matices fundamentales: en cuanto a cientifico mo-
derno, prescinde totalmente de cualquier vestigio aristotélico, sélo uti-
liza la autoridad del filésofe griego en tanto en cuanto es aprovechable
para la introduceidén y defensa de los nueves principios. Cuando se refiere
a Alejandro Marsili, maestro de Marchetti en Pisa, lo trata de “peri-
patetico marcio e muffo” 1, calificativos gue denotan el menosprecio gue
sentia por dicha doctrina. Pero Borelli es al mismo tiempo hombre de
su época, con un realismo extiraordinario para percibirse de los nume-
rosos problemas que encontrarian log nuevosg principios en su introduc-
cidn; por ello su actitud es mucho més politica que la de Galileo. El
cardenal Palavicino presintié el peligro que significaba para la doctrina
tradicional el nuevo método matematico, ya que, segin él, podria con-
ducir a creer gue aguellag cosas no reducibles a tal método carecian de
realidad. En este sentido le es mueho mAs grata la obra de Borelli que
la del propio Galileo, ya gue aquél conjugaba la “diligencia de los expe-
rimentos astrondmicos y el vigor de los discursos aristotélicos *. Pero
por muy politica que fuera la actitud de nuestro autor quede bien clara
que su teoria general era totalmente galileana.

oA gué se debe esta complejidad ¥y este encono en la defensa de
unos principios? La respuesta es obvia. Es evidente que en log comien-
zos de toda ciencia importa mas generalizar, es decir, construir una
doctrina ¥ un método universales que completar con detalle ciertos
fenémenos comprobatorios y para ello es condieibn sine gua non la pos-
tulaciéon de unos principios generales, igualmente validos en todos los
fendmenos naturales., En este sentido se podria aducir incapacidad téc-
nica en la construccién del edificio tedrico de la ciencia si no fuera por-
gue en nuestros dias la elaboracién de la teoria por el método formal,

7 DERENZINI: Idam, pig. 227,

s Ibidem,

o fhident,

1 CROCE, BENEDETTO: Storie delle Figd Barroce in Italic. Bari, 1946,
pig. 68.

1 Harwrs: Tdem, pdg, 101,



es decir, mediante la extraccién de consecuencias l6gicas, especialmente
cuando esto es facilitado por la expresion matematica, es més eficaz
que la elaboracién de descripciones, cualquiera que sea la efectividad
del método de deduccién, ya que una teoria contiene algo més que la
desecripeién de los hechos macroscépicos 2. Esto no quiere decir que,
para Borelli, una doctrina pueda probarse en si misma; seria una des-
viacion ‘hacia el deductivismo, impropia del rigor clentifico de nuestro
autor, pero se alcanza indirectamente a través del éxito de las gene-
ralizaciones que puedan hacerse a partir de ellas?:. Ahora bien, los
hechos no dejan de ser relevantes para la composieién doctrinal, preci-
samente es ung caracteristica sui generis de la ciencia moderna, pero
no es suficiente, sdlo constituyen por si mismos una base adecuada para
ésta. Lo que se requiere ademdas es un modelo apropiado, la descrip-
cion del cual, unida a la descripeidn de log hechos a los gue la teoria
trata de aplicarse, da la base de su validez cientifica. De ahi que la
elaboracion de modelos homélogos a unos fenémenos que a su vez per-
mitan la generalizacién logica por inferencia de la teoriza gque funda-
mentan los hechos al mismo tiempo sea algo caracteristico del método
cientifico, desde la segunda etapa, definitivamente moderna, de la ohra
de Galileo, hasta nuestros dias 4, Esto, unido a la necegidad imperiosa
que sentia Borelli por aplicar el método galileano a todos log fendémenos
naturales, hace afirmar a Koyre " que la importancia de Borelli en la
historia del pensamiento cientifico eg la de haber construido una mecéa-
nica celeste (teoria} y biolégica, afiadimos nosotros, lo que supons cla-
ramente el paso inmediato en el proceso iniciado por Galileo.

La teoria no s6lo explica, sino que prevé los fendémenos. Hasta tal
punto que nuesiro autor estd al borde de dar un salto decisivo en la
metodologia al aplicar al estudio de la mecanica muscular algo que aca-
baria siendo método infinitesimal. Y esto puede llevarlo a caho porgue
al incorporar una fuerza centrifuga en el movimiento astronémico ha
utilizado cileulos similares. La generalizacion de este hecho le permite
mayor exactitud en el estudio del movimiento propio del sistem: qui-
nético, aungue Bernoulli, en su “praeloquium” al De wmofu musculo-

13 Idem, pag. 138.

12 Sabida es la distincién que los historiadores de la ciencia hacen de
la obra de Galileo, es decir: una primera época, en la que los cenceptos estan
muy impregnados de ciertos conceptos tradicionales, y otra, definitivamente
moderna.

1+ KOYRE, A.: “La mécanique céleste de J. A Borelli”. Rei, Hist. Scien.,
avril, 101-138, pag. 108, 1952.

13 BOREELI: Idem, pdgs. 187-189.



rum *°, afirme, con razdn, que lz aplicacién del cdlculo integral y los
conocimientos matematicos desarrollados por Leibniz le permiten cuan-
tificar el movimiento econ mucha mayor precisién que a nuestro autor,

Borelli, hombre de transicién ectre dos generaciones, estd total-
mente convencido de gue son los hechos los que deciden, pero los hechos
reales v no los aparentes, y el “et repugna sensatis experimentis” 7
es una prueba de ello. Pero 2l mismo tiempo, ¥ quizas por su actitud
defensiva y la imperiosa necesidad comprobatoria que le sirva de arma
de ataque, da mayor heligerancia, en caso de duda, a la doctrina de
los hechos %, tipica actitud bifronte de una ciencia que comienza. Ahora
bien, el fallo de una teoria (fundamentalmente las gue tienen un sentido
explicativo general) es, en primera instancia, el fallo de una simple
generalizacién *°, Precisamente por la conciencia gque tenia Borelli de
este hecho es por lo que intenta completar su método con otros cono-
cimientos extraidos de la guimica, que ayudaran a interpretar los fend-
menog naturales estudiados Gnicamente con la experimentacidn fisica.

16 BERNOULLI, JOH: “Dissertationibus physico-mechantcis de motu mus-
culorum, et de effervescentia, et fermentatione”. De motu animolium, pars
prima et altera, ... Bn el “Praeloguium”,

17 BORELLI: Iderm, pag. 188.

18 Tdem, pag. 196.

19 HARRE: Idem, pag. 149.






LA INFAWNZONIA DE MIGUEL SERVETO

JOSE BARON FERNANDEZ

Hasta hace pocos decenios la informacién acerca de los ascendientes
de Miguel Serveto aparecia empanada por ese halo de misterio que fue
guarneciendo con su secreto Ia vida de nuestro ilustre aragonés, autor
de la primera descripcidn impresa de la circulacién menor de la sangre,

Al propio Serveto hay que atribuir —mdas que a ninglin otro fac-
tor— el gue se mantuviese el enigma sobre su apellido. Obligado a defen-
derse de sus enemigos bhuscd, bajo la égida del anénime, el amparo con-
tra sus perseguidores. Masg de la mitad de su vida mantuvo el incdgnito.
Solamente sus dos primeras obras: De Trinifatis Evroribus y Dialogo-
rum de Trinitate, publicadas, respectivamente, en 1531 y 1532, van fir-
madas por Michaclem Serveto, alias Reves ab Aragonia HisPanwm, pero
en su sigulente escrito, In Leonardum Fuchsium Apologia, que vio la
luz en Lyén en 1536, ya lo suscribe como Michaele Villanovano. Tenia
a la sazén veinticineo afiog v asi siguid firmando hasta su muerte, salvo
cuando, buscando una mayor tutela contra sus perseguidores, preten-

dié hallar en las simples iniciales de su nombre y apellido un resguardo
contra la persecucionm.

No es sorprendente el que se tardaran varios siglos en identificar la
genealogia de Miguel Serveto, habida cuenta de la pluralidad de sus
nombres. Incluso la propia Inquisiciéon —habitualmente tan bien infor-
mada— le designa mas corrientemente como Miguel Revés, segun se
desprende del documento ! por el que la Suprema nos revela el despla-

1 TInguisicién, lib, 322, £, 190 r. Treh. Hist, Nal, cit. por BaTAlLLON, M,
en “Honneur et Inquisition”, Bull. Hisp.,, vol, XXVII, pag. 11, 1923,



zamiento de Mosén Juan Serveto a Alemania con la tenebrosa emba-
jada de atraer engafiosamente a Espafa a su hermano Miguel.

Nos encontramos, por lo tanto, con que en el mosaico de log nombres
de familia con que se conoce a nuestro insigne aragonés figuran los de
Serveto, Servet, Servetus, Villanova, Villanovanus y Revés. En la carta
de naturalizacién 2, expedida por Enrigue IT en 1548, en Mouling, figura
come Michel de Villeneufre, pero su verdaderc nombre era Miguel Ser-
veto Conesa, alias Revés; no sélo se firmaba asi en su juventud —cuando
todavia no era perseguido como hereje—, sino gue su padre, notario
de Villanueva de Sijena (Huesca), se firmaba Anthdn Serveto, alias
Revés; de todo ello existe pruebs documental; subraya esta apreciacion
el hecho de que, finalmente, en Ginebra, cuando log cargos acumulados
contra él por Calvino le hacen presentir un final ominoso al descubrir el
teécrata que Serveto y Villanovanus eran la misma persona, proclama
francamente que se llama Miguel Serveto, alias Revés, v que era nativo
de Villanueva de 8ijena, en el reino de Aragdén, nombre que corresponde
al primitive de Vilanova de Xixena, en cataldn, Ademas, durante el pro-
ceso de Ginebra firmd sus declaraciones con gu apellido Serveto en su
forma latinizada.

Sin prueba documental en qué apoyarlo, pero con base en las decla-
raciones de Serveto, durante el proceso de Ginebra, ya admitié Tollin #,
en 1885, el cardcter noble de su héroe vy atribuy6 a esta condicidn —se-
gun el Derecho borgofidon— el cardcter levisimo de la condena que se
Ie impuso por las lesiones provocadas al rechazar a unos agresores gue
le atacaron por la noche; éstos eran los protegidos de un médico envi-
dioso a quien desagradaban los éxitos profesionales de Serveto. Los
hechos ocurrieron en Charlieu, pequefia villa & la sazén en el lyonesado,
en la gue ejercié nuestro paisano durante ires afios; pese al incidente,
egte periodo representa el inico remanso en su agitada vida; de haberse
prolongado el sosiego de Charlien se hubiese ofrecido la ocasidn para
que el ledén aragonés se hubiese transformado en cordero.

Hoy no tenemos necesidad de recurrir a las manifestaciones de Ser-
veto durante el proceso de Ginebra para demostrar la condicién noble
de su familia, tanto por la rama paterna como por la materna, y simul-

vov, mg T

3

: RUDE, ¥.: “La naturalisation frangaise de Michel Servet”, en Autour
de Mickel Servet, pags, 130--141, Haarlem, 1953.

@ TOLLIN, H.: “Michael Servet in Charlieu”, Deutch, Arch. f. Geschichie
Med., VIII, pag. T8, 1885,
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tineamente negar la condicidon de judic gue le han atribuido algunos
historiadores. Trueta # nos informa de gue en un protocolo escrito por
Martin Colobar, en 1504, fizura Anthén Servefo, casado con Catalina
Conesa, hija del noble Pedro Conesa y de Beatriz Caporta; la parsja
Anthén Serveto y Catalina Cenesa tuve tres hijos: Miguel, médico, de
guien nos estamos ocupando; Pedro, notario, v Juan, rector de la Igle-
sta, de Pelefiino (Huesca). Kl padre de Miguel Serveto ejercid como nota-
rio en Villanueva de Sijena durante mas de un cuarto de siglo. Panc *
ha demostrado, mediante documentos notariales hallados en el archivo
del Monasterio de Sijena, que 2 su firma agregaba la calidad de infan-
zén. La confirmacién del titulo vino dada porgque en 1558 la familia
Serveto, en desagravio por la heterodoxia de Miguel, mandd erigiv un
altar en la iglesia de Villanueva de Sijena; en €l figuraba un escudo,
que no resefiamos aqui por no hacer prolijo el relato; dos retratos: el
de Catalina Conesa y el de Juan Serveto; una inscripeidn, conservada
hasta 1936, rezaba asi: “Este retable mandaron hacer los magnificos
seflores Catalina Conesa, infanzona viuda, y su hijo Mosén Juan Ser-
veto de Revég, clérigo infanzém, rector de Polefiino,” Ademés de confir-
mar la infanzonia de la familia Serveto, la inscripeién del retablo nos
corrobora que el verdadero apellido familiar era Serveto y no Servet,

Recordemos gue los infanzones eran nobles de segunda categoria.
Basahan sus privilegios o bien en la sangre o en su condicién de caba~
lleros ecuestres, pero siempre carecieron del poder econdmico que carac-
terizé a los nobles de primera categeria, llamados magnates. El vocablo
infanzén parece proceder de la voz infans, que con el sufijo on se con-
virtié en aumentativo, que se podria verter como “hijo de grande” s,

Aun prescindiendo de la declaracién de Serveto durante el proceso de
Ginebra, declarando su condicidn de noble, no se puede dejar de valo-
rar el que el padre de Serveto, junto a su firma en los documentos nota-
riales, especificage siempre su caracter de infanzdn, titulo que ratifica
12 familia en el retablo de la iglesia de Villanueva de Sijena.

Con estos antécedentes pensamos que en el registro de titulog de
infanzonia del Archivo de la Corcna de Aragdn podria encontrarse el

4+ TRUETA, J.: “Michael Servetus and the discovery of the lesser circu-

lation”, Yale J. Biol. Med., 21, 1-15, ccubre 1948.

3 PaN0, M.: “La familia de Miguel Servet”, Revista de Aragon, paginas
119-153, mayo 1901

v Diccionario de Historia de Rspaie, t, I, pags. 43 su., 1952,
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correspondiente a la familia Serveto. Nuestra presuncién se confirmé;
agreguemos gue con ese nombre de familia es el Gnico que existe.

El titulo de infanzowie de la fumilin Servefo.

En la seccidn de Cancilleria, Registro 230, fol. 11 V., del A. C. AT
encontramos un documento a favor de Juan de Serveto concediéndole
el titulo de infanzdn &, registrado en 1327.

7 Arch. Corona Aragdén. Cancilleria. Regist, 230, fol. 11 V.

8 En Aragdn se distinguieron durante la Edad Media tres clases de infan-
zones: 10 los hermunios, que lo eran por nacimiento, y a ellos pertenecia la
famiiia Serveto; 2.° de carta, o sea por concesién real; 3.° de poblacién, por
decreto del rey, gue lo concedia a todos los habitantes de una poblacién comao

un privilegic inherente al fuero local; estaban exentos de prestar el servicie
militar, salvo tres dias.
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EL SABER PSICOLOGICO EN EL HOMBRE
FISICO, DE LORENZO HERVAS Y PANDURO

J. C. BERNIA PARDO

I

1. La obkra antropolégica de Hervids no ha sido estudiada hasta
ahora méas que por Sinchez Granjel !, a partir de la Historie de lo vidg
del hombre? y El hombre fisico *, encuadrando histéricamente la faceta
de esa obra y su interés. Este trabajo intenta contribuir a un mayor
conocimiento del saber psicolégico recogido en El hombre fisico por ser
una obra que resume y refleja toda la problematica dieciochesca sobre
esta cuestion, tan interesante para la historia de la psicologia.

Hemos preferido la obra El hombre fisico porque, aparte su menor
extensién, se podia esperar encontrar en ella, dada la intencidén peds-
gogica que la anima, una mayor precisién en la postura de Hervis y
una mayor importancia de los temas seleccionados, aunque ello pudiera
significar una pérdida en la rigueza de datos=<.

1 LUIS SANCHEZ (RANJEL: 'Las ideas antropolégicas de Hervis v Pan-

duro”. Boletin Imformativo del Seminaric de Derecho Politicn, 5, 31-57, S8ala-
manca, 1955,

— “Lag ideas médicas de Hervads y Panduro”. Revisla Portuguesa d2 Medi-
cing, v. 3, 79-88, Lisboa, 1956.

2 Biete volimenes. Madrid, 1789-99.

3 Tos voltimenes, Madrid, 1800, Imprenta de la Administracién del Real
Arbitrio de Beneficiencia.

1+  Sobre otros aspectos de la inmensa obra de Hervds se pueden consultar
las cbras de B, PORTILLO: “Lorenzo Hervas y Panduro. Su vida y sus escrites”
Razom y Fe, vols. 25 (1909) al 33 (1912), ¥ M. BATLLORI, articulos sobre Hervas
en “La cultura hispano-italiana de los jesuitas expulscs. Espafioles, Hispano-
americanos, Filipinos. 1767-1814", Madrid, 1966, Gredos.
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Por las refereuncias que hemos visto -, parece ser que la obra gene-
ral de Hervéas, sl se exceptla tal vez lo referente a la filologia v & la
educacién de les sordomudos, no encontrd eco favorable ni tuvo gran
difusién en la Espafa y Europa de su tiempo.

2. FEl kombre fisico o anatomia humana fisico-filosofica fue impreso
en Madrid en 1800. La redaccién, sin embargo, es muy anterior v se
puede suponer gque sufrid variaciones ¢ ampliaciones, puesto que, aun-
que la dedicatoria a don Themés Bernard y Bareda (‘seflorito” a punto
de emprender el estudio de la Filogsofia en Aleald) estd fechada en Roma
el 21 de septiembre de 1795, Hervas cita log Comentarii medici, de Brug-
natelli y Brera, editados en 1797, al referirse a la feoria de la materia
animal de Reil ®. A pesar de la fecha de la dedicatoria, Portillo * la sitiia
entre las obras del tercer periodo, 1798-1801, afios gue Hervas pasa en
Espafia. Por otra parte, Palau, en su catélogo, lo considera como nna
seccion de Lliden dell’Universo, editada en italiano mucho antes; Bat-
lori recoge la mismea opinidn, aungue las referencias gue Hervis hace
enn El hombre fisico, de la Historia de la vide del hombre, dan la impre-
sidn de que aguél es un libro distinto e independiente.

3. La obra estd dividida en seis tratados: I. Utilidad y progreso
de la Anatomia del cuerpo humano; II. Keonomia natural del cuerpo
hurmano; IIl, Economia vital o animal; IV. Economia sensitiva; V. &!
espiritu humano, su comercio con el cuerpo y sug operaciones imagina-
rias y mentales; VI. Diccionaric anatdmico. La intencién de Hervas,
expresada repetidamente a lo largo de toda la obra, es hacer “sana
filosofia™: a la filogofia “pertenece como parte principalisima la okra
del Hombre fisico” *. La novedad en su obra reside, sobre todo respecto
de la filogofia espaficla de su tiempo, en la inclusidn del amplio estudio

i F. PORTILLO: Ob, cit., v. 25, pag. 292: carta de Azara a Floridabhlanca,
7-XI-1787, con un juicio desfavorable sobre la obra de Hervas; v. 27, pdyg. 183:
carta de Hervds, 1-X-18086, en la que se gueja de haber comenzado la impre-
si6n de sus cbras unos dieciocho afics antes ¥ de no haber recogido mas gue
diez mil reales de los treinta y cuatro mil invertidos.

BRUNET: Manuel du Hvredr et de Uamateuwr des Hwores, Paris, 1820, dice de
Lidea dell'universo gue, aparte de ser poco estimada, es poco conocida en
Francia.

PaLU, en su catdlogo, cuenta las vicisitudes de la edicién espanola de
Lridea delluniversc, gue resultd “invendible” y que en gran parte, sobre todo
el “Catalogo de las lenguas”, se pudriéo en una aldea.

5 El hombre fisico, pag. 1. Citaremos: H, F.

T Ob. cit,, v. 38, pag. 460, 1912,

= Bl hombre fisico, t. I, pags. 138-139 {(a).
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anatémico del cuerpo humano. El nos explica que la. Anatomia * —“fisica
del cuerpo humano” — formabs originariamente parte de la Filosofia;
la igneranciza y el miedo fueron las causa de que su estudio se abandonara
en manos de los médicos, pero en su tiempo la “sabia reflexién” la ha
devuelto a su primitive entroncamiento 1°,

Cuerpo v espiritu, duplicidad de reszlidades englobadas en el ser
humano, son objeto de estudio de la Filosofia por medio de aproxima-
ciones diferentes: anatomia (antropologia fisica) y meta-fisica. La Filo-
sofia comprende, ademés de este conocimiento del ser humano (hombre
figico), el de la nueva esfera, constituida por el “hombre moral” (hom-
bre en sociedad) Y1, y el estudio racional de todos estog aspectos consti-
tuye la ‘“filosofia humana”, que debe ser completada por la “filozofia
divina”, que es aprendida gracias a la transmision de viva voz y del
ejemplo 1% La division de la Filogofia expuesta por Hervas recuerda el

esquema wolffiano ¥, que alcanzé tanta aceptacidén en los medios esco-
lagticos de la época.

4, El método que utiliza lo expone en el Prospecto y wkilidad de
su estudio que Dios propone & los hombres por medio del mogisterio de
la noturoleze y dd la razdén *: la razdn es gula para aquellas verdades
que la. Fisica y la Geometria “caleulan”, la experiencia lo es en todo lo
que depende de log sentidos, la “buena critica” %, en fin, aleja de los
peligros de lag “vanas especulaciones’. Es interssante este recurso a
varios criterios cientificos por parte de Hervas, ya que muestra su
conciencia de la complejidad de la realidad que va a estudiar, Aunque
algunag de sus dimensiones se presten a ser aprehendidas por el método
“geométrico”, que tan gran fascinacion ejercié en su tiempo, hay otras
dimensiones rebeldes a esa aprehension; la “buena critica” acttia en
Gltimo término como un factor corrector de las feorias a partir de un
sentido de Proporcidn o armonie del conjunto; en la apreciacion de esa
proporeidén cuenta no poco la influencia de las consecuencies de las teo-
rias en todos los érdenes, Es alentadora la postura de Hervas al recordar
la situacién de la Filosofia de la época, dividida en posturas unilate-

* H.F,t 2 pag. 388-389,

w H.F.,t 1, pags. I-IL

1 HOF., t 1, pig. 1.

1 H, B, t 1, pags. II-IV.

13 Aungue la Unica ohra de WOLFF que cite sea la edicion francesa de
la Psychologia empirica.

i H.F,t. 1, pag. 4.

15 “Buena critiea” es sindénimo de “juicio”, “sindéresis”, “prudencia”, tal
como 1o expone al hablar del “entendimiento”.
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rales, y lo es més al recordar la condicidn de “eclesidstico”, que podia
haber sido més un obstdculo gue una ayuda en su aprecio por la ciencia.

5. Su atencién a la ciencia estd desarrollada hasta tal punto que
lag referencias a médicos y cientificos del siglo XVII y Vil son muchi-
simo més numerosas, mas al dia y mas directas que las de los fildsofos
en una obra gue guiere ser “filogéfica”. La estancia en Italia le permitid
ponerse en contacto con la irradiacién de lz cultura y filosofia france-
sag, desde el carfesianismo a sus varias modificaciones. Ega irradiacién
se deja sentir también en log autores filogdficos que cita mas a menudo:
Silvano Regis, Genovesi y su amigo el valenciano Antonio Eximeno
(igualmente desterrado en Italia). Esa influencia estid matizada y equili-
brada en las cuestiones de fondo por su formacién egeoldstica innegable,
pues si Hervas rechaza y critica la barbarie silogistica '¢ y sus abusos
en los tiempos precedentes es porgue esta influldo hasta clerto punto
por la renovacion neotomista italiana, iniciada por Boxadors y Baltasar
Masdeu y desarrollada por Buzzetti®?, aungque de hecho se observe en
&l una predileccidén y un mayor conocimiento de San Agustin, de quien
al hablar del conocimiento que el alma tiene de si misma dice que “pro-
pone pruebas que algunos modernos, poco versados en las obras de los
antiguos autores, citan como producciones de la Filosofia moderna’ 15,
De los filésofos modernos el mas citado es Locke, seguido por Habbes,
Descartes, Gassendi, Condillae, Wolff, Maiebranche, Leibnitz, Helvecio
y Bacon, pero no cita ni a Hume, ni a Hartley, ni a los escoceses ni las
obras de Kant aparecidas antes de 1790,

I

6. El hombre fisico es una obra tipica de la Gltima parte del si-
glo xviil; en ella se plantea Hervés el tema central de toda la proble-
matica filosdfica de este siglo y del anterior, acentuando como elemento
nuevo la necesidad de integrar los datos aportados por la investigacidn
cientifica del ger humano. El tema del hombre, su naturaleza y su posi-
cién en el universo estd delimitado por la distineion materia-vida y por
la de animal-hombre. La primera de ellas occupa la atencién de médicos
v cientificos; muestra de ello son la teoria de la “excitabilidad” de

1w E. PCRTILLO: Ob. cit., v. 25, pag. 44, 1909.
17 BATLLORI: Ob. cit., pigs. 20 v 43T7-474.
15 H. F., t. 2, pag. 333,
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Brown ', la hipotesis del “mévil continue” de Gottlob Diez 2%, la de la
“materia animal” de Reil !, Para Hervés la vida es una forma de orga-
rizacién superior a la simple organizacién mecanicista de la materia;
ésta es s6lo un accidente y no puede convertirla en vida y, aungue la
“nueva quimiea” ha desterrado el “espiritu” como agente de la fermen-
tacidén {Boerhaave), ella “*deja al fisico en toda ignorancia del por qué
fisico de la vitalidad y de la vegetabilidad corporal” 2*. Si Hervas con-
cede que el principio de vegetabilidad de las plantas se puede explicar
natural y materialmente 2, afiade luego que el deseubrimiento del “mé-
vil perpetuo de su vegetaciéon” no nos daria ningin conocimiento del
principio de la vegetacidon del animal y del hombre 24, puesto que existe
una distancia “infinita” entre aguel prinecipio y éste; la concesidén, em-
pero, no estd hecha sin vacilaciones ante la evidencia de la “siempre-
viva” y de las plantas “sensitivag” *5.

7. A la segunda distincién le dedica mayor espacio, ya que a pro-
posito de ella podra hacer resaltar lo caraecteristico del hombre, el espi-
ritu. La primera vez gue la considera es al hablar de la utilidad de la
anatomia animal para el mejor conocimiento del hombre; el caso del
pongo (orangutén) es la mejor prueba contra Hobbes y T.ocke, dice Her-
vasg, de gue la “materia organizada no puede pensar noi hablar” *4, pero
poner en relieve la superioridad del hombre no significa para él reducir
al animal a una maquina. La teoria de la ausencia de sensacién en los
animales, iniciada ya por Goémez Pererira y popularizada a partir de
Descartes bajo la comparacién de la “maquina”, seguia teniendo éxito
durante todo el siglo XVIII; el motivo reside en gue es un medio de
defender la “dignidad” del hombre frente al animal (pues si ge le eon-
cediera a éste la sensacidon habria que concederie el espiritu, segin
Gdmez Pereira, o seria, después del ateismo, el mayor pecado el afirmar
gue los animales tienen el mismo destino que el hombre, segiin Des-

1, pag. 245.

1, pag. 226.

1, pags. 138-139 (a).
1

1

, pags. 140-141.
, pag. 228,

o 1, pdg. 232
F.,t 2, pig. 8 Es interesante sefialar que Hervas habla en una oca-
sion de “psie6logos” con un sabor muy anatdmico: la anatomia puramente
médica “descompone log 6rganos del eadéver humano para que el quimico
los analice, el psicéiogo examine sus facultades y el fisico investigue el orden,
fundamento, fin y efectos de su mecanismo”, H. F., t. 1, pdg. 133,

2 H. F., t. 1, pags. 38-37.

[ o A

mmow i m
R T T

17



cartes). Hervas da cuenta de la actualidad de las discusiones sohre esta
cuestién, reflejadas en obras como la de Pardies®’, y al tratar de la
memoria dedica una amplia nota a la cuestién del alma de las bestias,
inclinandose por la opinidn que defiende que los animales tienen alma
sensitiva ?*, No se puede afirmar, por tanto, que Hervas considere a los
animales como maquinas y anuncie por ello ya al hehaviorismo... De
hecho, su postura es mas matizada y no deja de ser “cientifica” porque
les conceda alma, aungue pierda la rara precocidad de anunciar al beha-
viorismo, ya que sitta la discusién en el contexto de, por una parte, el
“principio” tan carc al racionalismo moderno “natura non facit saltus”,
reforzada ademés su “validez” por las maravillas desecubiertas gracias
a la observacién microsceépiea, de la que Hervds da amplia noticia, y
especialmente de la obra de Felipe Arena?®®, y, por olra parte, de las
claras diferencias apreciables entre el animal y el hombre. 5i, segin
aguel principio, Hervas estd convencido de la continuidad de las pro-
ducciones de la naturaleza 3° (sin ningin caracter evolutivo, desde luego),
no guiere participar en las discusiones sobre las fronteras y se limita a
considerar lo que la naturaleza muestra ‘clara y graciosamente”, sin
entrar en “especulaciones vanas, que, aunqgue proporcionen conocimien-
tos, serian intutiles” #'. A la hora de decidir sobre la diferencia entre
el animal y el hombre hay gue guiarse mas por la experiencia y chser-
vacién de los efectos y operaciones, prescindiendo de las ‘“definicio-
nes' 3,

8, La vida de los animales estd limitada al nivel que manifiestan
sus operaciones, nivel gque es inferior al del hombre. Las diferencias apa-
recen ya al nivel de la estructura corporal; en el caso del pongo se
observa, dice Hervas, que no tiene el érgano fonético igual al del hombre.
Las diferencias aumentan al considerar log sentidos; aungue, respecto
de las especies animales, “se puede conjeturar con probabilidad que en
algunas de ellas haya sentidos u dérganos diferentes de los cineo” 3% y
aunque exista cierta semejanza entre animal y hombre respecto de los
sentidos mas materiales (tacto, gusto y olfato), esa semejanza desapa-
rece en los menos materiales *; los sentidos de los animales pueden ser

27
28
29

. 2, pags. 186-167 (a).
. 2, pags. 221-225 (a).
.1, pag. 63 {(a).

2, pag. 10.
. 2, pag. 11,
. 2, pag. 22 (a).
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mas exactos que los del hombre, pero esa exactitud estd acompafada de
la ausencia de “espiritu”, que puede “suplir los fallos de los sentidos™ **,;
ademads, los sentidos en el animal existen sélo en funcién de su con-
servacion, no de su “deleite” *%, como ocurre en el caso del hombre. La
vida del animal aparece regida por el determinismo natural del instinio;
a él se debe que en el caso de los animales no existan diferencias entre
los individuos, sino Unicamente diferencias entre especies **, y él hasta
para explicar su conducta, sin necesidad de recurso ni a la reflexién ni
a la memoria, pues las conductas gque en el animal aparecen manifes-
tando dude (signo de inteligencia en el caso del hombre) * han de ser
explicadas por “debilidad” o “contrariedad de sus sentidos” *® y en el
animal hay solamente “apariencia” de memoria *® y no'eapacidad de
aprender (signo también de inteligencia en el caso del hombre) *'; Uni-
camente el hombre posee “memoria artificial” *¢ y, asi, puede dirigir su
conducta por el “bien que aprende” #°, mientras que el animal es movido
Unicamente por el bien sensible, segin es captado por el instinto. Las
modificaciones que a éste pudieran sobrevenir a través del conocimiento
sensible y del "amaestramiento” no se extienden nunca, segin Hervas,
ni a lo futuro ni a lo ausente *!. Todas estas limitaciones que manifiesta
la conducta animal no justifican, sin embargo, la teoria cartesiana, el
instinto y el alma explican la vida de los animales y, respecto del alma

sensuzal, no hay inconveniente en admitir que debe aniguilarse total-
mente al faltar log sentidos 3,

I

9. Uno de los aspectos interesantes en la obra de Ilervas es la infor-
macidn relativa a los estudios y discusiones sobre la funcién del sistema
nervioso. Para él, siguiendo la teoria de Brown, la tinica parte del cuerpo

o

pag. 159.

pag. 157.

pig. 224 (a).
pag. 250.

pig. 168,

pégs. 217-218.
pag. 250

pags. 217-218.
pag. 168,

pags. 220 y 223.
pags. 171 vy 224 (a),
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humano necesaria para la vida son los nervios; en los nervios, dice, existe,
o parece existir, un “xugo” llamado ‘“espiritus animales”, aunque “no
se ve hueco alguno en qué pueda estar o por dénde pueda correr” y gue
hace gue los nervios sean “instrumento inmadiato de la sensibilidad ¥
mediato del movimiento” *¢, Siguiendo el Traite des maledies nerveuses
{Paris, 1777), de Whytt, habla de la “simpatia de las afecciones nér-
veas” 47 y pone como un ejemplo de ella la salivacion ante la vista de
los manjares. A propoésito de la diversidad de funciones de los nervios
(no habla de la distincidn sensitivos y motores), manifestada en las sen-
saciones, explica la dificultad de entenderla a partir de su estructura
anatomica semejante y del hecho de provenir del mismo origen, el cere-
bro; por una parte, rechaza la hipétesis de Buffon, que atribuye la
diversidad cualitativa de las sensaciones a la diversidad cuantitativa del
ntmero de fibras que llega a c¢ada sentido *% y, por otra, enuncia dubi-
tativamente en un paréntesis la hipétesis de que el “humor nérveo” se
modifica diversegmente en los nervios una vez que han salide ya del cere-
bro 49; esa afirmacién prueba que ya estaba en el ambiente la hipdtesis
de lo que luego se llamard “energia especifiea de los nerviog”,

10. La posicién que adopta Hervas al estudiar la sensacién es la
de defensa del espiritualismo y aceptacién de los datos que aporta, por
otra parte, la psicologia empirica. Si los sentidos son “centinelas..., ven-
tanas..., espias..., correos... y criados de antesala...” del espiritu, éste
ne tendria conocimiento del mundo sin aquéllos, pero si tendria cono-
cimiento de su propia existencia y podria reflexionar sobre sus actos
puramente espirituales 3. Los 6rganos de los sentidos no son méas que
puros canales por donde circula la impresion sensible v no dan al alma
la facultad de conocer; el conocimiento sensible se realiza gracias a la
“potencia sensitiva” que posee el alma y gue pone en ohra cuando estad
unida al cuerpo 91,

Ademas de los einco sentidos tradicionales existen en el ser humano
otros gentidos; en primer lugar, Hervias habla de un “nuevo” sentido
que llama de “proporecién” y que seria el correspondiente sensitivo de
la “sindéresis” espiritual ** y luego habla de ‘“cierta facultad” que per-
mite medir “los espacios y los tiempos en si misme y fuera de si mis-

a  H. F., t. 2, pigs. 503-509.
47 H. F,t. 1, pig. 25
8 H. F.,t 2, pag. 15.
19 H.OF., t 2 pig. 14.
30 H.F.,t. 2, pag. 12,
a1 H.F, t 2, pag, 13.
st H, F., t. 2, pag. 4.
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mo” 3, En dos ocasiones se refiere al “sentido comin’”: en la primera
al hablar de la funcién unificadora del cerebro 7+, en realidad, se trata
de la centralizacién de “impresiones”, y luego al hablar del “sentido
comin de la fantasia” . Los érganos de los sentidos informan al cere-
bro de los objetos exteriores v, ademéas, informan sobre qué parte del
cuerpo recibe la impresion 5,

11. El sentido del tacto es la base y el fundamento de todos los
otros sentidos y segin su modelo hay que concebir el de los otros. La
vista, por ejemplo, no es sino tacto para los colores y el oido tacto para
los sonidos. El tacto es, asi, el sentido universal *', lo que permite que
pueda sgustituir a otros sentidos para discriminar objetos aungue sea
perdiendo el aspecto cualitativo 3 y posibilita la convertibilidad de todos
los sentidos, aungue ésta sea méas factible en el casgo de la luz y de los
sonidos **. El tacto proporciona sensacidén de gusto y disgusto, segin
la calidad del objeto; las cualidades de los cuerpos descubiertas por el
tacto son la esperézn, la suavided y la figure 5.

Al tratar de log sentidos del gusto y del olfato, Hervas cita los tra-
bajos de Haller y Bellini sobre la localizacion del érgano del gusto 3t y
los de Nieuwentit y Schneider sobre la del olfato %2 y se refiere a coci-
neros y perfumercs como ‘“fisicog experimentales” del gusto y del
olfato %3, Dedica también unos parrafos a hablar de las posibilidades
terapéuticas de los olores ** y de las cualidades insecticidas de la 'cien-
cia de log olores”, que permitiria eliminar o alejar a los ingectos mo-
lestos ¢,

12, Hl sentido de la vista es tratado aportando mayor riqueza de
datos, pues el mismo Hervas sefiala que las ciencias fisicas “adelantan
mas en log asuntos de la vista que en los del oido y de los otros senti-
dos” 8¢, Esfa riqueza fue posibilitada sin duda por la facil aplicacion de

|
|

b

oW R R TN R RN XWX

WYY I IAA
("rfr#l"‘l'f("‘l'rl"‘rfrf‘t‘?‘ﬁl‘#r"
IS IS

pig. B.

pag. 15.

pag. 207.

pag. 17.

pag. 19.
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la Geometria a su estado tal como la desarrollg Descartes. Son numerosas
las referencias que hace a estudios sobre la luz, la visién, naturaleza de
la luz, ete.; cita a Fabri, Grimaldi, Newton, Castel, etc.

El analisis de la visidn continQa estando dominado por lag ideas car-
tesianas; predomina la “geometria”, no existe observacién de la cons-
tancia de tamaio, que “demuestra” la reduccién proporcional de la ima-
gen retiniana al aumentar la distancia "*. Aungue también recoge datos
de observacidn, la diferencia de claridad entre la visidn binocular o mo-
nocular, tal como la describe y estima Jurin %%, en la proporeion 13/12;
las observaciones de Cheselden ** sobre el desdoblamiento de imAgenes
de los objetos inacostumbrados en los bizcos ¥ la ausencia de desdobla-
miento cuando se trata de objetos habifuales, la confusion de los colo-
res debido a la distancia ™, el fenémeno de las postimé&genes, aungue no
sefiale el contraste 7'; la tonalidad afectiva provocada por los colores %,
eteétera,

La visia es el sentido mas engafioso y tiene que ser continuamente
corregida por la “reflexién del espiritu’, La ceguera es un gran defecto,
pero es menor gue la sordera, ya que no le impide al hombre afectado
por ella el normal ejercicio de la capacidad de pensar ni le incapaecita
para realizar trabajos mecénicos; por eso los poderes phblicos deberian
prestar asistencia a los ciegos a fin de que aprovecharan su habilidad
¥ mejoraran su condicion 7%,

13. Si se tiene en cuenta su necesidad para poder participar racio-
nalmente en la sociedad y para ser miembro de la “religion”, el oido
resulta ser el sentido mas noble ™,

Desde el punto de vista fisico, el sonido es “mona” de la luz* y si
Kircher habld de un “clavicordio para la vista” ' también se “puede
conjefurar’ que, como la luz consta de determinado nimero de colores
primitivos (que algunos fisicos dicen ser tres y otros sientan ger siete),
asi el sonido constara de determinado nlmero de sones primitives, cuya
varia unién e intensién formara la inmensa variedad de sonidos que se

L

pags. 76-T7.
pag. T3.
pag. 4.
pag. 81.

p. 79.

Ppig. 83.
pag. 92.
pag. 93.
pag. 117.
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forman vy se pueden formar.Esta conjetura es curiosa, mas, a mi pare-
cer, serd siempre especulativa hasta que el acaso o la industria encuen-
tren un prisma de sonidos, como el de colores, para dividirlos en la luz 77,

En el cide es mas notable que en los otros sentidos el principic de
sindéresis o armdnico, que produce la proporcién de los sonidos; como
la anatomia no ha descubierto hasta el momento prinecipio material armé-
nico del oido, Hervas concluye que es el espiritu quien conoce la pro-
porcién de los sonidos ™3, proporcidn que se da en cada una de las rela-
ciones de penefrante, duracidn y mezels y entre ellas,

En este capitulo se detiene a considerar las teorias estético-musicales
de Eximeno, las diferencias fonéticas de las lenguas y la situacion y
posibilidad de educacion de los sordomudos. Ya se sabe que este altimo
aspecto fue uno de los que atrajo su atencién y gue su Catecismo para
sordomudos y el Arte para ensefiar el hable y la escriture ¢ los sordo-
mudos son suficientes para que Hervis ocupe un lugar destacado en la
historia de la psicologia y de la pedagogia.

v

14. El espiritu humano es estudiado en el Tratade V, al que sélo
supera, por muy poco, en extensién el dedicado a la Economia animal.
El tema de la naturaleza del espiritu humano nos dice Hervas que lo
ha tratado ya mas extensamente en su Historia de la vida del hombre
vy afiade que en la obra presente se limita a recoger lo ya dicho, pero con
la novedad de un “tratamiento breve y un método asequible a todos™ 7.
La preocupacidén espiritualista le hace aceptar sin reservas el procedi-
miento cartesiano, “Para que se conozca inmortal es necesario que,
entrando dentro de si, se reconcentre en si mismo y a si mismo se
observe, considere y conozca. Entonces, con la invisible vista de aquel
ente racional que en si piensa y forma su ser, veri que éste no consiste
en su materia corporal, la cual gsolamente por la figura y organizacién
se distingue de la inerte, que ocularmente ve ya descompuesta y redu-
cida a vil polve” %¢; la reflexién es, pues, el camino que lleva al hombre
al conocimiento clarc de que “el cuerpo no es pensante ni intrinseca-
mente vital y que solamente es vital y pensante su espiritu, gue aparecié

2, pags. 117-118.
2, pags. 119-121.
2, pag. 165.
2, pag. 163.
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al mundo mortal cubierto de la corporal figura gue anima" *t; ‘el espi-
ritu, pues, del hombre es propiamente el hombre, puesto que su espiritu
es el que conoce y dice: yo soy, yo existo, yo vivo, yo pienso, guiero y
me acuerdo; todo lo que vo soy es extringeco a mi; no soy el cuerpo que
yo animo, éste se mueve y vive por mi... Estas ideas tan claras y sim-
ples como ciertas que el espiritu humano forma sobre si mismo, insensi-
blemente le conducen a conocer su naturaleza, que es de un ente espiri-
tual e inmortalmente vital” 82, Estas frases resumen, en definitiva, la
postura de Hervas, que, como tantos de su época, acepta el dualismo y
lo acentia como ihico medio de defender el espiritu.

15. El capitulo segundo de este tratado estudia el comercio del espi-
ritu y del cuerpo; desde el punto de vista de la psicologia tiene maés
interés lo gque dice Hervas al hablar del suefio, de los efectos de la enfer-
medad y de la locura, en otros lugares, gque lo que dice en este capitulo.
En él se dedica a considerar las teorias de la unién alma-cuerpo. Por
una parte, rechaza las teorias gue abocan a un “monstrioso mecani-
cismo material” y las que, al no querer aceptar el esquema mecanicista,
“inventan nombres sin significacion” #, y, por otra, prefiere adoptar una
actifud prudente ante la dificultad de concebir la unidén alma-cuerpo, la
“verdadera filosofia” se somete a las limitaciones de la inteligencia ®¢;
por esc se contenta con exponer las nueve “condiciones de la unién del
alma y el cuerpo”, tal como las formula Silvano Regis en su obra L'usage
de lo raison, et de lo foy, ou Paccord de la foy et de lu raison (Paris,
1704) 5. En ultimo término, el cuerpo supone condicionamientos y limi-
taciones tan ineludibles para la actividaed del alma que incluso en el
caso que fuera animado por un dngel los efectos v comportamientos
serian los mismos que en el caso del ger humano 2,

16. Toda la actividad en el hombre proviene del espiritu, desde las
operaciones materiales hasta las inmateriales. La sensacion es una fun-
cidén gue “el eapiritu exercita en determinadas partes del cuerpo que se
llaman nervios” 87, Las operaciones espirituales y las Imaginarias son
inmateriales. Las imaginarias son actos del espiritu “con dependencia
inmediata de las representaciones sensibles de la fantasia” %, en cam-

98

-

L

pags. 163-164.
pag. 164.
pig. 182,
pag. 185.
pags. 195-198.
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bio, las espirituales estan realizadas “sin inmediata dependencia de la
fantasia”. La fantasis, eslabdn entre la impresién sensorial y Ia idea,
es “como un vastisimo almacén de pinturas de los objetos”, hace la
funcién de “sentido comun” y representa los objetos al alma para que
ésta los conozcea.

Caracteristicas importantes de la fantasia son su continua activi-
dad * y su rebeldia frecuente, atestiguada por &l “combate de las pasic-
nes"” en el suefic ®' y que hace que sea un elemenio perturbador de las
ideas y de la moralidad. Las causas de esa rebeldia son de orden pasional
v fisico; HervAg hace notar que “Quando no hay lesién fisica en el cele-
bro, sino que la alteracidén de la fantasia proviene de algin desconcierto
de la economia animal, como sucede en lag personas histéricas, hipo-
condriacas, etc., se ven algunas de éstas constantemente locas en un

punto y cuerdas en los demas” °%; este tipo de personas ‘‘pueden, valién-

dose de la reflexidn, corregirla en todo o en parte y remediar su mal” 2%,
“pues usando bien de la una [memoria] y de la otra [razén] acerca de
aquello en gue padecen locura conoceran que estdn maniaticos y este
conocimiento serd principio de su cura” ™+, Este recurso no es valido
para quien “padece total lesién de la fantasia”, para él ‘no hay otro
remedio sino las medicinas, con lag que ... procure restituir fisicamente
a su integridad el organo de la fantasia”™ 3,

17. Las operacioneg estrictamente espirituales son las de la memo-
ria, entendimiento, sindéresis, voluntad, libertad, ¥ las de la conciencia,
en su doble vertiente de consciencia ¥ conciencia moral.

Desde el punto de vista del saber psicoldgico, el pardgrafo mas inte-
resante es el dedicado a la memoria, pues en él es mayor la aportacién
de datos empiricos ?. Los paragrafos dedicados a las otras operaciones
estAn tratados con un enfoque més “libresco” y condicionade por las
discusiones corrientes de pensamienio de época.

A pesar de su condicién espiritual la memoria estd influida por el

s2 H. F,t. 2 pag. 207
s H, F., t 2, pig. 207.
ot H.F., t, 2, pag. 211.
e H. F,t. 2, pag. 211,
s H. F, t 2, pag. 212.
W HF, 2, pag. 212
vi H, F., t. 2, pag. 213.

Es precisamente en este paragrafo donde se encuentra la tunica refe-
rencia a la edicidon francesa de la Psychologia empirica (1732): “Psychologie

contenant les conpaissances gue nous donne l'experience: par Mr. Wolff"”
Amasterd., 1745.
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comercio con el cuerpo; hay menos dificultades para su ejercicio en la
nifiez y mas obstaculos en la enfermedad vy en la vejez °°. La importancia
de la memoria radica en gue ella da la medida de la personalidad, bio-
grafia; imaginar un hombre de veinte anos sin memoria es imaginar un
homhre que estarta “sin existencia” **, El hombre posee memoria tanto
de los objetos como de sus actos espirituales 2. Entre la fantasia y el
espiritu se intercalan las especies o ideas memorativas, distintas de los
“fantasmas o imaginacion” aunque los supongan, el espiritu ve los obje-
tos en las ideas memorativas 10,

Las funciones de la memoria son recibir, retener y representor M
vy su “economia”, por utilizar un término tipico de Hervas, estd regida
por “leyes” '™ o “maximas” ‘"¢, La “produccién y sucesidn de lag ideas
memorativas’ estd condicionada o provocada por: 1) sensaciones exter-
nas; 2) por “intima sensacion del movimiente natural de todas las par-
teg del cuerpo”, o 3) por otra idea memorativa que guarda relacidn con
la excitada ***; Hervés no utiliza en ninglin momento al hablar de la
memoria el término “asociacién” y sdlo cita la analogic como uno de
los tipos de relacién por los gque una idea suscita otra %, Las relaciones
entre las especies memorativas aumentan con la edad y su fuerzg ™
es lo gue determina el “orden natural” de la sucesién de esas especies.
Lia rememoracién de una idea determinada se logra amortiguando las
relaciones no pertinentes y dando viveza a las convenientes, la amorti-
guacion y la viveza dependen a su vez de la sindéresis o crificu, de la
costumbre y del emPefio de excitarla. A partir de la observacion ‘“‘se
infieren las siguientes méAximas ciertas: las especies gue suminigtra la
memoria forman una serie 0 cadena de ideas con innumerables relacio-
nes entre si; las series que cada dia pueden resultar son infinitas; <l
imperio practico de la voluntad, la menor atencién y una sombra de
pasion determinan la serie de ideas que debe representar la memoria’” 7,
97 H. F., t. 2, pigs. 222-223.

9 H. F., t. 2, pigs. 226 y 331: “juzgar gue siempre es el mismo no es
otra cosa que el conservar la memoria de sus pensamientos y acciones”,

v H. F., t. 2, pag. 227,

wo  HOF, t. 2, pags. 250-231.

o HOOR, t. 2, pAgs. 366,

w2 H.OF, t. 2, pAgs. 234 y 369-370.
s HOF, L. 2, pag. 238,

i HOF, L. 2, pags. 228-230.

s H.F, . 2, pag. 230.

ws H.F, i, 2, pig. 231

wi H,OF, t. 2, pag. 238.
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By evidente la existencia de relaciones entre las ideas, pero Hervas
seflala que no se puede explicar ese hecho y por eso atribuye a la aceién
del espiritu el establecimiento de relaciones, su amortiguacién y su viveza.
"Las ideas o especies memorativas tienen entre si relaciones en lo fisico,
metafisico 6 racional, civil, moral, ocasional y analdgico. El espiritu unas
veces excita las ideas segln su sucesion fisica, otras segin la metafisica,
civil, moral ¢ analdgica; ya se abandona a observar la excitacién natu-
ral de ellas, ya prescribe o manda la sucesién con qué se deben excitar
Y va con un simple querer las hace permanecer o desaparecer pronta-
mente... ;cédmo lo hace?, lo ignoramos completamente” **%. Hay que notar
que la clasificacion de las relaciones esta hecha mas segun la naturaleza
de las ideas gue por el caricter de la relacidn.

En dos ocasiones describe Hervas la observacion sobre la mayor per-
sistencia de ideas correspondientes a tareas inacabadas ' (efecto Zei-
garnik), pero rechaza como explicacion de este hecho, por ser una expli-
cacién “muy material”, el que las especies excitadas por el desco “que-
daron como excitadas hasta que haya practicado lo que he deseado” 117,

El estudio de la. memoria se completa en el paragrafo en que estu-
dia los actos y los habitos. Los factores gue condicionan la adguisicion
de los habitos son la repeticion, el infervalo temporal entre las repeti-
ciones, la aiencién, el empefio y el placer con que se hacen los actos "'t
{recuérdese la Ley del Efecto). La desaparicién de los habitos depende
a su vez de la muchedumbre de habitos (inhibicidon reireoactiva), del cese
de los actos y de la produccién de un hébito contrario '2. La adquisi-
cién de habitos determinados configura al ser humano con un *genio” o
caricter, de ahi la importancia de la educaciéon de la persona.

18. La manera de tratar las cuestiones relativas al entendimiento
es una muestra clara de las dificnltades que encuentra la filosofia diecio-
chesca para conciliar la actividad del ser humano con las categorias de
materia ¥ espiritu. En este apartade y en el siguiente, relativo a la volun-
tad, HervaAs se inclina netamente hacia la influencia de Santo Tomas y
de Suarez cuando se trata de salvar la espiritualidad del alma y de sus
cperaciones. El planteamiento de las cuestiones es fiel, por otra parte,
al esquema de la época: naturaleza y proceso del conocimiento, origen
de las ideas, signos e ideas...

El entendimiento, si no en cuanto conocimiento si en cuanto refle-

ws K. OF., t. 2, pigs. 239-240.
we I, R, t. 2, pdgs. 232 y 241.
e H, P, t. 2, pag. 232

v H,OF, t. 2, pag. 369,

nz H.F, t 2, pags. 369-370.
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x16n y raciocinio, estd posibilitado por la memoria "% Segin Hervas,
el espiritu conoce los obhjetos en sus ideas memorativas M4, que son dis-
tintas de la fantasia o imaginacidn. La idea memorativa precede a todo
conocimiento y es inmaterial cuande es idea de un objeto inmaterial ¥
también “es probabilisima la sentencia gue afirma ser inmateriales las
ideas de objetos materiales” V%, El conocimiento supera el dmbito de las
ideas, pues “las cosas inmateriales se llegan a conocer sin ellag” y “el
espiritu tiene algunos conocimientos sin idea real de ellos” *'¢, El gque
existan conocimientos sin ideas no quiere decir gue pueda aparecer el
primer conocimiento sin ser originado por una idea; a partir de este
conocimiento “podréd resultar nuevo conocimiento o reflexion, o exten-
sidn del primer conocimiento, sin gue haya nueva idea” 'V, Estricta-
mente hablando, la actividad propia del alma es el conocimiento, las
ideas son solamente impresionzs espirifuales hechas en ella y el alma
es pasiva entonces ''¥. Tan rechazable es la teoria de las ideas innatasg 110
como la que hace del alma una mera “tabula rasa”, pues ella comienza
& conocer “‘desde €l primer momento de su existencia que lo es también
de su unidén con el cuerpo” 120,

La razdn es la que ordena los conocimientos y establece la propor-
cién entre ellos, actuande como un “compas mental”; esa funcién se
puede considerar como una “nueva” facultad, la “sindéresis” o *‘jui-
cio” 2!, Las palabras son sefiales de los objetos y de sus ideas y eso
hace gue “aprender un idioma es aprender inmensidad de ideas” 2% y
que “‘si para una idea fitil no se inventa un nombre que la exprese la
idea perece” . Sobre este Ultimo tema Hervis presenta gran cantidad
de observaciones interesantes a propésito de la correlacidn sintaxis-
orden del pensar, que tanto preocupé a su siglo tras obras como la
Gramdtica, de Port-Royal, y.cita las opiniones de Condillac, Locke y
Spagni.

19. El estudio de la voluntad no presenta ninguna originalidad y

13 H. F., t. 2, pdgs. 248-249,
1+ H.F, t. 2, pags. 250-251.
13 H. F., t. 2, pag. 252,
s H. F., t. 2, pig. 252.
nr H, F., t. 2, pag. 253.
s H, K, t. 2, pag. 262.
16 H. F., t 2 pags. 271-272.
120 H.OF., t. 2, pdg. 272,
1 H.F., t. 2, pag. 273.
122 H, F., t. 2. pAg. 2717.
s H, F., . 2, pag. 282
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estd igualmente condicionado por la problemética de la época. Los temas
tratados son la voluntad como facultad distinta del entendimiento, lg
libertad como una quinta facultad diferente de la voluntad, el apetito
(amor) como fuente y fundamento de las pasiones y del obrar. En este
pardgrafo, Hervéis sigue también con preferencia a Santo Tomés, Sué-
rez y San Ignacio; aunque acepte opiniones de Locke se opone a 4l en
otrog puntos, del mismo modo que con su amigo Eximeno.

20. El ultimo parigrafo de este tratado estd dedicado al estudio de
la conciencia en su doble aspecto de consciencia en términos actuales ¥
de conciencia moral 124,

La primera, consciencia, incluye inseparablemente “el conocimiento
de las verdades gue pertenecen a los principios naturales de la razdn’ 12°
y “el intimo conocimiento que el espiritu humanc tiene de si mismo v
de los exercicios de sus potencias”, ese conocimiente se realiza “sin
necesidad de idea memorativa’ 226,

La conciencia moral es respecto de la voluntad lo gue la sindéresis
respecto del entendimiento 27, Ellg permite discerair la virtud del vicio
v existe en fodos los hombres porgque “desde un momento de su vida,
que es anterior a la época de todos log conocimientos gue se acuerdan
haber tenido en su infancia o nifiez, forman idea clara de lo que es
virtud y de lo que es vicio” 128,

Termina Hervas este tratado considerando la sitvacidén del hombre
en este mundo. Seria desorientador estimar el enfoque del tema Unica-
mente como una ‘“piadosa reflexidn” de eclesiéstico; de hecho, si habla
de moralidad es apoyandose en la realidad de la insatisfaccién del hom-
bre, sujeto a enfermedades del cuerpo y del espiritu, ¥ en el innegable
deseo de pervivencia personal, que ha considerado repetidamente a lo

largo de toda la obra como la mas profunda motivacion de la condicidon
humana.

1 H.F, t. 2, pag. 329.
123 M, F., t. 2, pag. 330.
we H. P, t 2, pAgs. 231-232,
127 H,F, t 2, pdg. 344.
123 H, Bt 2, pAg. 337.
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jUAN ANTONIO PERDOMO BETHENCOURT

CORTES, MEDICO CANARIO DEL SIGLO XVIII,

PERSEGUIDO POR EL TRIBUNAI DE LA INQUI-
SICION DE CARTAGENA DE INDIAS

J. BOSCE MILLARES

Entre los médicos expedientados y sentenciados por el Tribunal
eclesidstico establecido en Espafia en el siglo xvi para inguirir y castigar
los delitos contra la fe ocupa destacado lugar el gue se llaméd en vida
Juan Antonio Perdomo Bethencourf. Hijo del médico don Juan Antonic
Perdomo Behtencourt Gonzilez, natural de Icod, y de dofia Maria Cor-
tés Gonzalez, natural de Sevilla; fue bautizado con fecha 15 de septiem-
bre de 1787, en la iglesia parroquial de Santa Ana, bajo el padrinazgo
de don Jerénimo Pardo. Watudié sug primeros afios en el Colegio de
Nuestra Sefiora de la Asuneién, fundacién del siglo xviin, en la ciudad
de Cérdoba, hoy convertida en Residencia o Colegio Mayor, anejo al
Instituto Nacional de Segunda Ensefianza, como colegial filésofo durante
los cursos 1751-52 v 1752-53, ¥ més tarde en el Colegio Imperial de San
Miguel, de Granada, como colegial tedlogo.

Cursd sus estudios de Medicina en la Facultad de Sevilla, creada
en 1572 por Felipe II y clausurada en 1845 por la Reina Gobernadora,
pues la actual fue de nuevo abierta en 1868 por don PFederico Rubio Gali
con el nombre de Escuela de Medicina v Cirugla. Terminada la carrera
marché a su eiudad natal y alli , no sabemos si por ese afin de conocer
al Nuevo Mundo, estimulado y atraido a la vez por la idea de hacerse
famoso no s0lo desde el punto de vista médico, sinc del de hacer for-
tuna, se embarcé en un navio de los gue hacian la carrera de Canarias
a2 América.

Cuando llegb a Caracas, en el afio 1766, tenia veinte afios. Por enton-
ces y desde 1763 azotaba a la ciudad una intensa v grave epidemin de
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viruela cuyo origen se atribuyé a la introduccién de unos géneros holan-
deses. Fue tal el terror que se apoderd de sus habitantes gue muchos
la abandonaron, dejando a sus farmiliares entregados a su propia con-
servacién, viéndose obligados algunos de los principales caballeros de
Caracas a deambular por las calles, ayudados por sus parientes, lievando
una olla con comida, pan, vino y otros auxilios que distribuian entre
los enfermos, a pesar de que muchos morian sin ser vistos ni socorridos
con medicinas y alimentos. He de destacar en este aspecto los esfuerzos
gue hicieron para vencerla el Gobernador y Capitan General de Vene-
znela don José Solano Bote, el Obispo Diaz Madrofiero y muchos vecinos
acaudalados. Los sacerdotes entraban en las casag sin previo aviso ni
ser llamados para darles los ultimos sacramentos y, en vista de gue no
se podiz enterrar a todos los que morian por falta de tiempo, se abrié
una zanja en el cementerio de San Rosalia para depositar los cadaveres
gue sacaban de las casas; tan es asi que en los Valles de Aragua levan-
taron un corddn sanitario para la gente que procedia de Caracas; si
alguna llegaba enferma la encerraban en una casa construida con paja
que era después quemada y si la habian padecido la invitaban a asistir
a log atacados y a enterrarlas al pie de un arbol una vez muertas.

Mientras esto sucedia el doctor Perdomo vivia en La Victoria, pue-
blo cercano a la capital de Venezuela, en donde fue Teniente de Justicia
Mayor v Administrador de la Real Hacienda. Alli casé con dofia Manuela
Pedrosa, de la que tuvo una hija llamada Manuela, y fabricé una casa,
que tardoé en terminar.

Asi las cosas, v en vista de que en el aflo 1766 la epidemia conti-
nuaba haciendo estragos, hasta el punto de gue moria el 38 por 100
de la poblacién, el primer Margués de Socorro, Gobernador y Capitin
General de las provinciag de Caracas, hizo venir de la isla francesa de
Martinica a un médico acreditado en la inoculacién de la viruela, pero,
no pudiendo acudir por encontrarse enfermo, mandé buscar en su lugar
al doctor Perdomo, recién llegado, como acabo de decir, a tierras ameri-
canas, para que se hiciera cargo de la asistencia y tratamiento de la
terrible epidemia. Durante ella practicd desde el primer momento su
procedimiento, consistente en la obtencién de formas atenuadas de la
enfermedad, mediante la inoculacién por etapas, en cinco mil personas
de diferentes edades, sin gue nadie falleciese, a excepeidn de una sehora
que ocultaba su padecimiento. No estd de mas recordar a este propéd-
sito que la variolizacién fue practicada desde la antigiiedad por los chi-
nos y persas y que Humboldt, en su obra Viajes a las regiones equino-
eiales, manifiesta que antes de la epidemia que sufrié¢ Caracas en esta
fecha ya se usaba (sin la ayuda de los médicos) por los curanderos y
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curioscs en todas aquellas personas que estaban obligadas a sostener
relaciones comerciales en la cgpital o a venir a eila, con riesgo de sus
vidas.

Echase de ver, por lo tanto, que este procedimiento se uséd antes de
Ia vacuna jenneriana, llevada a cabo por Jenner en el afio 1787 al tener
la. feliz idea de inocular en el brazo de un nifio el contenido de las pus-
tulas gue se desarrollan frecuentemente sobre las mamas de las vacas.
A este mismo nifioc le inoculé al cabo de pocos dias pus tomado de las
pustulas de un varioloso y observd gue no contrajo la viruela. La inmu-
nidad obtenida le sirvig, por lo tanto, para descubrir la vacunacién, mé-

todo que se generalizd rapidamente dados los magnificos resultados que
produjo en el mundo civilizado.

ES
3

Gracias a log buenos resultados obtenidos por el doctor Perdorno la
epidemia de viruelas en Caracas fue cediendo hasta que en el aio 1775,
es decir, a los doce afios de comenzada, muchas familias regresaron a
la eapital de Venezuela y acudieron bastantes personas a inocularse
espontaneamente a fin de evitar que les atacaran en tiempos peores. El
Conde de Secur, que cita al doctor Perdomo con el nombre de Mr. Pru-
don y le conocid en los Valles de Aragua, hizo de él grandes elogios. De
la misma manera, el doctor Vargas dijo que habia logrado durante el
ejercicio de su profesidn en los paises americanos el respeto y opinién
merecedores de frases de admiracidn, pues unia a su inteligencia un
juicio profundeo en la observacién de las enfermedades que le hizo obte-
ner curaciones acertadas y perpetuar su nombre en la memoria de sus
habitanties. Tan fue ello asi que al enfermar, en el afio 1779, el famoso
Obispo Diocesano de Barguisimeto, doctor Martis, fue llamado el doctor
Ferdomo para asistirlo.

Fra, ademds, persona de grandes inquietudes. Leja a Rousseau y
Reynald en su domicilio de La Vietoria y guardaba en su biblicteca de
Caracas libros como las Cartas Provincieles, de Pascal, y la obra de
Beccaria, Trafado de los delitos y de las penas. Esta aficién a la lectura
le puso en guardia contra la ignorancia de algunos funcionarios de celo
exagerado por el orden politico existente, que miraban con desconfianza
a las personas muy dadas a ella, especialmente de libros extranjeros,
sobre todo si no estaban autorizades por las autoridades reales o ecle-

idsticas. Para evitar estas intromisiones y ocultar ciertos libros a la
curiosidad no bien intencionada de funcionarios con espiritu menos libe-
ral, Perdomo tenia y se valia en su casa de una viga artisticamente
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labrada donde escondia en su interior la totalidad de aguéllos. Esta fue
la causa de su persecucidn por el Tribunal de la Inquisicién de Carta-
gena de Indias, que dio lugar a su prision.

® %

Por otra parte, ¥ mientras transcurria el afio 1779, comenzaron a
presentarse denuncias ante el mencionado Tribunal sobre frases y pala-
brag pronunciadas por nuestro biografiado en reuniones celebradas desde
tres afios antes com personas de su conocimienio. La primera, firmada
por don Juan Sustayza, Cura Rector de la parroquia de San Pablo, de
Caracag, hacia constar que en ellas daba su conformidad a la persecu-
cién de que eran objeto los cristianos por parte de los emperadores a
fin de impedir que se agruparan en juntas ocultas, tendentes a perju-
dicar al Estado y a la Repiblica, y gue no habia encontrado nada malo
en los libros de Voltaire ni en las Cartas de Indias del Marqués de la
Plata. Asimismo fue denunciado por otras personas porque habia decla-
rado que no era pecado la fornicacién simple ni & guardaba la absti-
nencia de la carne ni el ayunar conforme mandaban los Santos Precep-
tos de Nuestra Santa Madre Iglesia. De igual manera lo fue porgue
decia que sdélo se hincaba por cumplimiento ante el Santisimo Sacra-
mento, que sentia aversién al estado eclesidstico, que el sacerdote no
decia mas verdad en la misa que cuando exclamaba ;jDomine non sum
dignus!, que las excomuniones no causaban efecto en el alma y que no
existia purgatorio.

Ante tales denuncias y otras més presentadas por el estilo, el Comi-
sario de Caracas, en cumplimiento de su deber, las envié al Tribunal de
la Inquisicién con fecha 1 de diciembre de 1781, el cual acordd cuatro
meses después se pusiesen en accidén los medios para obtener el corres-
pondiente extracto de ellas a fin de proceder a la calificacion del suma-
rio. Como consecuencia de su estudio, y de conformidad con la opinién
de los dos inguisidores, se ordend por auto de 10 de julio de 1783 su
prision en las carceles secretas y la recogida de papeles y libros prohibi-
dos que estuviesen en su poder. Dada cuenta al inquisidor fiscal de Sevilla
por corresponderle actuar en cuantos asuntos inquisitoriales concernian
a los hijos de Canarias, no dudé en ratificarlo de herético, blasfemo,
escandaloso, seductivo, injurioso y, por lo tanto, de hereje formal, al
tiempo que disponia el secuestro de sus bhienes, sin perjuicio de gue se
continuara la causa por el Tribunal de Canarias.

El proceso, comenzado en el afio 1779, fue terminado en octubre
de 1785. Cinco meses después salid el rec de América, con destino a
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Cadiz, en una calisa y de este puerto al de Santa Cruz de Tenerife en
la fragatas “Nuestra Senora de la Paz”., A su arribo, el 11 de agosto,
fue preso en la villa de La Orotava, donde visitd a sus hermanas, y em-
barcado mas tarde en el buque “La Veracruz” al cuidado de su patron,
Cruz, hasta gue en la noche del 16 del mismo mes, después de haber
pasade el dia en un mesén del Puerto de la Luz, fue entregado al Inqui-
sidor Decanc de Canarias y puesto en cdrceles secretas, situadas, como
es sabido, en hoy calle de Lépez Botas.

Recibido en Canarias el sumario se celebré la primera audiencia el
7 de diciembre de 1788, comenzando su abogado defensor, don José Anto-
nio Nifiez de Henestrosa, a manifestar que al reo no le acusaba su con-
ciencia de otra cosa que de la de leer libros prohibidos, por lo que, encon-
trandoge enfermo a consecuencia de las humedades que infiltraban lag
paredes de las carceles, se le traladage a la casa de su cufiada, dofia
Rosa Lépez, con las precauciones convenientes, & fin de que le tratasen
su mal. Como, por lo visto, el Tribunal se dio cuenta de que le visitaban
muchas personas y de que abusaba de su libertad fue trasladado, como
castigo, a un cuarto de la morada del alcaide.

Dos aBos y medio después, en julio de 1789, volvij a pedir andiencia
el reo porque su salud estaba muy guebrantada, tenia esputos sanguino-
lentos y deseaba confesarse con el dominico Fray Tomés Rodriguez para
ponerse a hien con Dios. En vista de ello fue trasladado por segunda
vez a la casa de su citada cufiada para ser asistido por los doctores
Francisco Pano y Agustin Collado, médico y cirujano de la ciudad, los
que no se pusieron de acuerdo en el diagndstico, pues mientras uno
decia que estaba enfermo de escorbuto el otro afirmaba que era de
ghlico.

Asi las cosas, al ausentarse dofia Rosa Lépez de Canarias por haber
embarcado para América, fue llevado al convento de San Franecisco el
14 de noviembre del mismo afio, a peticién del abogado defensor, por
tener la conviccion de que el escorbuto que padecia su cliente se habia
agravade por las pasiones de animo insuperables que cogia, por la dila-
tada prisidén que habia sufrido, por haberle retado de palabra y obra el
alcalde, por la mala calidad de Ia comida y descuido en la ropa blanca
y calzado. Asi parece desprendese de las quejas presentadas por el doc-
tor Perdomo ante su Juez Inquisidor, reveladoras de que el alcaide, don
Juan Navarro, empezé a maltratarle de obra y de palabra desde gue
ingresé en las cérceles del Tribunal, no dindole de comer durante log
trece meses y veinte dias que permanecié en ellas mas que un puchero
de vaca salada, cuatro papas y un pedazo de calabaza y cuando ésta
faltaba un potaje o caldo verde aun en las fechas en gue se encontraba
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enfermo. Al mismo tiempo no consentia que se cambiase la camisa sino
de quince en quince dias a pesar de tener en su poder el cofre de su ropa
y muchas veces carecié de agua para beber no obstante los gritos que
daba en el patio para que de Ia calle lo oyesen y avisasen a la casa del
alcaide a fin de que viniesen a socorrerlo.

Una vez establecido en el convento y viviendo en &l, Fray Francisco
Ferrer denuncié al Tribunal que estando Perdomo privado de misa y
recibir sacramento no cesaban de visitarle dia y noche numerosas perso-
nas eclesidsticas y seculares que le iban a consultar de sus dolencias, a
las cuales convidaba a su mesa. De igual manera manifesté gue poseia
una llave falsa de la porteria para salir ¥ regresar al convento, sin limi-
tacién de fiempo y hora, durante las cuales iba al convento de las mon-
jas bernardas, y que habia tomado prestadas cantidades de dinero con
las que hacia muchos regalos. Enterade cl Consejo por el Tribunal de
la, anterior denuncia ordend sin pérdida de tiempo fuese trasladado por
tercera vez a careceleg secretas o al cuarto del aleaide, con la Unica dis-
pensa de salir a la ealle algin rato, acompafiado siempre de una persona
de confianza, Habiendo optado porque lo llevaran a las primeras ingresd
el 10 de agosto de 1790 y en ellas, bien fuera por las confidencias de una
“jolie femme”, por el arribo de impresos de Amsterdam, que dieron en
calificarlos de sospechosos, por la abundancia de tabardillo ¥ otras calen-
turas epidémicas que obligaron al pueblo a pedir permiso para que Per-
domo asistiese a los enfermos de la ciudad toda vez que el cirujano
Collado era ¢l tnico facultativo que ejercia y el docter Domingo Rodri-
guez Ramos habia renunciado a la plaza de médico del Santo Oficio, es
lo cierto gue después de muchas incidencias fue el reo retenido en la
Secretaria de Secuestros hasta tanto fuese embarcado para Sevilla con
su causa, de conformidad con la peticién hecha por este Tribunal al
Inguisidor General de aguella provincia andaluza, El 14 de abril de 1791
fue sacado de dicha Secretaria para ser conducido a la referida eapital,
donde una vez fallada la causa los Inguisidores Apostdlicos contra la
Herética Pravedad y Apostasia de Las Palmas y Obispado de Canarias
por Autoridad Apostélica y Regio comunicaron al Consejo del Tribunal
de Cartagena de Indias, en cumplimiento de la sentencia, la orden por
la que se mandaba efectuar el embargo de los bienes que el doctor Per-
domo poseia en Caracas para cubrir los gastos llevados a cabo por los
Tribunales de Canarias y Sevilla en la manutencidn y otros verificados
durante los tiempos de su prisién y viaje a esta Gltima capital, Efectua-
das las diligencias, no fue posible hacer efectivo el importe de las deudas
en razén a que en el momento del embargo hicieron acte de presencia
otros acreedores, especialmente la Real Hacienda. En su vista, acordése
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actuar contra los bienes que poseia en Canarias, los cuales consistian
en un badl con algunas de sus ropas en poder del presbitero Juan Per-
domo, capellan de las religiosas bernardas de esta eiudad, un botiquin,
muehles de menos importancia, que se guardaban en las carceles secre-
tas; una vifia en el barrio de La Rambla, una casa en la villa de La Oro-
tava, situada en la calle de San Sebastian, y otra en la que vivio, en el
Puerto de la Cruz, todas ellas indivisas con sus hermanas Maria Anto-
na, Maria Rita y Rosalia, ya que habia muerto la llamada Maria Guia.
Con el producto de su venta habian de pagarse a den Domingo Galdds,
receptor del Real Fisco de Su Majestad, la cantidad de 12.359 reales de
vellon 5 maravedies, que fue la cantidad adelantada por dicho sefior
para alimentar al reo durante el tiempo que estuvo preso, como acaho
de decir, en las circeles de este Tribunal y de Sevilla y en costearle el
viaje a esta 0ltima ciudad. Vendidas las ropas vy el botiquin, en el afio
1795, en la cantidad de 88 pesos v 5 reales de plata, la deuda quedé redu-
cida a 11.029 reales de vellén y 25 maravedies, deuda que fue liquidada
en 24 de septiembre de 1800, es decir, a los nueve meses de su muerte.
De sus otras propiedades, segilin testamento oforgado con fecha de 24
de diciembre de 1799, en el Puerto de la Cruz, ante el escribano don
José Domingo Perdomo, dispuso gue la casa que poseia en Caracas, en
el pueblo de La Victoria, las dos casas en la villa de La Orotava, mue-
bles heredados de sus padres y otras compras y hechos, como la biblio-
teca, botiquines y demas instrumentos pertenecientes a su profesion;
ropa y caballo con todos sus arneses se pagase a don Pedro Franchy,
vecino de La Orotava, la deuda que con él tenia contraida y gue mien-
tras sus hermanas vivieran siguieran usufructuéndolas hasta sus muer-
tes, momento en que pasarian a su dnica hija, que acababa de cumplir
veinte afios.

Pocos dias después de otorgado el testamento falleciéd en comunién
de Nuestra Santa Madre Iglesia, una vez recibidos los Santos Sacra-
mentos, el dia 12 de enero de 1800.






LA PRENSA HOMEOPATICA EN CATALUNA

JOSE MARIA CALBET CAMARASA

La doctrina hemoceopatica que tuvo un gran auge en Catalufia, ha
contado en la misma con numerosos periddicos, que han actuade como
portavoees de dicha doctrina, y nos sirven hoy, para intentar estudiar
el desarrollo de la homeopatia enire nosotros, En el presente trahajo
pretendemos dar solamente los titulos de cada una de estas revistas, asi
como sefalar quiénes fueron sus colaboradores més habituales. Inten-
tamos, pues, hacer simplemente un trabajo bibliografice, a guisa de ca-
talogo.

1850
“Revista de I Doctring Homeopdtico”

Constituye la primera revista homeopéitica aparecida en Cataluiia.
Fue fundada y dirigida por el Dr. Sanllehy. Tuvo una duracién de fres
0 cuatro afios. No hemos visto esta revista. Pero esta citada en la “Re-
vista Homeopatica” de Barcelona, afio 1895, mes de septiembre. En ella
colaboraron: Cristobal Sirarol y José Ricart (V. “Revista de Homeopa-
tia Préctica’f. Barcelona, 1917, pag. 34.)

1875

“La Cronice Homeopdfice”

Tampoce hemos podido ver esta revista. El Unico que la cita es To-
rrent, en su obra “La Presse Catalane”, 1937.
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1877
"Archivo de la Mediving Homeopdtica”

Llevaba el subtitulo: “Periédico quincenal publicado en Barcelona
por una Sociedad de Médicos”. Era su director el Dr, P, Rino Hurtado,
llegado a Barcelona a principios de 1868, v que ya en 1840 habia dirigido
otra revista con el mismo titulo en Badajoz.

Tamafio: 202 por 287 mm., estaba impresa en un principio por Lauis
Tasso, de la calle Arco del Teatro, niim. 21-23, v tenia la redaccion y ad-
ministracién en la calle del Call, nliim. 8, 1.°. Luego cambiaria sucesiva-
mente de impresor: Llop y Santpere, calle Carabassa, nim. 17 (15-VII-
1878); “La Esgpafola”, calle Hospital, niim. 87 (15-XI-1878); otra vez
Llop y Santpere (15-VIII-1878); “El Porvenir”, calle Tallers, nlim. 531 y
53 (15-VIII-1879), y finalmente “La Universal”, calle Nueva de San Fran-
cisco, nim. 19 (15-V-1881).

El primer nimero aparecié el 15-X1-1877. La revista constaba de tres
secciones fundamentales: Materia Médica y terapéutica, Experimentos
fisiolégicos e Higiene.

Entre sus colaboradores citamos a Salvio Almats y Ribera; Juan Ma-
fia; Carlos Ferndndez de Castroverde; Manuel Pascual y Berzosa; Mo-
desto Furest (de Gerona); Manuel Gualiakens (de Matard); Ariza; An-
tonic Garcia Mora; Lopez de la Vega (de Madrid); José Rocafull (de
Jerez de la Frontera)...

Se publicd el Ultimo niimero el 30-X-1881.

Parece ser que se publicd una tercera serie de esta revista, con me-
nor tamafio (en octavo francés), desde enero de 1882 hasta diciembre del
mismo afio, en gue dejaba de publicarse definitivamente al morir Rino
Hurtado. (V. “Revista de Homeopatia Préctica”, 1919, pag. 403.)

{(Hemeroteca Municipal de Madrid.)

1883
“Reviste HomeopPatica Catalana”
Pricticamente puede congiderarsele como la continuadora de les
“Archivo de la Medicina Homeopatica” de Rino Hurtado. También fue

de caracter guincenal y salié el primer nimero el 15-I-1883. Fue impresa

por “La Universal” de la calle Nueva de San Francisco, niim. 19. Tama-
fo: 125 por 210 mm.
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El grupo dirigente de esta revista lo formaban los mas intransigentes
partidarios de la doctrina homeopitica, los cuales predicaban sobre todo
contra los homedpatas “insuficientistas” gue en algunos casos emplea-
ban la terapéutica alopatica. Este grupo dirigente estaba constituido
por Almaté y Ribera; J. Nogué v Roca y Salvador Badia.

HSus secciones eran: Articulo de fondo. Observaciones clinicas. Va-
riedades y Noticias y Prensa médica extranjera, a las que en 1884 se
afiadirian: Seccién Doctrinal, materia médica y seeccidn clinica.

En 1884 se convirtiép en mensual.

El altimo niimere fue publicado el 30-XII-1885, en el que Nogué Roca
se lamentaba de que después de tres afios “no hayamos tenido nadie, gque
como redactor hos ayudara con su pluma y talento”.

(Biblioteca particular del Dr. Peird.)

1887
“Revista Homeopdtica”

No hemos visto esta revista. Muri¢ al poce tiempo “por falta de am-

biente”’, Asi es recordada en la cita de “Revista de Homeopatia Practica”,
1914, pag. 73.

1887
“Bl Consultor Homeopdtico”

De caricter mensual, Fue el periddico heredero de la “Revista Ho-
meopatica Catalana”. El primer nimero lleva la fecha del 1-X-1837 y su
director era el Dr. Salvio Almatd y Ribera. Colaboradores serian: Salva-
dor Badia, Javier de Benavent, Manuel Cahis, José Nogué Roca, José
Blanch (de Lloret de Mar), Felipe Ascot (de Tortosa), Manuel Guaifia-
bens (de Matard), Pedro Saguer, José Nadal (de Palamés...)

Tamafio: 145 por 234 mm. Aparecian las siguientes seeciones: Clini-
ca, Notas farmacodinidmicas, toxicolégicas y farmacognésicas, Revista
de Academias, Variedades y Veterinaria.

Muerto Almatd, se publicé el ltimo niumero en diciembre de 1889,
Le sucederia la “Revista Homeopéatica”.

(Biblioteca particular del Dr. J. Corbella.)
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1390
“Reviste HomeoPdtica®

“Organo oficial de la Academia Médico-Homeopatica de Barcelona”.

Revista mensual. Tamafio: 150 por 236 mm., cuyo primer nimero
aparecio el mes de enero de 1880. Estaba impresa por Luis Tasso, de la
calle Arco del Teatro, nimero 21 y 23; y tenia la redaccién y adminis-
tracidn en un principio, en la Farmacia Homeophtica especial Grau Alj,
de la calle Unidn, nGm. 8. En septiembre de 1893 se trasladaria a la sede
de la Academia Homeopatica, calle San Pablo, niim. 24, 1.°. En junio de
1895 se confeccionaba en la tipografia “La Académica” de la Ronda Uni-
versidad, num. 6. A partir de marzo de 1898 se encargaria la tipografia
.de Federico Sanchez de la calle Arco del Teatro, nium. 16 y mas tarde (en
febrero de 1899) el mismo Gltimo impresor, pero en su taller del Paseo
de San Juan, niim. 144 y luego por los sucesores del mismo. A partir de
1904 se encargaria la tipografia de Inglada, Domingo y Cia. de la calle
de Guardia, niim. 9.

Director y fundador de la revista fue el Dr. Juan Sanllehy y Metjes.
Fue co-director: el Dr. Gird y Savall

Para los dos filtimos meses de 1881 salié un so6lo nimero, y durante
1892 y 1893 era himensual. Luego volvié a ser bimensual,

Los principales colaboradores fueron: Nogué Roca, Manuel Vives,
Juan Gird y Savall, J. A. Grifols, M. Cahlis, Salvador Badia, Terrades,
B. Vilas, José Ricart...

Después de los afiog iniciales colaboraron en la revista: 1892: Just
Xammar, F. Derch y Marsal. 1895: Jaime Abreu, Javier Benavent, Ral-
munde Comet, Joaguin Costa, José Falp y Plana, Enrique Laplana, Eduar-
do Mallofré, Angel Olivé, Pedro Pinart, Juan Vendrell, Juan Lladé (de
Igualada), Fulgencic Moner (de Badalona), Valentin Moragas, Emilio
Noguera... 1800: Aniceto Suriol, Amado Gort, J. Bertran {de Figueras),
Arriaga, Borrell, Juan Solé y Fla, Pinart, Ballester Marin, Miguel Balari.
1903: Enrigue Serradell, Diego Isanda, Manuel Moragas y Gracia, To-
mas Homedes.

Constaba de las siguientes secciones: Seccidn doctrinal, geccidén de
materia médica, seccidn profesional, seccién de necrologias, revista de la
prensa, miscelaneas y bibliografica.

La direccion de la revista fue cambiando de manos: en 1391: José
Nogué Roca; en 1884: Francisco Derch y Marsal; en julio de 1895:
J. Giré; en febrero de 1887: Angel Olivée y Gros; en 1869 J. Borrell,
F. Derch y P. Pinart; en 1900: Olivé, Ballester Marin y Soler y Pla;
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en 1801; Derch; en 1802: Francisco Derch y Miguel Balari; en 1903:
R. Comel y J. Galard; en 1904:. Pedro Pinart, y en 1910: R. Comet v
R. Moragas,

En enero de 1814 se fusiond con “La Homeopatia Practica”, for-
mando la nueva revista: “Revista de Homeopatia Practica”.

{Biblinteca de Cataluna.)

1894
“Lu HomecDatia en Pilipings”

El 24-Tv-1893, el periddico filipino: “La Voz Espafiola”, informaba
gque segin la Inspeccion de Beneficencia y Banidad, los médicos homed-
patas quedaban incapacitados para ejercer cargos profesionales. Contra
esta reglamentacion escribiria en Barcelona, el profesor de instruccion
primaria, Peird y Marco, unos folletos de log que se publicaron cinco o
seis a partir de febrero de 1894, bajo el titulo de: “La Homeopatia en
Filipinas”. Fueron impresos por Henrich y Cia. del pasaje Escudillers
nimero 4.

(Biblioteca particular del Dr. Peird.)

1894
“La Homeobutie”
De igual tamano (138 por 215 mm.) que la anterior. Tenia la redac-
cidn en la calle Séneca, ntim, 25. Fue su director Peird y Marco. Aparecid

el primer nimero en 30-1TI-1894. Se publicaron pocos nimeros. En reali-
dad fue la continuadora de la anterior.

(Biblioteca particular del Dr. Peiré Rando.)

1902
“Revistg Homeopdtica Cutuluna”
Se trata de una segunda época de la revista aparecida con el mismo
titulo en 1883. Pero ahora seria bilingiie: catalén y castellano. De ca-

racter mensual, aparecidé el primer nimero en enero de 1%02. REstaba
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impresa por “La Academia’”, en Ronda Universidad, nim. 6. Tenia la
administracién en la calle Unién, nim. 8. A partir de marzo de 1902, Ia
imprenta seria la de Luis Tasso, calle Arco del Teatro, nim. 21 y 23, ¥
luego la tipografia Albacar, calle Aribau, nium. 12 (en enero de 1903).
En mayo de 1803 cambiaria a la de F. Cuesta, de la plaza Letamendi, nii-
mero 27 y al mes siguiente en “Las Artes Graficas”, de la calle Fusteria,
niimero 6 y 8. En octubre del mismo afio, el impresor seria Inglada, Do-
mingo y Cia., de la calle Guardia, nim, 9. Tamafo: 115 por 210 mm.

A partir de enero de 1804 se presenta con nuevo tamafo: 130 por 222
milimetros, y ge constituye en el “Organo del Instituto Homedpata de
Barcelona’,

Fue su director: J. Nogué Roca, y como colaboradores encontramos
a José Falp y Plana, A. Qlivé y Gros, J. Solé y Pla, Josep Ricart, José
Pigqué Sabater, Miguel Balari, José A. Grifols, Valenti Moragas, Luis de
Vela, Francisco Domenech, Pedro Montaiia, S. Badia, Sabater, Pere Pa-
lars, Rémulo Valls, Jaime Abreu, Francisco Benavent y Manaut, Juan
Bertran, Ignacio Canut, José Civil, J, Freixas, José Galard, Juan Just
Xammar, Enrique Laplana, J. Manaut, R. Montafia, A, Novellas, Jaime
Peird, Miguel Petit, Ramén Roig y Blanch, Salvador Roig,

Sus secciones fueron: Seccié de noves, seccidén farmacodinimica y
terapéutica, Treballs rebuts, clinica, articulo de fondo, revista de la
prensa y bibliografia.

Parece que el nltimo nlmero aparecié en diciembre de 1905.

(Biblioteea particular del Dr. Peirdé Rando.)

1904
“Revista de medicing pura’

“De utilidad no sélo para la clase médica, si no que también para
los profanos”,

Tamafio: 140 por 220 mm. Trimestral. Fundador y director: Raimun-
do Comet y Fargas. Redaccion v administracidén: Dispensario clinico del
Dr. Comet y Farga, calle Rosellén, nim. 256. A partir de 1905 pasa a
la calle Claris, nium. 45, principal. La imprenta fue la de Luis Tasso,
calle Arco del Teatro, niims. 21 y 23.

Salié el primer niimero en el primer trimestre de 1904. Sus seccio-
nes fueron: Ariiculo de fondo, consideraciones clinicas, misecelanea (no-
ticias) y anuncios.

Colaboradores: Anfrung, L. Herndndez, J. Miro, José Melidn. EI 41-
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timo nimero gue nosotros hemos visto corresponde al tltimo trimestre
de 1807. Pero parece ser que se publicé durante dieciséis afios, y enton-
ces se editaria hasta 1919. (V. “Revista de Homeopatia Prictica”, 1920,
phgina 363.)

(Biblioteca de la Facultad de Medicina de Barcelona.)

1905
“Roletin del Hosbital Homedpata del Nifto Dios”

Bilingile: cataldn y castellano. Tamafio: 215 por 310 mm. Impresa
por Inglada y Cia. de la calle Guardia nim. 9. Su director fue el doctor
José Gird y Savall. Trimestral, aparecié el primer ntimero en enero de
1905. A partir de enero de 1907 afadiria en su titulo: “... ¥ del Sanato-
rio Maritimo de San José”.

Entre sus colaboradores encontramos a José Galard, Juan Borrell,
Joan Solé y Pla, Ramén Roig, Julio Planas, Tomas Homedes, Eduardo
Puig y Deulofeun, José Cirach, Antoni Novellas, E. Puig...

Parece ser que el ultimo nimero se publicd en el dltimo trimestre
de 1907.

(Biblioteca particular del Dr. FPeird Rando.)
(Archivo Histérico de la ciudad de Barcelona.)

1908
“La Homeopatio Prdactica’”

“Revista bimestral. Organo del Instituto Homeopatico de Barcelona”.

Salié el primer namero en enero de 1908. Tenia la redaccién en la
“Gran Farmacia HomeopAtica Especial Grau Ala”, de la calle Unidn, na-
mero 8. Era su redactor jefe: Rémulo Valls Sabater. Tamaiio: 145 por
215 mm.

Impresa por Inglada y Cla., de la calle Guardia, nliim. 9, mas tarde
lo seria por Juan Giiell, de la Ronda Universidad, nim. 4 (febrero de
1911), y luego por la imprenta Montserrat, de la calle Fernando, nime-
ro 43 (oetubre de 1911).

En 1910 se encargaria de la misma un comité de redaccion formado
por: José Galard, Angel Olivé y R. Valls Sabater. En 1811 la dirigirian

Jaime Peir6 y F. Casanovas, que la convertirian en mensual.
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Entre sus colaboradores encontramos a: Jaime Abreu, Salvador Ba-
dia, Miguel Balari, Francisco Benavent, José Giré y Savall, José A. Gri-
fols, Enrique Laplana, Pedro Montafia, Antonio Novellas, José Pigué
Sabater, A. Pujol Bergili, Ramén, Salvador y Antonio Reig, Juan Solé
y Fla, José Sabater, R. Fortuny, Saqués Perrin e Thafiez Roig {de Valen-
cia), F. de la Pefia v J. Candel (de Xativa)}, J. Caries y T. Homedes {(de
Tortosa), Meseguer (de Orihuela), Pujolar {de Olot); Bengoechea (de
Tivenys), Enrique Reus (de Castalld -—Alicante—), J. Ferret Robert (de
Sitges), Soler y Fargues (de Arenys de Mar), Fulgencio Monner (de Ta-
rrasa), Miguel Vifials {(de Matard), Laureano Torrent Roig, Peré Raluy
(de Mahén), Manuel Soler (de Igualada), José Colominas (de Tgualada),
José Ricart, Juan Bertran, A. Martin, Julio Cufiado (de Igualada), José
Blanch (de Lloret de Mar), Antonio Hernandez (de Valencia), Juan Bo-
rrell,

La revista se publicé hasta diciembre de 1913, fusionandose con la
“Revista Homeopatica” (al fusionarse asimismo la Academia v el Ins-
tituto Homeopéatico), para formar la "Revista de Homeopatia Practica”.

(Biblioteca particular del Dr, Peird.)

1914
“Rewvista de Homeopatia Prdctica”

Formada por la fusién de la “Revista Homeopéatica” y “La Homeopa-
tia Practica”. Sali¢ el primer nimero en enero de 1914. Era de caricter
mensual. Tenja la redaccién y la administracidn en la calle de la Paja,
numero 8, principal..

Impresa por Huguet y Bosch (sucesor de Inglada y Cia.). En 1920
lo seria en la imprenta Badia, de la calle doctor Dou, ntm. 14, y en 1924
por “La Neotipia” de la Rambla de Catalufia, nim. 116, para pasar de
nuevo a la imprenta Badia en 1925, De igual tamafo gue la "“Revista
Homeopatica”,

Suss directores fueron:

1914.—R. Comet y M. Moragas.

1916.--J. Bertran y R. Valls Sabater (pero en octubre del mismo afio
0Olivé sustituyve a Bertran).

1917.—A. Olivé y Augusto Vinyals,

1919.—7J. Galard v A. Vinyals.

1920.—M, Balari, Feliciano Casanovas y A. Vinyals,

1922.—0livé, Lara y Casanovas.
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1924.—J. Galard, A. Vinyals v J. Lara.

1925.—A. Vinyals, L. Torrent y Vergés Payré.

1926.—A. Vinyals, L. Torrent y M. Ramis.

1927.—P. Montafii.

1928 —M. Balari, L. Torrent y M. Ramis.

1927 —P. Montafia, L. Torrent y M. Ramis.

En cuanto a sus colaboradores son los mismos de lag dos revistas que

al fusionarse crearon la presente. Afiadamos, no obstante, a Diego Isan-
da (de Sabadell), Gamissans Torrella...

Kl dltimo nimero gue hemos visto de esta revista corresponde al
mes de septiembre de 1929,

(Biblioteca particular del doctor Peird Rando.)

1016
“El Homeopata”

“Revista trimestral especialmente dedicada 2 los trabajos de labora-
torio provechosos para la ciencia homeopatica’.
Aparecié el primer nimero en octubre de 1916. Venia a ser el drga-

no de expresion del laboratorio del Dr. M. Cahis y Balmaya, el cual era
su director. Tamaho: 165 por 245 mm.

Impresa por Wlzeviriana, de la Rambla de Catalufia, nam. 12.

Colahoraron en la misma: J. Blanch Clausell y A, Gort Civit. (Aun-
que la “Revista de Homeopatia Préactica” la cita en el afio 1918, pag. 407,
parece ser que se publicaron pocos nimeros).

Reaparecié en 1924, formando “segunda época”. (V. “El S0l de Meis-
gen’’, 1934, nim. 27, pig. 94.)

{Archivo Histérico de la Cindad de Rarcelona.)

1928
“Anales de Homeopotin”

Parece ser que de esta revista se publicé un sélo nimero a finales
de 1928, Fue la predecesora de “El Sol de Meissen'.

Tamatio: 170 por 245 mm. Impresa en “La Neotipia”, de la Rambla
de Catalufia, nim. 116,

Fue su director Augusto Vinyals y Roig.
{Biblioteea particular del Dr. Peiré.)
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1929
“El Sot de Meissen”

“QOrgano oficial de la Liga Hispanoamericana pro-Homeopatia',

Tamafio: 165 por 243 mm. De cardctier trimestral, tenia la redaccién
y administracién en la calle Cortes Catalanas, nam. 574, 1. Tmpresa en
‘L Neotipia'’, siendo su director A, Vinyals y Roig. Formaban el cuer-
po de redaccién: Miguel Balari, Juan Bertran, Pedro Montafia, Laurea-
no Torrent y Juan Vergés.

Entre sus colaboradores citamos a Rodolfo Leiva, Torres QOliveros,
Hernéndez Jordan, José Felin y Feli, J. Millin Muhoz (de Jerez de la
Frontera), Luis Payan Navarro, J. Pedrero Valles (de Valladolid), Cons-
tancioc Moreno Bartolomé (de Sevilla)...

A partir de 1931 fue bimensual.

El 1ltimo nimero que hemos visto corresponde a abril de 1936,

{Biblioteca particular del Dr, Peiré Rando.)

1929
“HomeoPatic Hispana"

“Revista mensual de Medicina y Farmacia Homeopéatica.

Tamafio: 170 por 245 mm. Director: Rémulo Valls y Sabater. Redac-
cién: “Farmacia Homeopatica Grau Ald”, de la calle Unidn, niimero 6.
Impresa en “Myria”, de la calle Sepuilveda, nam. 162.

Salié el primer niimero en agosto de 1929,

Entre sus colaboradores destacan: Enrique Peiré y Rando, Rivas, J
Peiré Comes, A. Olivé, Sclé y Pla...

El altimo niimero que hemos manejado corresponde a diciembre de
1930.

(Biblioteca particular del Dr. Peiry Rando.)

Y aqui damos punto final a nuestro inventario. Hemos encontrado
un total de 18 distintos titulos de revistas homeopaticas. Estimamos que
es una cifra considerable, si tenemos en cuenta gue pertenecen a una
doctrina médica. La difusién de estos periddicos entre nosotros, aungue
no ha sido debidamente estudiada, parece ser gue no dejé de ser notable
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NOTA PREVIA SOBRE EL NATURISMO

JOSE MARTA CALBET CAMARASA

Fl naturismo, que es una doctrina médico social compleja, merece
que se le estudie en todas sus dimensiones y significado por la trascen-
denecia que haya podido tener. Aqui sélo pretendemos sefialar sus bases
ideoldgicas fundamentales. Dentro de las mismas, cabe indicar como pie-
dra angular -—pero no unica— el anatema que el naturismo lanzd sobre
el alimento carne. s bien conocido que en todos los tiempos el alimento
carne, por sus precios elevados, ha estado marginado de la alimenta-
cién de log pobres, pero a partir del proceso industrializador del siglo x1x
existié un paralelo aumento de la poblacién y el sector asalariado de la
misma. Y es entonces cuando se dan asimismo los descubrimientos de
Liebig en el sentido de valorizar el alimento carne. La cuestidn se plan-
tearia con rabiosa crudeza: ;deben los obreros comer carne? 8i se res-
pondia por la afirmativa habia gue darles, adema&s, las posibilidades
econdmicas para poderlo hacer, es deeir, se necesitaba un pronto y con-
siderable aumento del poder adquisitive del salario obrero. Ante la
cuestién arriba planteada se formaron dos grandes grupos, dos opinio-
nes. Los dos coincidian en sefalar al alimento carne como muy impor-
tante. Pero asi como el primer grupo la declaraba insustituible, el
segundo grupo, formado por naturistas declarados y camuflados, consi-
deraban que las proteinas vegetales podian sustituir en la alimentacién
del hombre a las proteinas de la carne. Nacia el naturismo.

Con rigor histérico, aconsejariamos distinguir a la Medicina natural
del naturismo, aungue hoy se tienda a confundirlos. La primera es cro-
noldgicamente anterior y tiene una carga ideolégica distinfa. La Medi-
cina natural busca simplemente recobrar la salud perdida mediante la
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obgervacién de unas reglas gencillas y caseras gue denominaban “‘natu-
rales’ 2,

En cambio, el naturismo es un ideal sociolégico, fisicldgico y psico-
l6gico 2 mas que practica terapéutica o higiénica . La Medicina natu-
rista, mas que resolver el prohlema de la salud, pretende resolver el pro-
blema soeial *.

Origenes del naturismo.

Los naturistas pretenden hacer arrancar el origen de su doctrina en
los mAs remotos tiempos. Asi, citan, por ejemplo, como uno de los prime-
ros nafuristas pricticos al monje Pelagius, que vivié en el siglo v des-
pués de Jesucristo . Estas y otras aseveraciones son de dificil compro-
hacién. Lo cierto es que en Europa, entre log afios 1838 y 1840, se vivid
en constante alarma. por el mantenimiento del orden politico social, Fue-
ron afios de escasez, la patata llegé a faltar, destruida por un pardsito,
v todo ello condiciond el origen del gran movimiento revolucionario de
1848 ¢, Paralelamente a estos hechos se creaba en Alemania, el afio 1835,
la. primera asociaecién naturista *. La primera sociedad vegetariana la
fundsé John Newton, el afio 1848, en las zonas industriales de Manches-
ter (Inglaterra) ®. Edward Baltzer fundaba en Alemania otra sociedad
naturista en 1860 y el doctor Grand otra en Paris el afio 1880 ®. Sin em-
bargo, los que sistemafizarian la doetrina médico naturista serian
Kneipp, Kuhne, Rikli, Priessnitz (que recomendaba ¢l vino a sus enfer-
mos aparte del agua) ", Lust, Lahmann, Bilz... En su mayoria, como
se ve, se trataba de autores alemanes,

1 Véase, por ejemplo, MIGUEL COLL: Ventujas del método de la medicing
notural sobre todos los demds, avivado por el arte en lu curacién de todas las
enfermedades, incluso el célera morbo asidtico. Palma de Mallorca, 1835,

2 Naturismo, pdg. 33, Barcelona, 1921,

3 Naturismo, pag. 90, Barcelona, 1921,

4+ Naturismo, pig. 116, Barcelona, 1921,

5  Penfalfa, Barcelona, 15-1V-1932.

6  CRrROUZET: Historie general de lus civilizaciones, t. VI, pag. 19, Barce-
lona, 1965.

T Natura, nam. 17, pag. 6, Barcelona, 1912,

8 Naturismo, pag. 409, Barcelona, 1921, Véase también FALP I PLANA:
Concepte modern del vegetarisme, pag. 3, Barcelona, 1908,

8  Naturismo, pig. 409, Barcelona, 1921,

10 Rl monitor de la salud, pag. 231, Madrid, 1858.
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Naturismoe y homeopatia.

Desde un principio existié evidente simpatia entre la Medicina natu-
rista v la doctrina homeopatica. La homeopatia, gque admitia el espiritu
vital, consideraba a éste como origen de toda energia orgénica, Asi, el
médico homedpata doctor Antonio Malvehy y Plana consideraba gue la
impertancia de los alimentos egtaba en su accidn vital y que la eantidad
en la sustaneia nutritiva era casi siempre lo mas frivolo !*. También
Hzhnemann, el fundader de la homeopatia, consideraba que la avena
v las patatas cocidas proporcionaban mas satisfaccién que la més cara
comida de un gastréonomo 2. La homeopatia, o al menos algunos de sus
portavoces mas autorizados, admitian que “... las lentejas, las alubiag,
las patatas, la leche, nos pueden dar todo el azoe y carbono necesarios,
tanto cormo la carne...” '’ Todo esto, verdad entonces y aun hoy por
hoy, es quizas poco convincente y algo aneeddtico y forzado para con-
siderarlo como punto de partida del contacto entre naturistas y homed-
patas. Habran seguramente otras bases. Pero es evidente que, como ya
hemos dicho antes, existid una intima relacidén entre lag dos doectrinas.
En nuestro pais encontramos entre los primeros naturistag una cifra
predominante de médicos homedpatas ',

La terapéutico naturista.

Para los naturistas, que aceptaban la “vis naturae medicatriz”, es la
Naturaleza la que cura. El médico es solamente el asistente de dicha
curaeion . Consideraban gue las enfermedades son siempre debidas a
caunsas inieriores ', No especifican mas, pero advierten gue con su ‘“nu-
tridisima alimentacién vegetariana” y el “bienestar espiritual” gue pro-
porcionan las pricticas del naturismo se ven libres de las enfermedades,
los microbios y los pesares'’, Por esto afirmarian: “Nosotros no nos
curamos, nosotros nos regeneramos” %, Y culpan a2 la Medicina “‘oficial”
1L El criterio médico, pag. 157, Madrid, 1870,

12 Naturismo, pag, 253, Barcelona, 1926,

1 B criterio médico, pig. 82, Madrid, 1885

1 Peptalfa, Barcelona, 31-1-1928 y 1927, 15-31 de diciembre. Véase tam-
bién Saiud y Vide, Barcelona, enero 1934,

1o Naturismo, pAg. 264, Barcelona, 1926,

o Natwrismo, pdg. 44, Barcelona, 1923

17 Nueva Vida, pig. 4, Barcelona, noviembre 1931,

& Pentelfa, pAg. 4, Barcelona, 15-I1-1927.
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y a sus “extravios” y “errores” como la causante de la enfermedad ¢,
Para ellos lo verdaderamente importante seria una rectificacion de la
conducta individual, lo que ¢llos denominaban ‘‘regeneracién”, con todo
lo cual no sélo se evitaria la enfermedad, sino que se llegaria a un per-
feccionamiento social 20,

Al socaire de estas doctrinas se introdujeron en la practica de la
misma numercsos advenedizos. Esto desperto la protesta de las asocia-
ciones médicas. En Espafia una R. O. aparecida en la Gaceta del 26 de
marzo de 1926 prohibia el ejercicio de la Medicina naturisia a los que
no fuesen licenciados en Medicina y Cirugia 1,

Princivios del noturismo,

El naturismo ve el principal peligro para el mantenimiento de la
salud en la sobrealimentacién y afirma gque existen “muy pocas (enfer-
medades) causadas por una hipoalimentacién” 22, La sobrealimentacion
seria asimismo el origen de la degradacién y la anigquilacidn de la huma-
nidad 2,

Para ellos, lag tres columnas principales en que ha de susfentarse
la, actividad humana son: RESPIRACION consciente y profunda, ALI-
MENTACION vegetariana y REGENERACION fisica, mental y espiri-
tual 24, Afirman que el deporte y el ejercicio fisico, una respiracidén bien
hecha y log bafios de luz, sol y aire no son solo beneficiogos para el orga-

nismo, sino que tamhbién representan ‘‘una respetable economia para el
bolsillo™ 23,

De todas formas, lo fundamental es su eriterio sobre la alimentacidn,
v decir alimentacidén es hablar de la carne como alimento, porque es
sobre la carne donde siempre se han centrado las discusiones.

En cuanto a la alimentacidn, sostienen que se puede vivir, bien sea
con el frutorismo {alimeniacién execlusiva de frutas), o con el vegela-
lismo (exclusivamente vegetales) o con, el mas aceptada, vegetarismo
19 Salud y Vida, Barcelona, junio-julio, 1934.

20 Natwrismo, pig. 250, Barcelona, 1929.

21 Revisia Médica de Barcelona, (I), pAg. 182, Barcelona, 1926,

22 (3ARCIa Roca: La salud por el ayuno y lo abstinencie, pag. 26, Barce-
lona, 1952,

23 Naturismo, pig. 88, Barcelona, 1923.

2t Mazdaznan, pag. 30, Barcelona, 1931,

23 Naturismo, pig. 64, Barcelona, 1932,
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(vegetalismo mas huevos y leche) 2. De ellos es la afirmacién: “algunos
cperarios han pasado y pasan muy bien con medio kilo de frutas por la
raafiana, un kilo y medio al mediodia y un kilo para cenar” *. Conside-
raban que ni la carne ni el alimento en general daban fuerza o vitali-
dad 2* v que la primera era oncdgena 2?. Nos hablan constantemente del
peligro de la triguinosis y de otras parasitosis por ingestion de carne.
Por otra parte, aseguran que los obreros gue no comen carne serian mas
“pacificos” . No obstante, la razon principal poer la que se declaran
enemigos del alimento carne —y lo repiten continuamente— es por su
precio elevado v, ademas, se declaran partidarios del ayuno, que tendria
un valor “econémico y social” *', y de la masticacién lenta, para nece-
sitar con la misma menor cantidad de alimentos.

Alcohol, tabaco ¥ vacunas,

Es de antiguo conocido y en la actualidad se han hecho, sobre todo
en Francia, experimentos para confirmarlo, que cuando la alimentacién
no es lo suficientemente reparadora hay una tendencia al alecoholismo,
es una de las causas del alecholismo. ¥l alcohol proporciona lag calorias
dque no da la alimentacién, de ahi que en todos los sectores pobres de la
pohlacién exista un alto porcentaje de alcohdlicos.

El naturismo, que pretende proyectarse sobre todo en las clases pro-
letarias, ve un grave problema en el aleoholismo de éstas, problema que
se acentuia, naturalmente, si se les prohibe el consumo de la carne. De
ahi que en todas las publicaciones naturistas sea constante la predica-
cidén contra el alcohol v el tabaco. Ademas, el obrero, al no consumir ni
carne, ni alcohol ni tabaco, veria aumentado el poder adquisitive de su
invariable salario,

Aplaudieron la “ley seca” de Estados Unidos porque era ‘‘econdmi-
camente correcta” *2, Por otra parte, los naturalistas se declararon ene-
migos de la vacunacion. Esta, segun ellos, contribuye a la degeneracion

2t NAVARRO FERRE: Adspecte historic, cientific i social del vegelerisme,
Barcelona, 1915,

27 Salud y Vida, Barcelona, octubre 1935,

28 Mezdazman, pAg, 23, Barcelona, 1931.

2 Salud y Vida, pag. 77, Barcelona, 1933.

#0  Naturismo, pag. 275, Barcelona, 1931,

v Salud y Vide, Barcelona, octubre 1935.

3t Selud y Vida, nim. 21, Barcelona, 1929, v nam. 39, 1930.
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humana porque con la misma se hace una seleccidn meédica en lugar de

la seleccion natural. Habria gue conservar simplemente las “inmunida-
des naturales” %2,

Naturismo ¥ feosofia.

El naturismo es una deectrina espiritualista. Consideraban que el
hombre es “el Templo del Espiritu Santo de Dios” 24, “El hombre, el
verdadero hombre, no es el cuerpo, éste es solamente un vehiculo del
hombre, un instrumento, su caballo” ¥, Consideran gue la muerte es el
tltimo enemigo al que hay gue vencer y que después de la misma e
alma se vera libre de la materia v se podrd expresar con mas amplitud
y libertad %, La vida presente no seria mas que una “ilusion efimera’” 7,
E! naturisme, en realidad, no esti adscrito a ninguna religién, profe-
sando en su mayoria el deismo. Algunos naturistas han simpatizado, ne
obstante, con el budismo 3,

Casi todos coinciden en declararse marcadamente antimaterialistas
porque “‘el materialismo sélo puede conducir al género humano a la dege-
neracidn, a la decadencia y al mis desconsclador pesimismo’ .

Racismo vy control de la noetalidad,

Entramos en un apartado en el que no todos los naturalistas han
coincidido ideoldgicamente. Hubo un grupo gue estuvo impregnado de
cierto racismo. Admiraban la obra de Hitler de “transformar el pueblo
alemin en una raza fuerte” ** y admitian la superioridad de la raza
aria t1: “Solamente el poseedor de la sangre refinada como el ario posee
los ideales innatos para fomentar” *2, El hombre amarillo no podria com-
prender ni a Dios ni al Infinito, estando “limitado a su intelecto, como
lo est el hindQ, la raza oscura” 3. Y nos hablan de las razas primitivas

a3 Naoturismo, pdgs. 112 y 139, Barcelona, 1922,
34 Mazdaznan, pag. 214, Barcelona, 1931.

33 Penlalfa, pag. 12, Barcelona, 15-IV-1929,
36 Pentalfa, Barcelona, 15-VI11X-1930.

37 Naturismo, pdg. 106, Barcelona, 1929.

8 Naturismo, pag. 251, Barcelena, 1921,

3 Naturismo, pag. 190, Barcelona, 1932,

<0 Saiud y Vide, padg. 137, Barcelona, 1933,
11 Mazdaznan, pag. 61, Barcelona, 1831.

12 Mazdaznoan, padg. 85, Barcelena, 1931.

43 Mazdaznan, pag. 103, Barcelona, 1931.
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"comoe las de color” ¢, Partidarios del colonialismeo, aplaudieron la gue-
rra de Italia contra Abisinia porque era un hecho “que los sGbditos del
Negus necesitan de nuestra civilizacidn para poder vivir, lo cual es cosa
que no admite réplica” #5,

En cuante al control de la natalidad, segiin algunos grupos de natu-
ristas, consideraban que “lag infelicidades humanas dependen de la
reproduccién excesiva e irracional, sin control, de seres huranos’ 1%,
Con este fin consideraban que el ayuno y la abstinencia favorecian la
continencia y la castidad *7, A los recién casados les acohsejaban “pocos
hijos, pero sanos, fuertes e inteligentes y, a no ser asi, ninguno” 4*; “sélo
los sanos tienen derecho a reproducirse y servir de semilla y ser padres
y madres de la especie humana, tan decayente en nuestros tiempos" 1",
Afirmaban que “... odiar a los imbéciles y enfermos, que para nada bueno
sirven en la vida, es hacer justicia de salud, porque ellos, al verse ama-
dos y respetados, tanto les da estar sanos como enfermos..., propague-
mos la verdad desnuda: la enfermedad como delito social y de Raza” °"

Eran partidarios de lo que ellos denominaban “libre maternidad
consciente” en lugar de la “maternidad no deseada”, Nos hablan de los
errores en que caen socialistas y anarquistas para resolver el problema
social: “8i los obreros tuvieran bastante fuerza de voluntad —-self con-
trol— para limitar su nimero y la inteligencia necesaria podrian obligar
al capitalista a cederles toda la parte de remuneracién gque seria posible
exigir por sus servicios” 9.

En Barcelona los responsables de la revista Naturismo se declara-
ron enemigos del control de la natalidad 22,

Naturismo ¢ movimienio obrero.

En este apartado pretendemos considerar el aspecto sin duda alguna
de mayor trascendencia de la doctrina naturista. El consumo de la carne,

4 Naturismo, pag. 283, Barcelona, 1932,
+v _Biofilia, nam. 1, pag. 8, Barcelona, noviemhbre 1935,
15 N, CAro: Trofoterapia individual, pag. 7, Barcelona, 1930.
A7 GARCIA ROCA: La salud por el ayuno y la abstinencia, pag. 219, Barce-
lona, 1952. g
s¢  Pentailfa, pag. 15, Barcelona, 15-1-1928. )
iv  Pentalfa, XI-XII, pag. 14, Barcelona, 1928.
o Pentelfe, XI-XII, pag. 15, Barcelona, 1926,
31 Pentalfa, paAg. 15, Barcelona, 15-II-1930.
92 Naturismo, pidg. 179, Barcelona, 1933,
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hecho de una manera regular y suficiente, repercute beneficiosamente no
va sblo sobre el individuo, sino sobre la clase o nacién que puede hacerlo.
Ya Engels, en su Dialéctica de lo naturaleza, seftald que el consumo de
la carne favorece el perfeecionamiento intelectivo 3, lo cual estd de
acuerdo con las conocidas experiencias actuales de Hwen Cameron.

Por ecsto consideramos contraproducente la influencia que haya podido
tener el naturismo sobre nuestras clases obreras y, altn peor, la de los
naturistas disfrazados, que son los que mas han abundado. Es un hecho
facilmente comprobable gue la mayor propaganda naturista se hizo
entre los obreros,

Frente a la economia social el naturismo oponia su economia biold-
gica ", Segin ellog, seria la vide natural la que daria la felicidad social 53,

Politica y tedricamente se declararon enemigos de cualguier extre-
mismo. La realidad los situd siempre entre los grupos conservadores:
“,.. pretender que haya una igualdad econdmica, gque no existan capi-
talistas, que haya una identidad en el orden de la organizacién social,
gue no haya jerarguias, lo consideramos utdépico” . Constantes son las
recomendaciones a la clase obrera para gue vean en el vegetarismo "una
solucién a su problema vital y econdmico” #7, S6le con el naturismo el
obrero, de un modo individual, obtendria la emancipacién integral * y
aseguran que su doctrina es la fnica forma con la que se podran conse-
guir las mejoras sociales. En esto son tajantes: “la vida vegetariana
es barata y, por tanto, hay posible solucién del problema social por el
vegetarismo” 59,

Consideraban, quiza con razoém, que el problema de la Iucha de cla-
ses era un problema de estdmago * y que el naturismo estaba llamado
a terminar con ella 8: “La intervencidn del naturismo en la cuestion
social no puede ser, desde luego, el reflejo de la baja poltica ni de la
lucha de clases, gino una accidn humanitaria inspirada en la natura-
leza’ ¢, Abogaron, en lugar de la lucha o “competencia’” entre patronos

58 MULTANOVSKI: Historia de lo Medicinag, pig. 17, L.a Habana, 1967.

3 (Credo naturalista, nim. 1, pag. 5, Barcelona,

36 Natwrismo, pag. 22, Barcelona, 1933,

86 Naturismo, pig. 233, Barcelona, 1926.

FaALP I PLANA: Concepte modern del vegetarisme, pig. 4, Barcelona,

58  Naturismo, pig. 10, Barcelona, 1930.
59 Pentalfa, pAg. 6, Barcelona, julio 1928,
g0 N, CAPO: Medicing de urgencia, pag. 38, Barcelona, 1931.
&1 Naturismo, pafi. 190, Barcelona, 1932
52 Natwrismo, pag. 304, Barcelona, 1924
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¥ obreros, por una “cooperacién” % e incluso llegaron a condenar piablica
y abiertamente al socialismo y al anarquismc 5. Cifraban su esperanza
en un “‘equilibrio social” progresivo y humano &%,

Fueron también defensores de la familia, sobre la cual decian gue
... ha sido, es y serd la base fundamental de la sociedad; por este motivo
ne debemos nunca guerer destruir la familia ni atacarla en cuanto tiene
de bueno y fundamental, sino lo que debemos hacer es ampliarla ..." %5
A pesar de ello, es un hecho histdrico gque muchos grupos Acratas sim-
patizaron y practicaron el naturismo. El por qué de estas simpatias y
relaciones lo ignoramos; & lo sumo, podran aventurarse timidas hipé-
tesis. En espera de que algin dia pueda hacerse mis luz sobre estas
cuestiones damos fin por hoy a este manojo de notas.

o5 Naetiurismo, pag. 253, Barcelona, 1923,
W4 Naturismo, pag. 180, Barcelona, 1933.
u3  Naturismo, pag. 21, Barcelona, 1933.
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UNA DOCTRINA MEDICA PREFREUDIANA:
LA HOMEOPATIA

JOSE MARIA CALBET CAMARASA

La homopatia, que etimolégicamente deriva de omoios (parecido) y
ratos (sufrimiento), constituye una doetrina ¢ ideclogia médica que
busca la curacién de lag enfermedades no cdémo se ha diche, provocanda
enfermedades parecidas, sino por los sufrimientos parecidos. Este con-
cepto viene expresado en el principio homeopatico “Similia similibus
curantur”, que denominaban Ley de Similitud: “Las enfermedades natu-
rales ge curan por medio de sustancias medicinales que tengan la pro-
piedad de producir en el hombre sano enfermedades (sufrimientos) arti-
ficiales 0 semejantes a las que se intentan curar” °, y se oponia al prin-
cipio galénico “Contraria contrariis curantur”.

Fue fundada por el judio alemin Hahnemann (1775-1843), quien
publicaba su obra fundamental, Organon der Heilkunst, en 1810.

Antecedentes de lo doctrind.

La homeopatia pertenece al grupo espiritualista de las ideologias
meédicas. Enire las diversas doctrinas gque pudieron influir, y en realidad
lo hicieron, en su formacién citemos:

a) Los principog de Hipocrates, quien en uno de sus aforismos dijo;
“Vomitus vomitu curantur” y que reproduciria Paracelso en su “Simi-
lide frecuenter curavit”.

b) En cierto modo, el archeo de Paracelso vy Van Helmont corres-
ponde al alma de Stahl, a la fuerza vital de los vitalistas (que acepta
la homeopatia) y a lo que Hahnemann denominaria dinamismo.

1 Revista Homeopdtica, Barcelona, junio 1892,
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¢) De la alquimia medieval surgio la medicina espagirica o iatro-
quimica, gue en algunos de sus aspectos enlazaria con la guimica mo-
derna. Pero los principios fundamentales de la iatroquimica pueden con-
siderarse también como ideas madre de la homeopatia, Asi, y para lo
que agui nos interesa, citaremos algunos principios que sentaron lus
espagiricos: ?

1. Toda enfermedad se tratari con un solo medicamento.

2. Las enfermedades erdnicas y externas han de curarse con medi-
camentos internos.

3. Los medicamentos se han de dar sdlo en la forma de un arcuno,
es decir, que se ha de separar de ellos toda la materia.

4, TLos medicamentos cuando pierden las propiedades materiales
(operacién guimica laboriosa) y se convierten en quinfae cssentine
actian mejor.

5. Se darin en pequefias cantidades y no en frecuentes dosis.

Los homedpatas sustentan gue su doctrina fue creada por la misma
Providencia: ¢ “La doctrina homeopatica es una inspiracidn de Dios,
una ciencia divina, engendrada en una inteligencia superior...” . Tien-
den a identificar a la fuerza vital con el alma misms. Hahnemann, en
medio de la tendencia materialista que marcaban las obras del siglo xvIir,
deja entrever en las suyas el espiritu cristiano que las dictaba, siendo
decididamente espiritualista en filosofia 3.

En realidad, comoc hemos dicho, actuarian en la formacién de la
homeopatia diversas fuerzas, pero no hay que olvidar las que tendrian
una influencia decisiva y, en definitiva, més importante: la filosofia espi-
ritualista v el panteismo aleman. Kant hahia sentado que el mundo exte-
rior es para nosofros una aporigncia, un fenomeno. MAs claro: ‘“nada
sabemos, absolutamente nada, de lag cosas en st, esto es, de su natu-
raleza’.

De la obra de Kant derivarian:

1. el idealismo subjetivo de Fitche,

2. la identidad absoluta de Schelling,

3. el idealismo absoluto de Hegel y

4. el racicnalismo armdnico de Krause.

Del primero derivaria el concepte del sujeto absoluto. La esencia
del YO congistiria en afirmarse a si propio en la existencia, El YO inte-

2 Bl Criterio Médico, pdg. 390, Madrid, 1872

2 P, MATA: Ezamen critico de lo Homeopatia, tomo I, pdg. 488, Madrid,
1851,

4 K1 Criterio Médico, pag. 129, Madrid, 1860.
El Criterio Médico, pag. 9, Madrid, 1860
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ligente es idéntico al YO existente. La férmula de Fitche es: “Yo soy
yo.” La tesis (el yo), la antitesis (lo no yo) v la sintesis (el vo supremo)}
son las tres formas de existir y del conocer de las que derivan el Hom-
bre, el Universo y Dios, que, reunidos en la unided del yo, constituyen
la Onica realidad verdadera, es decir, que el Yo puede ser a su vez
objeto ¥ sujeto.

De la oposicidn entre el YO y el NO YO surge una doble realidad
transitoria:

@) Kl espiritu y la naturaleza.

b) La libertad y la necesidad.

¢) Kl Ser Absgoluto y el ser limitado.

Esta ideologia, que en gran parte aceptaria la homeopatia, influiria
notablemente sobre Freud.

También sobre Hahnemann influyd Schelling, el cual afirmaba:

1. Los objetos no tienen realidad fuera del sujeto y

2. los objetos vienen a ser la expresion real de las ideas.

Niega, pues, Schelling el YO individual de Fitche y, por lo tanto,
el YO y el NO YO. La identidad absoluta no es sujeto y objeto en si,
sino en su forma (no en su esencia). Todo estd en todo. Dios no seria
ni ¢reador ni distinto del Universo. Entre espiritu y materia hay dife-
rencias cuantitativas, no cualitativas. Schelling dejaria acusada huella
en el pensamiento de Hahnemann, Este tltimo admitia el espiritu y la
materia sélo como formas de presentacidn de una misma identidad:
“Como que estos dos términos (espiritu v materia) no pueden unirse de
una forma directa es precisoc un término intermediario, un ambiguo, El
fluido vital es, pues, el ambiguo, que une el espiritu y la materia™ v
“La fuerza vital y el organismo no forman més gue un todo, aungue
nuestro espiritu divida esta unidad en dos ideas tan sélo para su pro-
via comodidad” 7.

Citemos en ltimo lugar a otro idedlogo que también influiria sobre
Hahnemann, se trata de Mesmer; para Mesmer no existe sino una enfer-
medad ¥y un remedio: "La perfecta armonia de todos nuestros drganos
y de sus funciones constituye la salud y la enfermedad no es mas que
el trastorno de ésta armonia; por consiguiente, la curacidén consiste en
restablecerla v el remedio general es la aplicacion del magnetismo” %,

Hahnemann afirmaba que de la realidad del mesmerismo “sélo pue-

&  Revisia de Homeopatia Prdactica, pig, 102, Barcelons, 1917 .
7 CRUXENT: Consideraciones criticas acerce de los princiPios fundamen-
tales de to Homeopatia, pig. 92, Barcelona, 1863.

5 CRUXENT: Obra citada, pag. 50.
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den dudar los insensatos” * y supone gque & magnetismo obra homeopa-
ticamente, repartiende la fuerza vital por toda la economia cuando se
encuentra exXcesivamente acumulada en algin punto. Ademés, su exci-
tacion produciria sintomas semejantes a los que presentan los hombres
enfermos.

Concepto de la enfermedad segitn lo homeopalia.

En los tiempos de Hahnemann la medicina materialista se afanaba
por buscar la localizacién de las enfermedades. A través del gran des-
arrollo que venia experimentazndo la anatomia patoldgica se hablaba del
“érgano enfermo”. Hahnemann, en cambio, siguidé un camino diametral-
mente opuesto y hablaba del “hombre enfermo”. ‘“No existen enferme-
dades —dijo—, lo que hay son enfermos™ . Es decir, log homedpatas
- gostenian que ya desde un principio las enfermedades eran generales
(afectarian a todo el organismo) “porgue la fuerza vital no es divisi-
ble” ', 8&lo admitian las enfermedades locales cuando eran originadas
por una causa fisica exterior: heridas, contusiones, [racturas..., que
eran las Gnicas —digamos de paso— que eran susceptibles de ser trata-
das quirargicamente 2, El mal local no seria més que una parte del mal
general, que precisamente la fuerza vital transportaria a la superficie
exterior del organismo, donde el peligro seria raenor, para aliviar la
afeccién interior '*, Es decir, la homeopatia pretende sustitu'r el criterio
anatémico, que localiza las enfermedades en la lesién somética, por un
eriterio dindmico 14,

Tan lejos van los homebpatas por este caminc que llegan a negar
personalidad a la enfermedad y preferian asignar a ciertzs formas cli-
nicas con el nombre del remedio que lag curaba,

(6mo Uegar al conocimientc del hombre enfermo.

La homeopatia da un gran valor a los sintomas. A través de los sin-
tomas se podra llegar al micleo nosologico. En la Materia Médica, de

¢ HAHNEMANN: Organon, 2.2 edicion, pag. 192, Barcelona, 1846,

10 Bl Consultor Homeopdtico, num. 1, Barcelona.

11 CRUXENT: Obra citada, pig. 66.

12 Rewvista de Homeopatia Prdctice, pag. 366, Barcelona, 1919,
13 HAHNEMANN: Obra citade, pag. 159,

1t Revista de Homeopatie Prdctica, pag. 374, Barcelona, 1819,
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Hahnemann, se describen 32.782 sintomas distintos. Niega gue dal diag-
néstico clinico se pueda llegar a la indicaeidn terapéutica. De ahi se
llega a otro principio fundamental homeopatico, el de la individucalizacidn
patoldgica: “Jamas han existide ni pueden existir dos enfermedades abso-
lutamente iguales” 5.

El médico homedpata tendria que conseguir dos objetivos: ¢) la indi-
vidualizacién del enfermo y b/ la individualizacién del remedio.

Para cada enfermo su remedio, un remedio distinto. “El homedpata
no gretende curar entidedes morbosas ——cuya existenciza no es real, sino
didactica—, sino enfermos, a cuyo fin individualiza el medicamento indi-
cado en cada caso gniado por la totalidad de sintomas que acusa el pa-
clente, importandole poco el nombre de la enfermedad...”’ '%, Los homed-
patas repetimos, valorizan log sintomas, no los signos, es decir, a cllos
les importan sobre todo los sintomas subjetivos,

La importancia del conocimiento del estado moral es tal, decia Hahne-
mann, gque muchas veces decide la eleceidn que debe hacerse del reme-
dio 7,

Hahnemann aconsejaba eseribir la historia del enfermo. El enfer-
mo haeia la relacién de lo gue experimentaba y las personas gue le rodea-
ban referian de qué se gquejaba, eémo se habia comportado y lo que
habian observado en él. El médico simplemente escuchaba, observaba y
egceribia literalmente lo que le referian. Los dejaba, sin interrumpirles
nunca, a menos que se perdieran en disgresiones initiles. Les aconseja-
ba que hablaran con lentitud y con el enfermo en el maximo estade de
relajacién fisica. Schre todo, repefimos, procuraba no interrumpir al
enfermo. “Toda interrupcién rompe €l enlace de ideas del que habla y
no le vuelven después las cosas a la memoria del mismo modo que gueria
decirlas al principio” **. Se frata, pues, del antecedente mas claro de
utilizacién de las asociaciones libres.

Luego vendria el interrogatorio médico-enfermo. Este era muy impor-
tante para el homedpata y se atenia a las siguientes premisas: '¢

A) Evitar toda Pregunia directa.—No habia gue plantear pregun-
tas a las gue el enfermo pudiera responder con un $i o un 1o.

B) Ewvitar sugerir las resPuestaes.—No habia que poner las respues-
tas a fos labios.

15 CRUXENT: Obre citade, pag. 111.

16 Revista de Homeopailia Prdctica, pag. 317, Barcelona, 1918,

17 CRUXENT: Obre citada, pag. 125.

15 HAHNEMANN: Obra citeda, pig. 122,

12 B Sol de Meissen, nuin. 33, Barcelona, 1935, Véase también HAMNE-
MANN: QObra citada, pag. 122,
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C) Evitar toda pregunte que obligara ol enfermo o elegir entre dos
disyuntivas.—Habia que dejar libremente al enfermo, sin premuras ni
presién alguna, la eleccién de sus respuestas. EL médico hablaba lo me-
nos posible, pero hacia hablar al enfermo. con paciencia y sin apresurar
al mismo; interesaban sobre todo los sintomas locales, log generales
{deseos y aversiones), los sexuales {(menstruaciones) vy los sintomas refe-
rentes al suefio y ensuefios,

A veces ge repetian, con distintas palabras, las mismas preguntas,
eomo procedimiento de comprobacion.

Ponemos seguidamente algunos ejemplos de preguntas: ;En gué hora
del dia se siente peor? ;En qué estacién estid peor? ;Se resiente usted
por la niebla? ; Qué nota cuando cambia el tiempo? ;Chmo soporta la
nieve ? ; Dénde le gustaria pasar las vacaciones? ; Qué clima no soporta?
. Coémo esta antes, durante o después de la tempestad? ; Cuil eg la posi-
cidn gue le resulta mas agradable? ; Como soporta el estar de pie? ; Cual
ha sido su méas grande pesar? ;Y su més grande alegria? ;Coémo se
encuentra en un saldn lleno de gente? ;En qué posicidn duerme usted?
; Qué suena? ;A qué hora se despierta?...

“El homedpata registra y escudrifia todos log rincones del alma, pasa
revista de las sensaciones, las mis fugaces; escribe columnas enteras
que lee y relee mil veces delante del enfermo..., busca luego con pro-
funda meditacién el medicamento que ellos laman especifico y degpués
de toda esta mimica, con una voz solemne, pronuncia el nombre de la
sustancia’ 20,

Segin Hahnemann, un trauma psiquico, incluso una vez ya cesado,
s¢ expresa en Organos externos “por el transporte de la enfermedad
interna a organos del cuerpo menos importantes” 2. Y como reciente-
mente se ha recordado, la homeopatia estudia las emociones, vicisitudes,
vivencias infantiles, mortificaciones, humillaciones, relaciones con padres
v hermanos, eleccién de matrimonio y profesidn, convivencia familiar,
hijos, enfermedades, traumatismos morales y fisicos... 22

Eticlogia de las enfermedades.,

Ya hemos diche gue la homeopatia se preocupa sobre fodc por los
sintomas de las enfermedades. La causza de éstas es para ella un misterio.
A lo sumao se conocen o se pueden conocer las causas ocasionales o pre-

20 MOLAS: Juicio critico de la Homeopatia, pAg. 15, La Habana, 1849,
i HAHNEMANN: Obra citada, pag. 165,
Homeopatias, primer trimestre, Buenos Aires, 1967,
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disponentes: “S6élo la fuerza vital desarmonizada es la que produce las
enfermedades. No seria de ninguna utilidad al médico el poder saber
como la fuerza vital determina al organismo a producir los fendmenos
morbosos, es decir, como crea la enfermedad, lo que ignorard eterna-
mente. El duefio de la vida no ha hecho accesible a nuestros sentidos
mas que lo que es necesario y suficiente conocer en la enfermedad para
poderla curar” . A excepcidn de las producidas por cuerpos extrafios,
“no existe ninguna que reconozea por causa un principio material, sino
que, por el contrario, todas ellas son siempre y tnicamente el resultado
especial de una alteracién virtual y dindmica de la salud” 2°. Los homed-
patas arremeten contra la pretensién de querer investigar la causa inti-
ma de las enfermedades, ni siquiera suponerla, porgue es de todo punto
inntil. Al médice le bastaria la apreciacién de las manifestaciones, por
medio de los sintomas de la enfermedad, para buscar el agente cura-
tive 2, “Hahnemann propone, saliéndose fuera de la ciencla, despreciar
completamente la averiguacién de dichas causas (las de la enfermedad)
y dar a sus trabajos una direccion del todo opuesta a la que se sigue
desde la caida de la escuela empirica” 2%, “La homeopatia no indaga las
causas proximas ni la esencia intima de las enfermedades, accesibles
a s6lo un Dios, pero atiende especialmente a las predisponentes y ocs-
sionales...” 2. Entre estas causas ocasionales Hahnemann cita el ona-
nismo, los abusos sexuales, los desérdenes contranaturales, un amor des-
graciado, los celos, las contrariedades domésticas, la indignacién, las
desgracias familiares, log malos tratamientos, la imposibilidad de ven-
garse.., 8,

Hahnemann, para el que es evidente que un trauma psigquico puede
ocasionar una fiebre biliosa e incluso la muerte, pregunta a los que lo
niegan: ; ‘Cudl es entonces el principio morbificomaterial que se ha intro-
ducido en sustancia en el cuerpo?, ;qué ha producido la enfermedad?,
. queé la sostiene y sin cuya expulsion material por medio de medicamen-
tos toda curacidn radical seria imposible 7. En reswmen, podemos afir-
mar que lo que Hahnemann niega es la posibilidad de gue se puedan
conocer las causas materiales de las enfermedades. De todas formas,
Hahnemann no puede sustraerse a la aundiencia gue han tomado en
Europa las ideas de Pinel, Bichat..., ¥ su intento de dar con una clasifi-

23 HAHNEMANN: Qbro citada, pag. 83.

24 HAHNEMANN: Obra citede, pag. 22,

25 K1 Criterio Médico, pag. 10, Madrid, 1860.

=z Dlaric general de Ciencins Médicas, Barcelona, agosto 1827,
7 Reviste Homeopdtice, Barcelona, julio-agosto 1892.

23 HAHNEMANN: Obra citada, pag. 126,
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cacidn de las enfermedades y, ya sea con un fin didactico, ya sea con
intento préctico, nos da también un esquema para dividir las enferme-
dades. Es el siguiente: 29

c1 V Agudas
i ose ! Crénicas

Homhres aislados
Varios hombres
Atuca @ Por influenciag noci-
vas
Miasme

Knfermedades .....
Excesos en comer y beber.
Hipoalimentacion.

Fatigas.

Afecciones morales.

Recrudecimiento de una psora latente,

Epidemias
Contagios
C‘aus'as Guerra.
ocasionales .
Inundaciones,
Hambre.

Vivir en sitios malsanos.
Trabajos excesivos,
Pesadumbres,

Psicosis.

Sifilis,

Psora.

Hahnemann, pues, no aceptaba las divigiones que se hacian de las
enfermedades segiin los tejidos o sistemas afectados y mucho menos

las que se establecian segin la etiologia. En cambio, valorizaba su for-
ma de eclosién o duracidn.

En cuanto a las enfermedades cronicas, tenian siempre tres causas
conocidas inmutables. Es importante su concepto de la Psora, que algu-
nas veces parece superponerse a lo que hoy se entiende por didiesis *.
Otras veces habria que interpretarla como una afeccién intergenera-
cional y racial, lo que, en cierto modo, seria una representacién del
“pecado original”, que facilitaria a la sifilis v a la psicosis su acecidn
nefasta sobre Ins hombres 31, La diversificacién de presentacién de la

20 HAHNEMANN: Obra ciiada, pag. 116,
30 KENT: Filosofie Homeopdtice, pig. 68, Madrid, 1926,
21 KENT: Filosofte Homeopdlica, pdg. 172, Madrid, 1526,
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sore en las distintas afecciones se deberia al paso de este minsma a
través de millones de organismos humanocs en el curso de algunos cen-
tenares de generaciones por circunstancias y complexiones individua-
leg #2,

En definitiva, los homedpatas daban mayor importancia y trascen-
dencia al sentido comin y menos al laboratorio #*

Tratamiento de los enfermos segun lo homsopatia,

1

Segin Hahnemann, la (nica mision del médico es la de dar la salud
a log enfermos: curar, “Su misién no es la de forjar ideas vanas e hip6-
tesis acerca de la esencia intima de la vida o la de querer explicar ince-
santemente los fendmenos morbosos y su causa proxima, que siempre
se nos ocultara.,.” 3.

La terapéutica prehomeopdtica podemos clasificarla en tres grandes
apartados:

a) Antagonista (cauteriza chancros, destruye verrugas, balsamos
para el dolor...).

b)Y Derivative (excita el sudor, facilita la expectoracién, limpia el
tubo digestivo, sangrias...).

c) HExcitanies y fortificantes.

La homeopatia introduciria de una manera sistemdtica la terapéu-
tica semejante. El médico homeodpata buscaria los medicamentos gue
produciendo sintomas semejantes a los que presenta el enfermo desalo-
jarian del organismo la afeccién que se trata de curar. Ya en 1738
decia Stahl: “Estoy presuadido de que las enfermedades ceden a los

agentes que producen una afeccién semejante” *». ¥ Magendie decia en
1846: “... la enfermedad sigue habitualraente su curso. sin ser influen-
ciada por la medicacién dirigida contra ella’ #¢ Segin los homebdpatas,

¥ a ello aseguran haber llegado por la experiencia, los medicamentos
curan por: 1.* su analogia (produciendo los mismos sintomas que se tra-
tan de eliminar), y 2.* por su poder ahsoluto de alterar el ritmo normal
de la fuerza vital *7.

%2 HAHNEMANN: Obra citade, pag. 119.

w Reviste Homeopdtica, pag. 34, Barcelona, 1902,

4 HAINNBEMANN: Gbra citada, pig, 79.

3 G, CHARETTE: § Qué es la HomeoPatia?, Barcelona, 1930
o B Consultor Heomeopdtico, Barcelona, mayo 1888,
Revista Homeopdtica, Barcelona, junio 1892
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La terapéutica seria sintomética. He aqui lo gue aconsejaba Hahne-
mann: &) minuciosa observacién del enfermo y sus sintomas; b) elec-
¢idn del remedio, y ¢) a cada enfermo su remedio.

Un remedio es sélo homeopédtico cuando se basa en la “ley del simi-
lia”. “Un medicamento no es per se homeopatico, sino solamente en
su relacidn con la enfermedad. Ejemplo: el opio, en personas sanas,
produce estrefiimiento. Los homedpatas lo usan para tratar el estrefii-
miento y entonces es un medicamento homeopatico. Depende, pues, de
su uso’” 8, “El mercurio produce enfermedades parecidas a la sifilis, por
eso cura” **. Pero en terapéutica la homeopatia no séle propinaba medi-
camentos similares, sino que los daba a pequehas dosgis infinitesimales,
pues ya decia Hahnemann: “Podéis aumentar la dosis, pero la expe-
riencia os conducira bien pronto, del mismo modo que me ha conducido
a mi, al empleo de dosis pequeiias” " “Liog homeodpatas hemos de em-
plear necesariamente pequefias cantidades de medicamentos para no
agravar la enfermedad que nos proponemos curar...” 4%,

La accién de la medicacion homeopitica constituia la ley terapéutica
de lao homeopetia (Que aceptaba la seleccién natural): “Dos afecciones
dinamicas semejantes en cuanto al género, pero diferentes en cuanto a
la especie y el grade de energia, no pueden existir simultineamente en
el organismo; lo méas fuerte destruye lo mas débil” 2. “Los medica-
mentos homeopaticos producen reacciones con sintomas semejantes a la
enfermedad, nunca iguales” *%, La preocupacién fundamental de los
homedpatas era, pues, calmar los sintomas, mientras que a los aldpatas
ya no les preocupa la pneumonia, sino el pneuménico” #f. Asi, pues, el
agente homeopatico venceria a la potencia morbosa natural ¥ a la enfer-
medad que ésta producia le sucederia otra més fuerte, ocasionada por
el medicamento, La fuerza vital —gue a veces llaman medicatriz—
sucumbe bajo la accién de la primera, pero puede vencer a la segunda.
El medicamento tendria, en dos tiempos, dos efectos: 1.* primitivo,
durante ¢l que se redobla la energia de la fuerza vital, y 2. secundario,
en el que tiene lugar la reaccién de la fuerza vital

En realidad, lo que los homedpatas pretenden es sustituir o sublimar
con un sufrimiento consciente (producido por el medicamento de accién

18  Reviste Homeopdtica, Barcelona, abril 1891,

30  Revista Homeopdiica, Barcelona, julic-agosto 1892,

40 Revista Homeopdtice, Barcelona, julio 1890.

1 Bl Consultor Homeopdtico, Barcelona, abril 188S.

i2  Rewviste Howmeopdtica, Barcelona, junio 1892.

13 Reviste Homeopdtica, Barcelona, septiembre 1891,

4t B Consulior Homeopdtico, Barcelona, noviembre 1887,
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conoeida) un dafio, un sufrimisnto o una enfermedad (de accidn desco-
nocida).

La razdén de dar los medicamentos diluidos o a dosis infinitesimales
es porque aseguran gue la materia, privada de la solidez, disminuida en
su cohesidn, desapareciendo la masa y pasando al estado de fluido pierde
unas propiedades, pero adquiere otras de gran importancia por su accién
sobre la fuerza vital; es decir, se potencializa su accidon *%. A esta dilu-
cidn o potencializacién de los medicamentos la denominan los homed-
patas dinamizacidn, o sea que, para Hahnemann, existirian dos fuerzas:
la primera, fuerza dindmica, seria hostil, extrafia al organismo y ata-
caria al principio vital, Atague que determina la perturbacién de éste y
que el organismo refleja con lo que se llama enfermedad. Esta fuerza
seria desconocida (incongciente de Freud); la segunda fuerza dindmica
la vehicula el medicamento. Seria de accion conocida (consciente).

No todos los homeépatas estuvieron de scuerdo en fijar un limite
a la potencializacién de los medicamentos., "“Porgue si Hahnemann no
pasd de la 30 dilueidn, si, poco después, se llegd a las centésimas; si luego
Korsakoff las eleva hasta las 1.500 y otros en seguida a la 2,000, 6.000
y 10.000 y, por ultimo, los norteamericanos las han geguido elevando
basta alcanzar las 100.000, siguiera éstas sean de la escala decimal, si
agui las cifras expresan algo de lo que se entiende por dilucidn: ;No
cabe preguntarse hasta ddénde llegaremos, i no hemos llegado ya al
absurdo” *%. De ahi que hubiera un sector de médicos homedpatas que
pretendieron olvidarse de las dosis infinitesimales, sin olvidar, no obs-
tante, la ley del similia. Estos heterodoxos de la homeopatia fueron cono-
cidos con el nombre de insuficieniistas porque, ademas, en algunas oca-
siones utilizaban la medicacién alopatica. A pesar de ello la dinaomiza-
cidn es consustaneial con la doetrina homeopitica,

La homeopatia constituye, a nuestro juicio, dentro de la historia de
la Psigquiatria, un hito muy importante. Su influencia sobre ideologias
posteriores, a pesar de que no ha sido estudiada, fue enorme y vale la
péna dedicarle un poco de atencidén, ya que de sus aciertos y errores pue-
den deducirse unas ensefanzas no desdefiables.

45 Bl Criterio Médico, pag, 254, Madrid, 1865.

16 El Consulior Homeopdlico, Barcelona, abril 1888,
47 Reviste Farmacéutice Espafiola, Barcelona, del 1-X-1867.
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UNA CANCION ENIGMATICA DEL SIGLO XIV

ANTONIO CARDONER PLANAS

Las relaciones entre los monarcas de la Casa de Aragdn y el personal
sanitario fueron ordinariamente amistosas v cordiales. En muchas oca-
siones distinguieron al que estaba a su servicio con dadivas y honores
0 con la otorgacidn a médicos y cirujanos de privilegios que patentizaban
ta alta consideracién en que les tenian y su agradecimiento por los auxi-
lios que les habian prestado en sus dolencias. Las oportunidades para
hacerlo fueron muchas por ser las personas de la Casa Real de Aragén
—especialmente a partir de Jaime II-— de una constifucién mas bien
débil y enfermiza.

8in embargo, en cierto momento de la agitada vida de Pedro el Cere-
monioso aquellas relaciones adquirieron un matiz acusadamente drama-
tico, Nos referimos a un episodio que narra el mismo rey en su Crdnica,
gue extractaremos para no hacer excesivamente largo este relato.

Habiendo decidido el rey nombrar heredera a su hija dofia Cons-
tanza, en perjuicio de los derechos de su hermano don Jaime y de sus
hermanastros los infantes don Fernande y don Juan, hijos de L.eonor
de Castilla, los nobles que constituian las “Uniones” de Aragdn y de
Valencia acusaron al rey de querer conculear sus privilegios y se levan-
taron contra el mismo. En 1348 don Pedro se dirigié a Valencia, ddnde
estaba el infante don Fernando, y estando en el Real —edificio o resi-
dencia fuera de la ciudad— esta mansion se vio invadida por una turba
que buscaba a los nobles mas adictos al monarca, como Bernardo de
Cabrera, Berenguer de Abella y aigunos caballeros del Rosellén, los cua-
les ya no se encontraban alli, El rey se vio obligado a salir personal-
mente ante los levantiscos, acompafiado Unicamente de cineo sirvientes,
y no estaba muy seguro hasta gue vino de Valencia ¢l infante don Fer-
nando con cuatrocientos castellanos que prestaron homenaje al rey v le
acompafaron a la ciudad. A consecuencia de lo ocurrido el monarca
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queria alejarse de Valencia, pero por la noche del mismo dia acudia at
Real otro grupo de cuatrocientogs hombres con trompetas y tambores,
los cuales obligaron g bailar a los scheranos y un barbero llamado Gon-

calbo, que hacia de jefe del grupo, se interpuso entre el rey y la reina
y les canté una cancidén que decia:

Mal aja qui s'en hird
encara i encara...

El rey don Pedro, ante la fuerza, tuvo que callarse y mascar su enojo.

Otras cosas tuvo que soportar el soberano de Aragén durante aque-
llos dias, hasta gue, cansado de lag exigencias de los unionistas, pidié
ayuda al rey de Castilla.

No obstante, lo que mas ayudd al monarca aragonés fue la propa-
gacidn de la epidemia de peste a Valencia, en el mes de mayo, enfer-
medad de la que al mes siguiente morian unas trescientas personas dia-
riamente, Esto permitié al soberano pedir a los nobleg de la Unién
valenciana gue le dejaran partir, cosa que obtuve, al mismo tiempo gue
el infante don Fernando pasaba a Zaragoza a intrigar con los de la Unidn
de Aragon.

Mientras Pedro el Ceremonioso peregrinaba con la reina por Torres,
Tarazona y Carifiena huyendo de la peste, los unionistas de Aragbn eran
vencidos en una batalla cerca de Epila y el infante don Fernando hecho
prisionero; esta derrota militar dio lugar a la rendicidn de los de Zara.-
goza, trece de los cuales fueron ahorcados en el mes de agosto, quemén-
dose los papeles de la Unidn y rompiéndose su sello.

Al propagarse la peste a Zaragoza don Pedro pasé a Teruel acompa-
fiado de la reina, ya enferma, la cual fue a morir en Ejerica en esta
angustiosa peregrinacidn. Poco después el rey marchd a Valencia, dis-
puesto a vengarse de log ultrajes recibidos anteriormente. Su intencidn,
segun confiesa él mismo en su Crorice, era qQuemar la ciudad y sem-
brarla de sal, pero se¢ conformd con suprimir log privilegios que creyd
oportunos y encarcelar a veinte miembros de la Unién; a cuatro les cor-
taron la cabeza, otros fueron arrastrados y ahorcades, otros solamente
ahorcados; entre ellos a algunos les hicieron beber el metal fundido de
la campana de la “Unién”; el barbero Goncalbo, de quien hemos hablado
antes, fue sentenciado a ser arrastrado y una vez pronunciada [a sen-

tencia el rey le dijo: “Vos nos diguéts l'altre jorn, com vingués ballar
al nostre real tal cancéd, go es:

Mal aja qui s’en hird
encara ni encara...
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a la cual cancolavors nous volguerem respondre; mas ara respenemvos:

JE qui nous rossegara
susara e susara?...”

En relacién con esta anécdota (que por desarrollarse en tiempos de
la epidemia de 1348 y por la intervencion del barbero roza la historia
de la Medicina) resulta muy curicsz la semejanza entre la primera
estrofa de la cancidn del barbero con la del sangriento “C’a ira”, que
entonaban las turkas de la Revolucion francesa. Las indagaciones gue
hemos efectuado para averiguar guién pudo ser el autor o cuél la proce-
dencia de esta cancidn no nos han permitido deducir nada mas sino que,
al parecer, la llevaron a Paris unos marselleses que en julio de 1792 se
dirigieron a esta ciudad en ayuda de Babaroux. uno de los miembros del
Comité revolucionario. Que a través de cuatro siglos dos canciones sub-
versivas tengan el mismo consonante ;debe ser considerado un mero
hecho fortuito?, o bien, ;cabe pengsar en un origen coman, explicable
por la situaciéon —en el litoral mediterrdneo— de las dos ciudades
—Valencia y Marsella— en que ambas se iniciaron?
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LA PRODUCCION CIENTIFICA
DE CARL GEGENBAUR (1826-1903):
I. FUENTES Y BIBLIOGRAFIA SECUNDARIA

FRANCISCO CASAS BOTELLE

Contiene la presente comunicacién una relacién completa de las
publicaciones de Carl Gegenbaur, confeccionada con los trabajos hiobi-
bliograficos de Max Fiirbringer, el repertorio bibliografico Indsx Cota-
logue v las referencias hibliogréficas contenidas en los drchiv’, Ergeb-
nisse t y Jahresberichte der Anatomie und Enitwickelungsgeschichte .
Las referencias hibliogrificas se ajustan a las normas recomendadas por
la UNESCO, habiéndosge recurrido en las abreviaturas de los titulos de
revistas a la notacién empleada en el I'ndex Catalogue, para el capitulo
de fuentes, v a las abreviaturas actuales de Periddicos Meédicos del
Mundo *, para la bibliografia secundaria, Las abrevizturas que 1o se
ajustan a estas normas van marcadas con un asterisco.

Acompafia a la primera parte un diagrama de la produccién cien-

tifica de Carl Gegenbaur: recoge los trabajos originales publicados en
vida del autor.

Degtaca en la segunda la escasez de trabajos sobre Gegenbaur. Il
eco despertado por él y su escuela en la época es grande, pero la valo-
racion posterior de su obra es llevada a cabo por log historiadores de
la biologia (Nordenskidld y Radl). Los historiadores de la medicina lo

Vo Archiv filr Anatomic und Antwickelungsygeschichte, Leipzig, Von Weit
& Co., 1880-1820.

:  Ergebnisse der Anatomie und Entwickelungsgeschichie, Miinchan, Berg-
mann, J. F., 1891-1203.

4 Jahresberichte derv Anatomie und Entwickelungsgeschichte, Jena, Gustav
Fischer, 1897-1913.

+ World Medical Periodicals, 3.¢ ed., London, World Medical Association,
1961.



mencionan sin destacar la trasccndencia de sus aportaciones; sélo
Garrison y Lain captan globalmente la importancia de su obra dentre
de la medicina. La ausencia actual de trabajos monograficos sobre el
tema justifican este trabajo.

1. BIBLIOGRAFIA BASICA (FUENTES):

1. “Der Schidel des Axolotl”. Ber. d. k. zootom. Anst. xu Wiirzh,, 28-34
(1849) (en colahoracién con Nikelau Friedreich),

2. “Ueber die Tasthaare”. Verhandl, d. phys.-med. Gesellsch. in Wirzb,,
1, 5861 (1850); también en Ztschr. f. wisscnsch., Zool., Leipz., 3,
13-27 (1851).

“Entwickelung von Limax”. Verhandl. d. phys.-med. Gesellsch. in
Wiirzb., 2, 162-163 (1852) (extracto de su tesis docteral De Hmacis
evolutione, jamas impresa),

4, “Beitrige zur Entwickelungsgeschichte der Landgasteropoden”. Zischr.

f. wissensch, =zool., Leipz., 3, 371-411 (1852).

5. “Lebende Doppelmissbiléung won Limax” Verhandi. d. phys-med.
Gesellsch. in Wiitrzb., 2, 166-167 (1852).

7. “Ueber die Penisdriissen von Littorina”, Zitschr. f. wissensch, Zool,
Leipz., 4, 233-235 (1852).

8. *“In Messina angeschtellte vergleichend-anatomische TUntersuchungen”.
Zischr. f. wissensch. Zool., Leipz., 4, 209-370 (1853) (en colabora-
cién con A, Kdélliker y Heinrich Miiller; pertenecen a Gegenbaur los
siguientes fragmentos: Ueber die Entwickelung der Echinodermen,
p. 329; Eatwickelung von Pneurnodermon, p. 333-334, en colabora-
cion con A, Kdlliker; Bau der Hetercpoden und Pteropoden, p. 334-
335; Larve von Breumocdormon, Circulatons verhiltnisse der Ptero-
und Heteropoden, Entwickelung der Scheibenquallen und vom Vele-
lla, p. 369-370).

9. “Usber die Entwickelung wvon Doliolum, der Scheibengquallen und von
Sagitta”. Ztschr. f. wissensch, Zool., Leipz, 5, 13-16 (1833).

10, “Ueber Phyllosoma”, Ztschyr. f. wissensch. Zool., Leigz., 5, 252-253 (1858).

11. *Ueber einige nidere Seetiere”. Ztschr. f. wissensch. Zool., Leipz., 5,
103-117 (1853).

12. "Bemerkungen itber Pillidium gyrans, Actinotrocha branchiata und

Appendicularia”. Zischr. f. wissensch, Zool., Leipz,, 5, 345-352 (1853).

13. “Recherches sur le mode de reproduction et sur le developement dang
les divers groupes de Zoophytes et de Mollusques”. Compt. vend
Acad, d. Sc. Par., 37, 493-496 (1853).

14. Beitrfige zur niheren HKenniniss der Schiwvimmpolipen (Siphonophoren).

Leipzig, 1854
15. “Ueber Phyllirhoe bucephalum’. Ztschr. f. wissensch, Zool.,, Leip:., 5.
355-371 (1854) (en colaboraciéon con Heinrich Wiiller).

16. “Bemerkungen fber die Geschlechisorgane von Actaeon”. Zitschv. f.
wissensch. Zool, Leipe., 5, 436-441 (1834).

17. “Ueber Diphyes turgida, nebst Bemerkungen iber Schwimmpolypen”.
Ztschyr, f. wissensch. Zool, Leipz., 5, 442-454 (1854).
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18.

19.

20.

22,

23.

24.

27.

28.

29,

30,

31.
32,

o

o0,

34,

37.

38.

“Zur Lehre der Generationswechsel und der Fortpflanzung bel Medusen
und Polypen”. Verhandl d. phys.-med. Gesellsch, zie Witrzb., 4, 154-
221 (1854) (tesis de Habilitacidn).

Untersuchungen uber Pteropoden wund Heteropoden, ein Beilrag zur
Anatomie und Enfwickelungsgechichie dieser Tiere. Leipzig, 1855.

“Bemerkungen iher die Organisation der Appendicularien”. Zischr. f.
wissensch, Zool.,, Leipz., 6, 406-427 (1853).

“Ueber den Entwickelungsplan von Doliclum, nebst Bemerkungen iiber
die Larven dieser Tlhere”, Ztschr. f. wissensch. Zool., Leipz., T, 283-
314 (1855).

“Studien tber die Organisation und Systematik der Ctenoproren”.
=Areh, J. Naturgesch,, Berl., 22, 136-205 (1858).

“Bemerkungen iiber die Randkorper der Medusen”. A4rch, f. Anat,
Physiol, w. wissensch. Med., 230-250 (1856); resumen Quart, J, Micr.
Se¢., Lownd., 6, 103-106 (1856).

“Versuch eines Systems der Medusen mit Beschreibung neuer oder
wenig gekannter Iormen, zugleich ein Beitrag zur Kenntniss der
Fauna des Mittelmeeres”. Ztschr. f. wissensch, Zool., Leipz, 8, 202-
273 (1856).

“Ueber die Entwickelung der Sagitta'. Abhandl. d. noturf, Gesellsch,
zw Halle, 4, 1-18 (1856); traducecién inglesa: “On the developement
of Bagitta”. Quart, J. Micr. Se,, Lond., 7, 47-54 (1858).

“Bemerkungen iiber Trachelis ovum”. Arch. f. Anot, Physiol. u,
wissensch, Med., 309-312 (1857); traduccidén inglesa: “Observations
on Trachelis ovum Ehrenberg”. *Ann. Nat. Hist., Lond. (2), 20, 201-
203 (1857).

“Die wirbellosen Tiere”, en Carus, J. V. Icones Zootomicae,, Leipzig,
W. Engelmann, 1857.

“Mitteilungen ilber die Organisation von Phyllosoma und Sapphirina”.
Arch. f. Anat., Physiol. u, wissensch, Med., 43-81 (1858).

“Zur Kenntniss der Krystallstibehen im Krustentierauge”. Arch. f. Anat,,
Physiol. w. wissensch, Med., 82-84 (1858).

“Anatomische Untersuchung eines Limulus, mit hesonderer Beriicksi-
chtigung der Gewebe”, Abhandl d. naturf. Gesellsch. zu Halle, j,
227-250 (1858).

Grundziige der Vergleichenden Anatomie, Leipzig, 1858,

Ueber Abyla trigona und deren Ewdoxienbrut. Jena, Frommann, 1859,

“Neue Beitrge zur nahiren Kenntniss der Siphonophoren”. Nov. act.
Acad, nat. curios., 27, 381-424 (1859).

Dg animalium plantaremaquae regne terminis et differentils, Lipsiae,
1860,

“Ueber den Bau und die Entwickelung der Wirbeltiereier mit partieller
Dottierteilung™, Arch, f. Anat., Physiol, w, wsissensch, Med,, 491-529
(1861).

“Ein Fall von mehrfachen Muskelancmalien an der cberen Extramitdt”.
Arch, f. path, Anaif. (efe.), Berl., 21, 376-385 (1861).

Untersuchungen zur Vergleichende Anafomie der Wirbelsidule bet Awmphi-
bien uwnd Reptilien. Leipzig, W. Engelmann, 1862.

“Vortrag”, en Rathke, H. Vergleichenden Anatomie der Wirbsltiere,
Leipzig, W, Engelmann, 1862,
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38.

“Ueber Bau und Entwickelung der Wirbelsdule bei Amphibien tiuer-
haupt und heim Frosche insbesondere”. Abhandl, d. naturf, Gescilsch.
zu Halle,, 6, 179-194 (1862).
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chte der Ascidien”. Arch. f. Anat,, Physiol, w. wissensch. Med., 149-
168 (1362).
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j. Anat., Physiol. w. wissensch, Med., 157-163 (1863).

“Ein Fall von Kebenpankreas in der Magenwand”. Arch. f. Anaf,
Physiol, w. wissensch. Med., 163-165 (1863).
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Vogel”., Arch. f. Anat., Physiocl, u. wissensch, Med., 450-452 (1863).

Untersuchungen zur Vergleichende Anatomie der Wirbelthiers: I, Car-
rus und Tarsus. Leipzig, W. Engelmann, 1864,

“Ein Fall von Erblichen Mangel der Pars Acromialis claviculae, mit
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Ztschr, . Med. w. Naturw,, Leip., 1, 1-16 (1864).
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in Berlin". Jenaische Ztschr. f. Med, u. Naturw., Leip, 7, 113-116

“Das Fuesskelett der Vogel”. *Zool. Garten, 5, 27-29 (1864),

“Ueber die Bildung des Knochengewehes, I". Jenaische Ztschr, . Med.
. Naturw., Leip, 1, 343-360 (1864).

“Ueber die Episternalen Skeletteile und ihr Vorkemmen bei den Siuge-
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Traduccién inglesa:
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24, 161 (1865),
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Zitschr. . Med. w. Naturw., Leip., 2, 125-126 (1865),
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Naturw., Leip., 8, 304-307 (18686).
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LA PRODUCCION CIENTIFICA
DE CARL GEGENBAUR (1826-1903):
II. LAS GRANDES LINEAS DE SU OBRA

FRANCISCO CASAS BOTELLE

La obra de Carl Gegenbaur debe ser entendida desde un punto de
vista anatomocomparado. Su condicién de médico no le impide cultivar
la anatomia como una ciencia pura, en la que el hombre pierde su posi-
cidén central, pasando a ser estudiado como un vertebrado mas. Ello es
posible con la aparicion del evolucionismo darwinista, primera teoria
cientifiea que explica el origen del hombre y de los demis vertebrados.
Esta teoria fue para Gegenbaur y su escuela un método de trabajo fun-
damental.

“Der Entwickelungsgedanke wurde aber niergende so begeistert
aufgenommen wie in Deutschland und die beiden Minner, die ihn jeder
nach seiner Weise am erfolgreichsten weiter begriinde haben, waren
Carl Gegenbaur und FErnst Haeckel” . Ambos hombres son los maxi-
mos representantes de la escuela morfogenética, siendo la obra del pri-
mero de una importancia considerable tal gue “... so gebiihrt ihm ein
grosser Antheil der Aufschwung der Morphologie im laufe der Letzten
20 Jahre” 2, dirla un antiguo discipulo suyo en 1896, fecha en la que
se podria carecer de una cierta perspectiva historica. Justamente treinta
afios mas tarde, en el centenario del natalicio de Gegenbaur, otro dis-
cipulo suyo diria refiriéndose al maestro: “Er hat eine Wissenschaft
auf die Fiisse gestellt. Er hat sie diszipliniert, Nicht in dem Sinne, dass
er ihr Fesseln anlegte, sondern hat gezeigt, wie die biologische Wia-

1 MAURER, Friedrich: “Carl Gegenbaur. Rede zum Gedéchtniss.seines 100.
Jahres, gehalten im Hérsaal der Anatomischen Anstalt in Heidelberg am 19.
April 19267, Jenaische Ztschr. f. Natwrw., Jena, 62, 501-518 (1926), pag. 510.

2 HERTWIG, Richard: “Carl Gegenbaur”. Miinch, med, Wschr,, 43, 775-7T76
(1896), pag. T76.
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senschaft nicht bloss Beobachtung ist, sondern dass an diese die Gedan-
kenarbeit anzuschliessen hat” 3; la diferencia metodologica con la gene-
racién anterior, log “Naturphilosophen”, habia sido ya evidenciada.
La obra de Gegenbaur es ingente, la lista expuesta en la comuni-
cacion anterior es un claro exponente de ello. De teméitica diversa y

ahundante, podemos agruparla para su estudic en una serie de apar-
iados *.

a) Los aitos de formacion.

Este periodo comprende desde su primer trabajo hasta la vuelta de
su viaje a Mesina (Rfs, 1 g 7) % Ya empieza a trabajar, siendo estu-
diante, con Nikolau Friedrich, lleva a cabo un trazbajo sobre el craneo
del axolote, completa descripeion en ocho paginas y nueve ilustraciones
de los huesos de la cabeza de este anfibio mexicano. En 1850 aparece
un articulo suyo sobre las papilas gustativas, publicade en dos revistas
de la época,

Al afio siguiente lee su tesis doctoral, un resumen de la cual publi-
carid un afio mas tarde en lengua alemana; es un breve trabajo sobre
el desarrollo del “limax"”. “Die Promotionsrede hetraf die Variabilitit
der Organismen, inshesondere der Pflanzen, und kam zu Anschaungen,
welche spiter von Ch., Darwin verdffentlichen verwandt waren” -

Las investigaciones prosiguen sobre el género Gastropodu, lleva a
cabo trabajos sobre la evolucién, malformaciones y glindulas de la cola.
Tiene también un trabajo sobre los supuestos organos respiratorios de
la lombriz de tierra.

Son uneos trabajos breves, fruto de una época juvenil, pero elabo-
rados con gran rigor cientifico.

b) Demostracion del cardcter unicelular del huevo de los verfebrudos
(Rf. 35).

Este trabajo es, a juicio de algunos autores —Nordenskidld y Garri-
son—, uno de los méas importantes de Gegenbaur. Demuestra en él la
unicelularidad del ovulo de los vertebrados. Contradijo la opinidn de

3 MAURER, F.: Idem, pag. 501.
4 TLas referencias indicadasg a continuacién cnire paréntesis remiten a la
primera parte de la comunicacién anterior.

5 TORBRINGER, Max: “Carl Gegenbaur'. Anaet Anz., 23, 589-608 (1903),
pag. 590,
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Klebs, el cual sostenia gue el huevo de las aves era multicelular al
demostrar que habia confundido grianulos de yema con ¢élulas indepen-
dientes (Rf. 46). Con esta demostracion apoyé la tesis de Max Schultze
de que lo fundamental en la célula es el nicleo y el protoplasma y no
la membrana, como sostenian algunos.

¢) Anatomie y filogenia de los invertebrados.

Es éste uno de los capitulos més voluminosos de su obra. Comprende
las publicaciones ya citadas de los comienzos de su actividad como inves-
tigador ¥ los numerosos trabajos de los afios 1852 a 1882 (Rfs. 8 a 30,
32, 33 y 40). Abarca todos los géneros literario-cientificos: revisiones,
monografias, descripeiones principes...

Tratan de protozoos, celentérecs, gusanocs, equinoderncs, crugticeos,
moluscos y tunicados, siendo particularmente interesantes los que {ratan
sobre siphonophora y sapphirina, limulus, pteropoda y heteropoda y funi-
cafa b, _

Estos trabajos son una importante confribucién para el eonocimiento
y desarrollo de estos animales y para el progreso de lag doctrinas evolu-
cionistas. Fueron los que dieron fams a Gegentaur como zodlogo y moti-
varon el “Ruf” de 1a Universidad de Jena.

d) Anatomia y filogenia de los vertebrados.

MA4s importantes que log anteriores en cuanto al niimero y a la tras-
cendencia de las investigaciones contenidas. Comprende 75 publicaciones
entre articulos y monografias. Abarca una serie de temas diversos:

— Uniecelularidad del évulo de los vertebrados: es el trabajo men-
cionado ya anteriormente.

— Sistema osteocesguelético; es uno de log campos mas irabajados
por Gegenbaur, Tiene estudios histolégicos e histogenéticos sobre los teji-
dos de sostén y la osificacion (Rfs. 48, 56, 61), sobre la columna verte-
bral de los anfibios y reptiles (Rfs, 37, 39). El papel de la notocorda es
investigado en unog estudios solre el “Lepidosteus” (Rf. 59). Pertenecen
también a esta serie los trabajos que tratan de la pelvis de los p&jaros
(Rf. 66) vy de las vértebras de transicién lumbosacras (Rf. 72). Sobre el
esqueleto cefdlico tiene diversos trabajos: su primer trabajo siendo atn
estudiante, ya mencionado; una serie de investigaciones sobre la osifi-

4 Se han conservado las clasificaciones y denominaciones de la época.
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cacién (Rfs. 55, 61, 85), su monografia Das Kopfskelet der Seluchier
{Rf. 69), sobre la que méas adelante daremos noticia; sobre el “canalis
facialis” (Rf. 81) y sobre el “os lacrymale” (Rfs. 53, 34). El esqueleto
de las extremidades es tratado en varios trabajos: investigaciones sobre
el pie de los pajarcos (Rfs. 43, 47); la monografia Coerpus und Tarsus
(Rf. 44): una comunicacion sobre un caso de clavicula humana defec-
tuosa, con observaciones acerca de su desarrollo (Rf. 45) ; sobre loy hue-
sog episternales de los mamiferos (Rf. 49); una monografia sobre la
cintura escapular de los vertebrados (Rf. 50) ; una pequefia serie de tra-
bajos sobre la cintura pélvieca y extremidades inferiores (Rfs. 58, 64, 65,
66); el descubrimiento de los Ceratodes v la teoria del Archipterigion
(Rf. 70). Estas valiosas aportaciones a la osteologia estan incluidas en
las dos ediciones de su Grundziige der Vergleichenden Anatomie (Rfs. 31,
62), asi como en otras publicaciones suyas (Rfs. 803, 89, 119) y de sus
discipulos. Logré incluso convencer de las objeciones que se le ponian
5, sus teorias. Tiene tamhién unas investigaciones paleontolégicas sobre
la clavicula y el eleithrum (Rf. 120), sobre la torsién del hiimero (Rf. 60},
la exclusién del pubis en la articulacién de la cadera (Rf. 79), sobre la
polidactilia v su consideracién como atavismo (Rfs 91, 103), sobre el
maléolo de la pierna (Rf. 104) vy una serie de ohservaciones a la embrio-
logia del sapo descrita por Geothe (Rf. 78),

— Sigtemna muscular. Son diversos trabajos poco importantes con-
ceptualmente. Es el campo donde mas han trabazjado sus discipulos,
poniendo de relieve el papel de la inervacién y de la importancia de ésta
a la hora de establecer homologias. Son trabajos de tipo general que tra-
tan de anomalias musculares referidas a la extremidad superior (Rf. 36)
o sobre temas concretos, como Musculus omohyoideus, M. flexor pollicis
brevis o Musculi dorsi (Rfs. 76, 112, 122),

— Sistema nervioso. Cuenta con pocos trabajos dedicados 2l tema.
S6lo uno acerca de los nervios craneales del Hexancus (Rf. 67). Este
campo, al igual gue el anterior, ha estado muy trillado por sus disei-
pulos. Sus trabajos en este tema estédn incluidos en los que tiene sobre
el sistema 6seo, como complemento de éste.

— Bistema cutaneo. Aparte de sus dos trabajos de estudiante tiene
una comunicacién a un trabajo de Boas sobre la morfologia de la ufia
(Rf. 100) ; importantes observaciones sobre el pezén, conductos galacis-
foros v glandula mamaria (Rfs. 71, 97, 103).

— Organos de los sentidos. Tiene unas peguehas investigaciones de
carfcter muy secundario sobre el érgano del olfato (Rfs. 88, 88, 101).

; La esplancnologia en general es tratada casi esporadicamente; no
obstante, tiene valiosas contribuciones sobre la lengua (Rfs. 96, 102, 118),
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epiglotis (Rf. 117) y repliegues palatinos (Rf. 84), intestino anterior ¥
medio {Rfs. 83, 115), pancreas insular (Rf. 42) y cloaca (Rf. 89).

— Aparato circulatorio. Hay tres importantes investigaciones, sobre
las fibras de Purkinje (Rf. 82), sobre cavidades del corazén (Rf. 54),
trabajo extenso e importante, relaciones entre la vena pulmonar y la
cava superior (Rf. 80) y sobre el cono arterial de los peces (Rf, 114).

e) Egposiciones sistemdiicas de la anotomic comparade.

Sus tratados de anatomia comparada aparecen en cinco ocasiones, Las
dos primeras ediciones son unos “Fundamentos”, en la tercera y cuarta
se frata de ediciones compendiadas; en la iltima edicién, aparecida en
dos voliimenes, el contenide de la obra es mucho més extenso, incor-
pora en ella toda su investigacidén anterior, es la gran obra de sintesis,
cima de toda una vida dedicada a la investigacién,

De sus Grudziige tenemos noticia de ediciones francesa, inglesa e ita-
liana (Rfs. 73, 87, 92).

Sus trabajos de investigacidén aparecian en forma de articulos de
revista, pequefias monografias ¢ folletos. Tiene una serie en tres voli-
menes, las Untersuchungen z2ur Vergleichenden Anotomie der Wirbel-
tiere (Rfs. 44, 50, 69), que contienen lo mas importante y laborioso de
gu investigacion.

Fl método comparado adquiere con Gegenbaur y su escuela una pre-
cisién cientifica. Emplea una serie de conceptos basicos que vamos a
exponer seguidamente: la homologia, ya descrita por Owen y que en

manos de Gegenbaur y su escuels es perfeccionada eficazmente. Distingue
dos tipos de homologias:

u

1+ Homologia general o entre las partes de un mismo animal. Se
divide en:

“Homotypie”: es la homologia entre érganos simétricos respecto al
planc sagital del cuerpo humano, por ejemplo, los ojos.

“Homodynamie”, entre érganos de distintas metameras.

“Homonomie”, entre partes del cuerpo siluadas a ambos lados de un
plano transversal o dispuestas de forma discontinua a lo largo del eje
longitudinal; por ejemplo, los radios de las aletas pectorales de los peces
con los dedos de las manos ¥ de los pies.

2. Homologia especial o entre drganos procedentes del mismo “An-
lange’. Se divide en:

“Complete Homologie”, entre érganos poco modificados en su aspecto
y relaciones. Se da entre géneros y espacios filéticamente prdoximos, por
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ejemplo, huesos aislados de anfibios hasta los mamiferos, el cerebro de
anfibios y reptiles.

“Incomplete Homologie” gque se divide en:

“Defective Homologie”, poreién del organismo que desaparece a me-
dida que ascendemos en la escala filética, por ejemgplo, las aletas de los
ganoideos y teledsteos, que presentan un nlimero de componentes redu-
cido en relacion cen el de los seldceos.

“Augmentative Homologie”, norciones que van apareciendo a medida
gue ascendemos en la escals filética; por ejemplo, el seno venoso de los
cicléostomos, que se incorpora al corazon.

“Imitatorische Homologie”, combinacién de ambas formas anteriores,
s0lo evidenciable en érganos metaméricos; por ejemplo, vértebras sacras
y lumbares, sistema nervioso periférico de reptiles y aves, Este ultimo
concepto estd acufiado por Max Fiirbringer.

Para Gegenbaur vy su escuela, la Homologla es, ante todo, “semejanza
morfoldgica”, mientras que la analogia es “semejanza funcional”. Asi-
mismo distingue la homologia de la “Homomorphie” ; seria ésta una falsa
homologia entre érganos mas o menos parecidos, pero sin un nexo filé-
tico. Este concepto es también debido a Fiirbringer.

La ley biogenética fundamental o de Miiller-Haeckel es también un
importante método de trabajo, acufiado por su amigo y colaborador
Ernst Haeckel. Otras ciencias empleadas como auxiliares son la Onto-
genia, la Paleontologia, la Embriologia v la Fisiologia. Con estos méto-
dos, Gegenbaur dio forma a una disciplina que con &l acaba su etapa de
constitucién. Su discipulo Friedrich Maurer, en la conmemoracién del
centenario de su natalicio, da fe de ello con estas palabras: "Dasg gind
jetzt wohlbekannte Dinge, Sie ‘waren es aber, als Gegentaur seine Fors-
chungen begann, noch nicht, wenn sie ihm auch von seinen akademis-
chen Lehrenrn vorbereitend nahegelegt worden sind” 7.

Su forma de entender la anatomiz comparada viene perfectamente
descrita en el texto:

“Es ist aber Aufgabe der vergleichenden Anatomie, zZum
Zwecke der Erkenntnis des Zugsammenhanges der Organismenwelt
den Verdnderungen der Organisation nachzugehen und aus dem
Verdnderten, Umgewandelten das Gleichartige aufzusuchen, wie
tief wverborgen es auch liegen mag. Gleichartiz kann aber ein
Organ einem anderen in doppeltem Sinne sein. Einmal nach seinen
functioneilen Beziehungen, also in physiologischer Hinsicht, dann
aber auch nach seinem genetischen Verhalten sowie in seinen ana-

7 MAURER, F.: Idem, pag. 503.
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tomischen Beziehungen, also vom morphologischem Gesichtspunkte
aus. Beide Beziehungen eines Organs sind scharf aus einander zu
halten. Der Wechsel der Function bei einem und demselkben Organe,
ebenso wie die Gleicharttigkeit der Verrichtungen morphologisch
sehr differenter Organe geben der physiologischen Bezichung bei
der morphologischen Vergleichung einen untergeordaeten Wehrt” 5,

Dus Kopfskelet der Selachier es una extensa monografia en la que
critica la teoria vertebral del crineo, siguiendo la linea ideoldgica ini-
ciada en la memoria publicada por T. Huxley, en 1858; “L’idée que la
téte pouvait 8tre composée de vertebres modifides a4 été atribude succe-
sivement & Albert le Grand, & Auterieth, & Jean-Pierre Franck, & Kie-
lemyer. Mai on ne trouve dans leurs écrits que des phrases obgcures
en tout A fait incidentes, une simple mention de cette comparaison, sans
que les auteurs semblent avoir en conscience de la decouverte” ®.

“Von Goethe und Oken ward durch die Tdee, dass im Schidel Wirbel
unter einander verbunden seien, eine neus Epoche Angebahnt” .

No acepta las teorias idealistas, muy en boga en la época, y que
toda la generacién anterior y casi todos sus coetdneos admitian. Pro-
pone como craneo primordial, del que se ha derivado el craneo de todos
los demas vertebrados, al esqueleto cefalice de los tiburones. Esta cép-
sula cartilaginosa no se presenta integramente en estadios mas supe-
riores, apareciendo en su lugar los huesos de origen dérmico denomi-
nados por Gegenbaur "“Deckknochen”. La tunica parte del esgueleto
cefdlico con carfcter segmentado seria el esqueleto facial, derivado de
los arcos branguiales o costillas cefilicas. La base del crineo, pese a
la existencia de notocorda hasta la silla turca, pierde su caricter seg-
mentado en los estadios inieciales del desarrollo, formando un *“Conti-
nuum”, del gue es imposible diferenciar a los combonentes elementales,
seglin viene expuestc en los siguientes fragmenios:

“Da also die Kiemenbogen wie die anderen Bogen des Visce-
ralskeletes ihre Nerven aus dem Cranium BEmpfangen, da bei
Embryonen mehr Bogen mit dem Cranium correspondieren als
bei Erwachsenen, da bei anderen Abtheilungen der Fische die
Kiemenbogen an das Craniura angelagert sind und diese Anlage-

GEGENBAUR, Carl: Vergleichende Anatomie der Wirbeltiere, 1, Leipzig,
1898, pdgs. 21-22.

s VILLEMIN, Paidl: “Vertebre”, en A, DECHAMBRE, PHetionaire encyciopé-
dique des Sciences Medicauwr, Ser. 5, Vol. 8, Paris, 1889, 131-143, pag. 139.

10 (GEGENRBAUR, Carl: Das Kopfskelet der Selachier, Jena, W, Engelmann,
1872, pag. 3.
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rung einerseits, sowie anderseits die bei den Selachiern eingetre-
tene Entfernung aus dem sonstiegen Verhalten der Bogen des
Visceralskeletes, namentlich aus den Beziehungen zu den Kiemen
erklirt werden kann: so wird das gesammte Visceralskelet ein
zum Cranium gehdriger Apparat sein, der sich erst secundir zum
Theil unter die Wirbelsdule lagert” '

“Durch die ausser Zusammenhag mit dem dorsalen, aus Wir-
belnkdérpern und oberen Bogen gebildeten Theile des Kopfsheletes
vor sich gehende Sonderung des Visceralskeletes nach dem Prin-
cipe der Arbeitstheilung in verschiedene Ahschnitte bleibt jener
obere Theil ausser directer Betheiligung und bildet ein Conti-
nuum, an welchem durch zahlreiche Anpassungen die primitive
Gleichartigkeit der Segmente verwischt wird, Dieser Abschnitt
hildet das wvertebrale Cranium, dessen Basis einer Summe von
Wirbelkdrpern entspricht, deren obere Bogen die seitlichen und
oberen Theile des Craniums hervorgehen lassen” 12,

La diferencia de su hipdtesis con las anteriores estriba en esta distin-
¢ién entre “Primordialkranium” y los “Deckknochen”. La tinica estruc-
tura del crineo de origen segmentado es la hase cartilaginoga hasta la
silla turca —hasta donde llega la notocorda— y no es evidenciable. Los
huesos de la bdveda carecen de caracter segmentado, son de origen dér-
mico. Gegenbaur nos indica perfectamente que esta hipdtesis es insos-
tenible sin una mentalidad anatomocomparada:

“Wer von vorn herein in der Organismenwelt nur zusammen-
hangslose Existenzen sieht, bei denen etwaige Uebereinstimmun-
gen der Organisation als zufallige Aehnlichkeiten erscheinen, der
wird den Resultaten dieser Untersuchung fremd bleiben, nicht
bloss weil er die Folgerungen nicht Begreift, sondern vorzugs-
weise welche jene sich griinden” ',

Teoria del “drchiplerigium”.—Con los datos expuestos en las dos
primeras monografias de la serie Uniersuchungen zur Vergleichenden
Anatomie der Wirbeltiere (Rfs. 44, 50) y un breve articulo aparecido
en 1865 (Rf. 52} elabora la teoria del “Archipterigium”, aparecida por
vez primera en 1872 (Rf. 70), y luego en las dos ediciones del Grundriss,
asl como en las Vergleichende Anatomie. Postula en esta teoria la exis-

12 I'bidem, pags. 302-303.
1 Ibidewm, pag. 255.
3 Ibidem, pag. 305.
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tencia de un miembro tipo en todas las elases de los vertebrados que
se manifestaria desde las aletas de los peces hasta los miembros loco-
motores de los mamiferos. Hace derivar esta extremidad de los arcos
branquiales, teniendo que sostener duras criticas per ello, principal-
mente por parte de los partidarios de la “'Seitenfaltentheorie”. En el
texto adjunto queda una explicacién de la misma.

“An dem Extremititengiirtel ist das Skelet der freien Glied-
masse befestigt, die in nederen Zustinden als Flosse erscheint.
Dieses Skelet wird in seinen einfachsten Befunden, wie sie aus
der Vergleichung zahlreicher Formen zu abstrahiren sind, durch
Knorpelstibe (Radien) dargestellt, in verschiedener Ausdehnung,
Gliederung und Beziehung zu einander. Einer dieser Radien ist
michtieger als die anderen, und frigt von diesen noch eine Anzahl
seitlich angereiht, wirend andere direct an dem Gliedmassen-
giirtel sitzen konnen. Ich bezeichnete die Grundform des vom
Extremitdtengiirtel in die freie Gliedmasse tretenden Skelets als
Archipterigium. Der Hauptstrahi ist der Stamm dieses “Urflos-
senskelet”, dessen Verhalten uns den Weg fiir die Ableitung des
Gliedmassenskelets zu zeigen vermag’ **,

Al mismo tema pertenece su articulo sobre log peces Crossopterigios
(Rf. 119); estos vertebrados del Devdnico inferior son los mAs anti-
guos conocidos, con unos miembros que cumplen el esquema por él pro-
puesto.

E) Exposiciones sisiemdticas de la anctomic humano.

“ .. sein Lehrbuch der Anatomie des Menschen, das auf einer
wissenschftlichen breiten Basis aufgebaut ist, 'wie kein anderen” '?, es
un libro completamente revolucionario, ampliamente hasado en la em-
briologia v la antomia comparada.

Hemos encontrado diez apariciones del Lehrbuch: siete ediciones en
vida del autor (Rfs. 95, 99, 107, 113,116, 121, 125), una reimpresion
de la séptima edicion (Rf. 127), una octava edicién (Rf. 128), pdstuma,
preparada por su discipulo Max Fiirbringer, y una edicién francesa, tra-
duccién de la tercera alemana (Rf, 110). Es uno de los libros de ana-
tomis. mas difundidos de Europa en este periodo.

14 GEGENBAUR, Carl: Vergleichende Anatomie der Wirbelliere, 1, Leipzig,
1898, pag. 461.

15 MAURER, F.: Idem, pag. 509.
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Los tratades agui expuestos son obras clasicas de “estilo vesaliano”,
todos ellos coetdneos con el Lehrbuch, de Gegenbaur.

EL. LEHRBUCH DE CGEGENBAUR, Y LOS PRINCIPALES
TEXTOS ANATOMICOS COETANEOS

Afios BEdiciones Frecuencia
Hyrt]l .o 43 20 2,15
Gray oo 38 14 2,71
Gegenbkaur ................o.... 25 8 3,12
Calleja ... 23 4 5,75
Testut ... 39 7 3,77

Afos: Periodo durante el cual se edita la obra en el idioma ori-
ginal. Se han tomado como afios limite el primero en gue
aparece la obra y el de la dltima edicidén conocida o, en el
caso de ediciones reelaboradas, un afic antes de la aparicion
de ésta,

Ediciones: Numero de apariciones de la obra (ediciones y reim-
presiones) en el idioma original en el periodo antes expuesto.

Frecuencia: Cociente afios/ediciones, media de aparicién en afivs
¥ fracciones decimales de éstos.

Destaca la répida aceptacién del libro de Gegenbaur, que presenta
un promedio editorial muy cercano a Jos textos mas difundidos de la
época: el Lehrbuch, de Hyrtl, y la Anatomy, de Henry Gray. El Traité,
de Testut, y el Compendio, de Julian Calleja, estdn ya muy por debajo
de las cifras de los autores anteriores.

El “estilo vesaliano”, arquitectural y estitico, queda sustituido por
otro méas dinamico al ser entendida la estructura del cuerpo humano
desde la doble coordenada de su procedencia filogenética y ontogenética.
" El método descriptivo cambia profundamente, el  moédulo estructural
tomado como pauta es del vertebrado utilizado en los estudios compa-
rados. El cuerpo humano asi considerado consta de tronco, extremida-
des anteriores y posteriores, sus planos bésicos son el ventral y el dor-
sal, asi como el mediano. Las adjetivaciones “medial”, “lateral”, “sagi-
tal”, “frontal” o “transversal” son fruto de esta concepcidn, Los ejes
anteroposterior y superocinferior han sido sustituidos por el “dorsoven-
tral” y “cefalocaudal”. Esta nueva conecepcidn del cuerpo humano tiene
su traduccién en la nomenclatura anatdémica, que es aceptada univer-
salmente en el Convenio de Jena, en 1935. Es la L. N. A, una nomen-
clatura auténticamente anatomocomporada. La antigua ndémina de Basi-
lea, adoptada en 1895, es vesaliana y, aunque incompleta, cumple una
etapa de unificacién importante,

La razén de ser de la forma del cuerpo humano, teleolégicamente
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explicada por los antiguos, o de forma especulativa e idealista por los
“Naturphilosophen™, nos la aclaran los anatomistas comparados me-
diante la embriologia y la filogenia. Gegenbaur “... propone hacer cien-
tifica la anatomia por via de la explicacion genética. Ante cada forma
se pregunta constantemente por lo gue ha tenido cue pasar en ella ¥
fuera de ella para que esa forma sea como es y, apoyado en la embrio-
logia y en la anatomia comparada, entendidas ambas hasckelianamente,
concibe la figura del cuerpo humanc y de sus partes como estado oca-
sional ¥ transitorio de una evolucién, de un proceso progresivc hacia
estados biolégicos més complejos y perfectos™ ', No sélo explica el por
gué de la forma del cuerpe humano, sino que aclara el sentido de sus
organos rudimentarios, tales como corpus pinsale, apPendix vermifor-
mis, musculus pyremidalis, rhinencephalon 7, ligumentun capitis femo-
ris, 08 coccygys, musculi guricularis, que son interpretados como restos
filogenéticos. Las anomalias anatémicas son consideradas como conse-
cuencia de la variabilidad del organismo. “Die Anatomie hat lange
Zeit hindurch diese Erscheinugen als gleichgiiltige, dann als zufillige
Befunde angesehen, sie als “Naturspiele” aufgefiihrt, oder als Abnormi-
tidten und Missbildungen gedeutet.” “Solche Varietidten belehren uns
iiher die gedachten Schwankungen, beschrinken die Annahme einer
Absoluten Constanz der Typus und Deuten auf die Beziehungen des
Organismus zu anderen Organigation” %, Seguidamente explica los tipos
de variedades antémicas, distinguiendo:

“Embryonale Varietiten'”: fruto de la detencidén del desarrollo em-
brionario.

“Atavistische Varietiten”: serian las anomalias que se correspon-
den con estructuras que ya aparecen en estadios mas primitivos al hom-
bre. Son restos filogénicos y su presentacidon no viene alterada ontogé-
nicamente. Ejemplo de ello son lag numerosas anomalias musculares que
se presentan en el cuerpo humano.

La totalidad del organismo humano es entendida por Gegenbaur
como un conjunto de metimeras, incluso sl esqueleto cefdlico, aungue
no sean perfectamente evidenciables. Las diferencias estructurales de
la mano y del pie son fruto de la bipedestacién. La misma interpreta-
cién se explica a la diversificacién morfoldgica de la columna vertebral,
La estructura y distribucién de los pelos en el crierpo humano es expli-

16 LAfN ENTRALGO, P., en LOPFZ PINERO, J, M.: “Los estudios comparados
y filogenéticos vy la anatomia humana"”. Med. esp. (en prensa).
17 Términe de la T. N. A, sin equivalencia en la P. N, A.

18 GEGENBAUR, Carl: Lehrbuch der Anatomie des Menschew, 1, Lelpzig,
1899, pdg, 42.
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cada por la evolucién de los 6rganos sensoriales dérmicos, de los que
proceden filogenéticamente, La razdn de ser de los dientes halla su ori-
gen en log dientes dérmicos de los seliceos.

Es la primera vez después de Arisioteles gue la estructura del hom-
bre es explicada con una ausencia total de mentalidad iatrocéntrica. El
hombre deja de ser el Unico fin ¥ objeto de las ciencias morfolégicas.
Un discipulo de Gegenbaur, Braus, superars la distincion forma-funcién,
dando lugar a la anatomia funcional,

La influencia de la obra de Gegenbaur fue extraordinaria. Sus mé-
todos de anatomia comparada filogenética fueron generalmente bien
aceptados, dando lugar & un crecido nimero de investigaciones dentro
y fuera de su propia escuela. Su labor al frente del Instituto Anaté-
mico de Heidelberg fue continuada por su discipulo Max Fiurbringer.

Continuadoras de esta linea de investigacion fueron las escuelas fun-
dadas por sus discipulos dentro y fuera de Alemania, Entre los gran-
des tratados gue sistematizaron estos estudios destacan el Lehrbuch der
Vergleichender Anatomie der Wirbeltiere (1883), de Robert Ernst
Wiedersheim (1848-1923), profesor en Freiburg, v el Handbuch der
Blorphologie der Wirbellogentizre (1912), de Arnold Lang. Fruto de la
difugién de su concepeién de la anatomia humana son numerosos tra-
bajos monograficos, coma el cambio que sufrié en z2lgunos paises la
ensefianza anatémica de los médicos.
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LOS MEDICOS EN ARCHIDONA
DURANTE LA EDAD MODERNA

(Primera Parte)

RICARDO CONEJO RAMILO

En los dltimos afios del siglo xvi, y en la villa de Archidona, aparte
de otros muchos problemas existia el no menos importante de la falla
de médicos. Ya se refleja esta necesidad en algunas actas capitulares,
entre las cuales puede servir de ejemplo la redactada el 18 de junio
del afio 1581; dice esta acta, enire otras cosas: “En este Cabildo se
acordd que por que esta villa no tiene médico para las curas de los enfer-
mos, de que hay mucha necesidad, y para ello, atento a que esta villa
y Consejo de ella tienen pocos propios y es el Cabildo pobre, se acordd
que se trate de qué vecinos quieren hacer algunas mandas a este médico
para lo poder traer; y para que las tales mandas hayan efecto nombra-
ron por personas que procuren las dichas mandas...” (y agui los nom-
bres de las personas encargadas en ello, qué no hacen al caso).

Llegamos al afio 1588 y en el Cabildo celebrado el dia 2 de noviem-
bre parece gue el asunto ya habia encontrado solucidn, Estando ejer-
ciendo en la villa de Archidona el licenciado Luis Barahona de Soto
‘“con bondad, saber y experiencia notorias” se acordd por el Consejo,
Justicia y Regimiento que se le asignasen al expresado médico, “de sala-
rio, cada afioc doce mil maravedis, pagados por tercias partes... de cua-
tro en cuatro meses’”, cantidad no despreciable en aquel tiempo si se
considera que aguel mismo dia se acordd conceder un sueldo anual de
tres mil maravedis a un preceptor.

En el afio 1599, v en el acta correspondiente al Cabildo del dia 9
de septiembre, s¢ dio cuenta a la Corporaciéon de cémo habiéndosele
sefialado un salario anual de veinticineo mil maravedis al licenciado Juan
Jurado de Aranda, habiéndose éste ausentado de la villa era conveniente
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darlo por despedido, revocindole el expresado salaric "y dejindolo en
su buena fama’”.

En el mismo acto se acordd nombrar médico titular de la villa al
licenciado Alonso Gonzalez, vecino de Priego (y natural de Archidona),
con el sueldo anual de treinta mil maravedis,

A los pocos meses de este nombramiento (el 27 de enero de 1600}
hubo gue proceder a revocar el nombramiento anterior, ya que el expre-
sado médico ni queria asistir a los enfermos ni los habia asgistido en
ninguna ocasion, “sino Iuego gue se senid el dicho salario se fue y no
se¢ ha sabido de é1”, Desde luego, y segun la costumbre, lo dejaron en
su buena fama.

También dejaron en su buena fama no solamente a los médicos, sino
también a los letrados, procuradores y otras personas cuando, revocando
los salarios que éstos gozaban, se tomd el acuerde de despedir a estos
funcionarios el dia 24 de junio de 1601.

A principios del afio 1604 se considers en Archidona la necesidad de

que en vez de un médico fueran dos los que prestaran asistencia a los
enfermos de la villa.

Es posible que esta necesidad fuera motivada por el duseo de conce-
derle una plaza al licenciado Juan Jurado de Aranda, ya que en el mismao
acuerdo del Ayuntamiento, en sesién celebrada el dia 29 de enero del
expresado aflo, al mismo tiempo que se hace mencidn de la necesidad
de los dos médicos en Archidona se tuvo en cuenta que el licenciado
Jurado estaba en la villa y, no solamente esto, sino gue se le mandd
llamar a la sala capitular y, “estando presente, se le declard esta volun-
tad para que tenga por bien de venirse a esta dicha villa con su casa™.

Don Juan Jurado de Aranda expuso algunos inconvenientes para
venirse definitivamente a este pueblo, pero, encareciéndole su deseo la
Corporacién y, tal vez, halagade por “que sus letras y ciencia son muy
a proposito” y “tenerle los vecinos en mucha reputacién y devocion de
curarse con é1”, acepté el nombramiento; el Cabildo, muy agradecido, le
asignod veinte mil maravedis de salario.

Pese a las buenas influencias que tuvo don Juan Jurado de Aranda
para ser nombprado médico titular de la villa de Archidona, el Cabildo
celebrado seig meses méas tarde a su nombramiento (Julic de 1604) se
vio obligado a presentar una peticién en la que solicitaba le fueran abn-
nadas las cantidades que se le debian por los servicios prestados. En el
mismo Cabildo se acordd se le diera la libranza correspondiente.

Afio y medio més tarde al acuerdo citado en el parrafo anterior
—10 de enero de 1605— el sindico personero del comiln, Francisco Her-
nandez, propuso a los oficiales del Cabildo que se revocasen los szlarios
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del médico, letrado y procurador gue ejercian en la villa, asi como el de
los agentes de la ciudad de Grarada. Entendida la proposicién, acorda-
ron someterla al voto de todos y cada uno de los oficiales del Cabildo.
Verificada la votacién, el sefior ¢corregidor y los sefiores alcaldes opina-
ron que antes de hacer caso de la misma habria que considerar la nece-
sidad de médico, de letrado y de procurador y considerar log perjuicios
que de la falta de los mismos podrian derivarse, aungue, en prineipio,
podrian “moderar” los salarios de los profesionalaes. Como aquella vota-
cion fue nominal consta que el teniente de alcalde votd en favor de que
se revocasen los repetidos salarios y que el alguacil mayor y el fiel eje-
cutor vataron lo contrario.

Pese al buen criterio del sefior corregidor v de los sefiores alcaldes
el dia 21 de enero del mismo afio 1605 ge procedié a “despedir” de sus
cargos tanto al licenciado Juan de Mallen, abogado, como al licenciado
Juan Jurado de Aranda, médico, con la diferencia de que al primero de
log citados lo dejaron “en su honra y buens fama’.

El dia 1 de marzo del mismo afio el médico don Juan Jurado hizo leer

ante el Cabildo un escrito en el que pedia se le abonase lo que se le
adeudaba..., aungue ya estuviese revocado.

Ocho dias mas tarde (9 de marzo de 1605) consta el siguiente acuerdo
que, por su curiosidad, traslado literalmente: “Vibse una peticién del
licenciado Jurado, médico, pidiendo su salario del tiempo gue ha curado
en esta villa y presenté la cuenta gue se hizo con él por los comisarios
nombrados y visto todo acordaron que se nombren comisarios para gue
traten con el dicho licenciado Jurado haga alguna rebaja de lo que se
debe por estar con necesidad este Cabildo v para que asienten con el
dicho licenciado Jurado que, por este afio, cure en esta villa como hasgta
agui, por un salario moderado...”

De este acuerdo lo mejor quizds sea la ortografia.

El 22 de marzo del mismo ailo 1605 don Juan Jurado tuvo que pedir
de nuevo le pagasen sus atrasos. Hay que reconocer gue la entonces
villa de Archidons tenia pocos bienes de qué disponer para pagar a sus
médicos titulares, como se demuestra en este caso y podrid demostrarse,
desgraciadamente, en muchos mas,

Pasbd un afio aproximadamente después de lo relatado mas arriba, y
seguramente porgue el licenciado Jurado habia abandonade la villa des-
pués de convencerse de que el hecho de cobrar estaba resultando bas-
tante mas dificil de lo que habia pedido imaginar, cuando los oficiales del
Cabilde tomaron el acuerdce de reconocer la falta tan grande gque habia
de médico en Archidona, va que la mayoria de la poblacién, siendo pobres,
no tenian candal para ir a busear médico en algin lugar de la comarea,
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como solian hacer los ricos, en Io que se gastaban mucho dinero, Como
de esta falta resultaba “mucho dafio por que se curan sin médico ¥y
suceden por esta causa morirse algunos y porque serd de muy grande
utilidad de esta villa y muy grande beneficio tener médico de asiento
asalariado” acordaron traerlo, comisionando para ello al corregidor de
la villa, licenciado Diego de Rivera, para que lo procurase de la villa
de Osuna, librando para ello treinta mil maravedis por afio v compro-
metiéndose a pagarlos en los tiempos y plazos que se tratasen {Cabildo
del 30 de abril de 1606).

De resultas del anterior acuerdo salid nombrado médico titular de
Archidona, con el sueldo anual de cien ducados, pagados por cuatrimes-
tres, el doctor Alonso Gil, vecino de la villa de Osuna (Cabildo del 28
de mavo de 1606).

Unog dias mas tarde, el 6 de junio, el Cabildo se vio en la necesidad
de aumentar el salario del doctor Gil, ya que éste propuso su marcha
si no le abonaban méasg cantidad, alegando gue en ofras partes se la
abonarian. El Cabildo acordd subirle el sueldo a cincuenta mil maravedis,
“teniendo en cuenta su ciencia y letras... vy a la mucha necesidad que
de él hay y beneficio que de ello resulta...”.

La segunda y ultima noticia que se puede dar de don Alonso Gil
corresponde al afio 1608, concretamente al Cabildo del 9 de enero; en
esta fecha se acordd librar al doctor Gil la cantidad de dieciséis mil ma-
ravedis que se le adendaban por el ejercicio de su profesidn.

En la reunién del Ayuntamiento celebrada el dia 23 de abril del
200 1613 de nuevo volvid a plantearse el problema de la falta de médico
en la villa de Archidona. Dandose la circunstancia de encontrarse por
aquellos dias en la villa el médico de Rute, don Alonso del Rosal, se
pensd en la posibilidad de que este licenciado ocupase la plaza que desde
algin tiempo a agquella parte estaba vacante, pero como para ssto el
licenciado Del Rosal exigio se le asignase alglin sueldo hubo necesidad
de someter este nombramiento a la aprobacién municipal, que oping se
sometiera a votos la resolucién del problema planteado.

El resultado de la votacién fue el siguiente:

Kl capitan Rodrigo Lépez de Miranda, ieniente de alcalde, dijo que
el Cabildo no tenia facultad para sefialar salarios y, que si la tenia,
estaba dispuesto a sefialar el que fuera justo.

Martin Gutiérrez de Villa Padierna, alguacil mayor; Francisco de
Ledn, don Alonso de CArdenas, Miguel Ruiz San Antén y Francisco Gar-
cia Cabrero, todos regidores, y Luis Jiménez, jurado, votaron se le sefia-
lara de salario seiscientos reales y que de primera intencidn se le dieran
doscientos reales para ayudarle en el traslado.
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Luis de Escobar votd lo mismo que el teniente de alcalde, pero como
la mayoria habia acordado recibir al médico don Alonso del Rosal en

las condiciones expresadas se acordd la voluntad de la mayoria, con el
voto en contra de los referidos,

En el afio 1616, dejandolo en su honra y buena fama, el Cabildo de
Archidona acordé prescindir de los servicios del licenciado Del Rosal
(10 de mayo). Para tomar este acuerdo no se necesité ningin protexto
ni justificacién, aungue si la necesitd la peticién gque fue leida el 23 de
junio del afio 1624, en la cual don Alonsc del Rosal solicito se le librara
su salario. :

Unos meses mas tarde se repiti¢ la peticién de veinte mil maravedis
(21 de septiembre de 1624) y el Ayuntamiento acordé librarle de momento
diez mil maravedis en el frutoc de bellota y otros diez mil “en los pro-
pios y otras cualesquiera rentas” para el afio 1625.

Cerca de un afio més tarde (3 de junio de 1625) de nuevo se planted
la cuestion de la necesidad de médico y hoticario en Archidona ¥y, ente-
rados de que habia interesados en las expresadas plazas por parte de
profesionales de la ciudad de Granada, se acordo vinieran a la villa y
una vez en ella se les gefialaria el salario correspondiente,

En 23 de abril de 1628 se acordé traer médico y boticario.

En Cabildo del 18 de marzo de 1629 se recibid come médico titular
al doctor Francisco de Bargas, vecino de la ciudad de Antequera, sefia-
landole de salario “en cada uno de los afios que corran y se cuenten
desde el dia que asistiere en esta villa, de que se tomard la razoén, qui-
nientos reales...”.

En 9 de octubre de 1629 la villa de Archidona se vio obligada a
“acordar” se le pagasen al licenciado Del Rosal mil seiscientes cuarenta
y un reales y veintiséis maravedis que se le adeudaban. Esta “decisién”
la tomaron los oficiales de Cabildo “en virtud de carta y sobrecarta de
la Real Audiencia y Chancilleria de la ciudad de Granada”. En 19 de
junio de 1631 el sefior corregidor, gque habia tomado posesién el dia
antes, propuso traer médico y boticario asalariades,

A mediados del siglo xv1, v por la grave enfermedad que padecia
el licenciado don Alonso del Rosal, el Ayuntamiento acordd llamar al
maestro Juan de Fuentes, médico vecing de la ciudad de Osuna, secfia-
langdole de salario la cantidad de treinta y dos ducados {Cabildo del 29
de marzo de 1641).

Unos meses mas tarde de este acuerdo {27 de julic de 1648), y en
vista de que ningin médico gueria venirse a ejercer la profesion a la
villa de Archidona, el corregidor, don Luis de Zarate y Miranda, pro-
puso a la Corporacién Municipal solicitar del excelentisimo sefior dugue
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de Osuna licencia para sefialar salario al médico que viniere, que podria
ser en cantidad de cilen ducados del caudal del expresado Cabildo, asi
como también licencis para repartir otros cien ducados entre los vecinos
de la poblacidn.

El dia 12 de agosto del mismo afio se nombrd a don Gaspar de los
Reyes Megias, médico que hasta entonces lo habia sido de Antequera,
titular de Archidona, con el sueldo anual de doscientos ducados, aun-
que, segin consta en el manuscrito de donde tomo esios datos, lag pre-
tensiones del facultativo eran cien ducados mas. Antes de cumplirse el
ano (20 de abril de 1647) ¢l mismo Cabildo nombrd médico al doctor
Manuel Lépez Quixano, con el sueldo anual de cuatrocientos reales.

La segunda mitad del sigle xvi, y por lo que a las cuestiones mé-
dicas se refiere, comienza de una manera dificil de enjuiciar, ya que
las medidas tomadas para asegurar la permanencia de un médico en
Archidona pueden ser interpretadas, en parte, como un atropello a la
libertad del propio médico, aungue tal vez estas medidas demuestren

hasta qué punto los archidoneses no querian dejar marchar de su pueblo
al doctor don José de Raya.

Las cosas sucedieron asi:

Por el mes de julio del afio 1651 (Cabildo 23 de julio de 1651) el expre-
sado facultative, don José de Raya, ejercia su profesidén de médico en
la. entonces villa de Archidona y, por razones econdmicas, al parecer,
concertd sus servicios con la villa de Martos, ya que no disponiendo de
bienes propios y estando la poblacién de Archidona casi toda compuesta
de jornaleros, sus ingresos no alcanzaban para cubrir sus necesidades.

Enterados de esta decisidn los oficiales del Cabildo y considerando
los muchos perjuicios que de 1a misma podrian derivarse decidieron gque
el alcalde ordinario por el estado noble, dor Pedro de Cardenas y Miranda,
impidiera la salida del expresado don José de Raya de la poblacién y
que para esto “le embargase el carruaje y ropa’ mientras se efectuaban
las averiguaciones correspondientes para convencer al doctor Raya em-
pleando “argumentos” razonables.

De resulias de estos sucesos, se acordd abonar al médico titular un
salario anual de ochenta ducados 'y, asi, este Cabildo, desde ahora, para
todo el tiempo que asistiere en esta dicha viila, le multiplicaron y afia-
dieron al salario que hasta aqul se ha pagado cuarenta ducados mas..."”.
Como puede apreciarse, aparte de la necesidad de médico en la villa de
Archidona, y del valor personal del gue por entonces era médico en
esta poblacién, don José de la Raya supe hacer valer sus derechos, con-
signiendo en su tiempo, aparte de un sueldo relativamente decoroso,
algo mas importante todavia: gue se le pagara puntualmente, ya que
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en los escritos de 1a época, repasades uno por uno, no se puede encontrar
reclamacion de cantidad por parte de este médico titular, caso (mico en
Io. historia de la Medicina archidonesa.

En el Cabildo del dia 8 de diciemhre de 1658 se dio cuenta del falle-
cimiento del doctor De Raya y, estande ejerciendo en la villa como mé-
dico libre don Bernardino de ‘Zafiiga Sotomayor, por los capitulares se
acordd gue éste ocupara el cargo del faliecido por términe de un afio y
con el mismo salario que ya habia sido sefialade por la Real Chancilleria
de Granada.

Un afio mas tarde a este acuerdo —en 26 de enero de 1660— el sin-
dico personero del comiin Bartolomé de Reyma Maldonado propusc a la
Corporacién que en lugar de pagarse el salario de ochenta ducados a un
solo médico, en este caso a don Bernardino de Zaftiga, se abonaran cua-
renta ducados a dos médicos, que eran los gue habia ejerciendo en la
poblacién. Los capitulares desestimaron la peticidn del sindico perso-
nero del comnn, haciendo constar en el acuerdo que no habia motivo
para revocar el nombramiento de don Bernardine de Ziafiga, ys que era
persona muy a proposito y “médico de toda satisfaccién”.

Unas semanas més tarde a este acuerdo don Bernardino de Zaiiga
se ausentd por algln tiempo de la villa, dando lugar a una serie de
reclamaciones y disgustos, de log cuales tan solamente han liegado hasta
nosotros las actas capitulares correspondientes, De todas estas actas se
va a dar noticia a continuacién y para ello empezaré por la del dia 1 de
mayo de 1660, en la cual, y después de darse cuenta de la ausencia del
médico titular propietario y teniendo en cuenta también que el licen-
ciado don Juan de Piédrola estaba ejerciendo la profesién “con toda
aprobacidn” acordaron nombrarle por tal médico titular, con €l salario
anual de cuarenta ducados.

Cuando se presenté en la villa don Bernardino de Zifiiga y tuvo cono-
cimiento del comportamiento de su compafierc reclamé ante el Cahildo
de Archidonsa: el dia 3 de junio del mismo afic ge leyd esta reclamacion;
dandose la circunstancia de que Zufiiga desempefiaba en &l Cabildo el
cargo de fiel ejecutor, para la lectura de su escrito se ausentd de la sala
capitular: los asistentes, reconociendo la razdén del reclamante, revoca-
ron el nombramiento hecho a nombre del licenciado Piédrola.

Tres meses mis tarde don Juan de Piédrola solicité unos documentos
del Archivo Municipal con objeto de aportarlos como prueba en el pleito
que sostenia con su compafiero (Cabildo 24 de junio de 16603,

En la sesion del Ayuntamiento del dia 25 de enero del afio 1661, en
vista de la dificultad existenie para decidir a quién correspondia ocupar
la plaza de médico titular en la villa de Archidona, los capitulares deci-
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dieron someter a votacion este nombramiento. El maestro don Juan de
Piédrola merecié el nombramiente al obtener mayoria de votos.

Unos dias mas tarde (Cabildo 30 de enero de 1661), ante una segunda
reclamacién del licenciado Zuifiiga, los Animos se exaltaron y hasta tal
punto gque mejor serd copiar literalmente la parte del acta que a este
asunto se refiere, ya que de la lectura de la misma es como mejor se
puede uno hacer cargo del ambiente que tuvo la solucidn del problema
planteado.

El acta dice asi: “En este Cabildo. don Juan de Medina Conejo,
alealde ordinario, me dio y entregd a mi el presente eseribano una peti-
cion para que la lea al dicho Cabildo, la cual parece ser del doctor Ber-
nardino de ZOfiiga Sotomayor, vecino de esta dicha villa, ¥, habiéndola
leido, por ella parece se pide se revoque el nombramiento hecho de mé-
dico en el maestro don Juan de Piédrola y se le vuelva al susodicho por
las causas y razones que en la peticién alega, y, entendida sobre su pro-
videncia, hubo diferentes pareceres y los oficiales del Cabildo se alho-
rotaron y hubo cuestidn entre don Juan Gonzalez Vicente, alguacil ma-
vor, v Valerio Delgado, regidor, con que no pasd el Cabildo adelante vy
se levantaron los oficiales y su merced el sefior corregidor procedié e
hizo caheza de proceso y prendié a los dichos alguacil mayor y regidor,
como de la causa parece, ¥y de ello doy fe.”

Cuatro dias mas tarde el Cabildo de la villa se vio obligado a reunirse
ante una querella presentada por Zhiliga ante los sefiores jueces de la
audiencia de su excelencia el dugue de Osuna y de Uceda. En un escrito
dirigido al corregidor de Archidona se le pide informacion; el Cabildo
informa lo relatado més arriba y termina diciendo que nombraron a
Piédrola, entre otras cosas, '‘pareciéndoles que el dicho maestro... asis-
tiria con mas seguridad...” (Cabildo 4 de febrero de 1661). -

Esta cuestién quedd completamente resuelta cuando, el dia 14 de
febrero del mismo afio, por una Real Provision de S. M., emanada de
la Real Chancilleria de la ciudad de Granada, se le daba la razén a don
Juan de Piédrola y Aguilera. Esta providencia fue leida ante el Cabildo
de la villa el dia 20 de febrero.

Es natural que la razon fuera el principal motivo para qgue don Juan
de Piédrola saliera ganancioso del pleito, que incluso llegé a motivar el
procesamiento y encarcelamiento de dos oficiales de Cabilde por discu-
tir en la sesi6én de este asunto, caso Unico en la historia de Archidona,
sunque ademas de la razén es posible que influyeran otras “razones”.
Piédrola presentd titulo de nobleza en el Cabildo del dia 25 de septiem-
bre del mismo afo.

En Cabildo celebrado el dia 19 de marzo del afio 1662 se acordd revo-
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car el nombramiento del doctor Piédrola, basandose para ello en la cir-
cunstancia de que el Cabildo no se hallaba “con posibles para dar sala-
rio”. Un mes mas tarde aproximadamente (23 de abril de 1862) se leyd
ante los oficiales de la villa una Real Provisién de la Real Chancilleria
de la ciudad de Granada, ganada por don Bernardino de Zufiga Soto-
mayor, en la cual se obligaba a estos oficiales a pagarle al expresado
médico la cantidad de cuatrocientos ochenta reales que se le debian.

Al afio siguiente —en 28 de enero de 1663— se acord6 nombrar a don
Bernardino médico titular de Archidona, con el szlario anual de ochenta
ducados.

No obstante este nombramiento, algunos afios después hubo de nom-
brase otra vez al maestro Juan de Piédrola, ya que a primeros del afio
1680 (2 de febrero) se revocod el nombramiento de este altimo en favor
del doctor don Pedro Lucaperdiz, médico aprobado por el Real Proto-
medicato y cirujano latino, en quien, segtn los escritos de la época, con-
currian muchas prerrogativas y excelencias de docto y experimentado
en ambasg facultades. También se tuvo en cuenta para el expresado nom-
hramiento las ausencias del doctor Piédrola.

A pesar de tantas ventajas como reunia el nuevamente nombrado,
ya a finales del mismo afio 1680 (1 de diciembre) aparece un nombra-
miento a favor del doctor don Agustin Sedano, con un salario anual de
cuatrocientos reales.

En el Cabildo del dia 19 de marzo del afio 1688, y como consecuencia
de otro celebrado anteriormente, se presentd el problema de si los titulos
que tenia el médico titular don Agustin Sedano eran o no suficientes
“para poder curar”. No habiendo unanimidad de criterios sobre este par-
tieular, se sometid a votacidn si los titulos que exhibia el facultativo
reunian las condiciones exigidas por las leyes v, a la vista de los mis-
mos, casi todos votaron afirmativamente. Como es natural, entre los
votos negativos se contd el de don Pedro de Cardenas y Miranda.

Este apartado termina con una referencia que considero hastante
curiosa; por lo menos bastante diferente de las citadas a lo largo de
lag paginas anteriores y, hasta el presente, inédita, como todas las demés.

La referencia en cuestién es la siguiente: En el Cabildo celebrado el
dia 2 de mayo de 1695 se puede leer, entre ofras cosas, gque “Juan ds
Sevilla, vecino de esta villa, presenté en oste Cabildo un titulo de san-
grador v de flevotominiano dado por Juan Lépez, sangrador de cdmara
de 8. M. v su protobarbero general...”. La villa lo recibié como tal san-

grador, asi como a Francisco Jurado, gque presentd un titulo en los mis-
mos términos que el anterior,
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LOS MEDICOS EN ARCHIDONA
DURANTE LA EDAD MODERNA
(Segunda Parte)

RICARDCO CONEIQ RAMILO

Como parece ser que el signo de los médicos, por lo que a la histo-
ria de Archidona se refiere, ha sido siempre, o casi siempre, el signo de
la discusion, a nadie podri extrafiar que la primera noticia que se dé
sobre estos facultativos en los afios del siglo xvnr sea la noticia de una
discusién que tuvo lugar en el Cabildo celebrado el dia 25 de marzo del
afio 1707. En aquella discusién, que se origind después de que los capi-
tulares eligieran y nombraran muchos cargos de comin acuerdo, se deci-
did celebrar votacién para ver a cuil de los dos médicos residentes en
la localidad correspondia ocupar el cargo de titular.

Llevada a cabo la votacién, el primero de los votantes propuso a don
Francigco de Olivares; el segundo no propuso a ninguno, reservandose
su opinidn hasta que llegara “médico de opinién”; el terero propuse tam-
bién a don Francisco de Clivares; el cuarto, lo mismeo; el quinto y siete
mas se unieron a la opinién del segundo.

Asi las cosas, don Pedro Clavero ¥y Luna, alcalde ordinario por el
estado noble, hizo saber a sug compafieros de Corporacién que los hacla
responsables de los perjuicios gue se pudieran derivar al no admitir como
médico a don Francisco de Olivares, ya que, para mayor desatino al no
guerer admitirlo, se podia asegurar que este facultativo ya habia sido
recibido anteriormente en atencidén a estar revalidado.

En este mismo afio de 1707 (16 de diciembre) ya consta que el mé-
dico del Cabildo era el doctor don José de Mayorgas. Y consta porgue el
expresado médico en la expresada fecha emitié un informe que, por
considerarlo de interés, transcribo integramente: “... visto ¥y recono-
cido, en virtud del auto antescrito, a Esteban de Almohalla el menor vy
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estd padeciendo, como tiene antes declarado, accidente de cuartanas, que
lag tiene desde el mes de agosto, cuya enfermedad es hakitual siempre
gueda por cuanto es rebelde a la curacién y no obstante que se ejercite
todo lo necesario para la sanidad se continia por mucho tiempo y afios,
por que todos los autores aconsejan que hechas las evacuaciones uni-
versales y habiendo usado algunos febrifugos si a éstos no les rinde la
enfermedad se deje del tiempo.porgue suele consistir en porcién de
humor, la cual estd recdndita en las extremidades del vaso (sie),
donde no alcanzan los medicamentos, e insistir en curacién es debilitar
los enfermos sin conocerse provecho alguno, por cuya causa, habiendo
usado los dichos remedios y estando rebeldes dichas cuartanas...”,

En el Cabildo celebrado el dia 26 de junio del afio 1742 se dio lectura
a un escrito sin precedentes en nuestra historia, En el expresado Cabildo
se dio lectura a un “pedimento” de don Narciso de la Torre, medico
revalidado y vecino de la villa, en el cual solicitaba de los oficiales gue,
en virtud del mucho tiempo que llevaba ejerciendo en la poblacidén, ¥
con preferencia en ¢l afio 36, en el cual hubo de experimentarse su buen
comportamiento con motivo de la calamidad que afligié a la poblacion
en la célebre epidemia, se recibiera como médico titular “por tener la
honra de ser criado de esta villa”, sin exigir a cambio ningin interés,
como era costumbre en esta clase de peticiones, ya que le constaba los
pocos medios de gue disponia el Cabildo para estos menesteres.

Los capitulares, teniendo en cuenta los buenos servicios de don Nar-
ciso de la Torre, “su buena capaecidad, literatura y experimentos que de
ella se tienen”, aceptaron el ofrecimiento expresado, haciendo constar
gue ni entonces ni en ningin otro tiempo se le podria asignar salario
alguno.

Una carta fechada el 28 de abril de 1755 y firmada por don Pedro
Diaz de Mendoza, dirigida a los sefiores Justicia y Regimiento de la
villa de Archidona, daba cuenta de que se le ordenaba a don Julidn de
Géngora que del caudal de propios y arbitrios que administraba entre-
gara a don Pedro Pacheco, médico titular de Archidona, ¥ a sus suce-
sores la cantidad de cien ducados de vellén en cada aho en concepto de
pago por la prestacion de sus servicios. Aungue tarde, el Consejo de S. M.
se vio en la necesidad de reconocer este gasto a pesar de darse la cir-
cunstancia, como ya pudo comprobarse en el parrafo anterior, de haber
profesionales dispuestos a trabajar gratuitamente. '

Unos meses mas tarde, pese al salario conseguido, don Pedro Pacheco
fue autorizado para marcharse de la villa, sustituyéndole don Juan Ortiz
Delgado, vecino de Casabermeja (Cabildo 9 de diciembre de 1775).

Al médico don Juan QOrtiz, en la sesién celebrada el dia 1 de abril
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del afio 1767, se le ordend que asistiera y curara a los pobres de solem-
nidad “de balde, sin llevarles estipendic algunc y con el esmero y cul-
dado gue corresponde’.

A primeros del afio 1768 don Juan Ortiz abandoné la plaza de médico
titular. En vista de ello, don Juan Segura solicité la vacante, que, en
Cabildo de 3 de febrero del expresado afio, le fue concedida a medias
nada maés, ya que el acuerdo dice que, haciendo falta en la villa el ser-
vicio de dos médicos, a don Juan de Segura se le concedia una plaza,
cont ¢l haber anual de cincuenta ducados, reservandose otros cincuenta
ducados para el otro médico que habria de ocupar la segunda vacante.

Segln consta en el acuerdo, don Juan Segura fue atendido en su
peticién teniendo en cuenta la necesidad de dos médicos para la asis-
tencia de los pobres enfermos, de la carcel, del hospital ¥y “a sus mé-
ritos”.

Sobre estos 1ltimos nos hablan, entre otros, Narciso Diaz de Esco-
var en su Galeria Literaria Malaguena y el autor de las Conversaciones
Histéricas molagueias, que mencionan los trabajos de don Juan Segura
y Alva sobre las propiedades de las aguas de Fuente de Pledra.

La otra plaza que quedd vacante la ocupd el dia 14 del mismo mes
y afo don Juan Rodriguez Carmona.

En la sesidn celebrada por los capitulares de la villa de Archidona
el dia 6 de enero de 1769 entre otros acuerdos, y después de cambiar
impresiones entre los asistentes sobre las repetidas quejas hechas por
muchos pobres enfermos sobre la asistencia médica que realizaban los
dos médicos titulares, dijeron que se experimentaba “grande omisién en
dichos médicos a causa de que el uno por el ofro (como ambos son obli-
gados) se excusan a la correspondiente asistencia de dichos enfermos,
lo que se da en su perjuicio, y mucho el que cuando necesitan de junta
ge resisten a concurrir, ain pareciéndoles corto el salario..., por todo
lo cual v otras causas que a este Ayuntamiento le constan acordd que
in continenti se les suspenda...”.

A continuacién de este acuerdo puede leerse una instancia firmada
por el vicario de la villa don Lorenzo Guerrero, fray Manuel Martinez,
fray Benito de Aguado, fray Francisco Arrabal, padre Lépez de San
Lorenzo y muchos vecinos de Archidona, rogando a los capitulares que
ya que n¢ han conseguido gue venga otro médico después de haber des-
pedido a los gque habia, gue convencieran a don Juan Rodriguez para
que se quedase, dindole eien ducados anuales teniendo en cuenta sus
*vuchos meéritos.

En Cabildo 27 de octubre de 1770, en virtud de una instancia, se
nombra médico titular de Archidona a don José Carneros y el dia 26
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de septiembre del siguiente afio a don Juan Rodriguez Carmona en vir-
tud de una votacidn llevada a cabo en el Ayuntamiento entre el elegido
y don Juan Segura.

En 6 de septiembre de 1786 don Francisco Sanchez Valiente aceptd
el cargo de médico de la villa de Archidona, imponiendo las dos condi-
ciones siguientes: la primera, que se le habian de dar diariamente vein-
tidés reales de vellén, por 1o menos durante un tiempo de dos meses, vy,
la segunda, gue se le autorizase a cobrar sus visitas y consultas de los
enfermos pudientes,

Unos meses mas tarde, en lag actas del Ayuntamiento de Archidona
se hizo constar el siguiente acuerdo (30 de diciembre de 1786); “En
este Cabildo se vio una cuenta dada por los sefiores don Juan Maria de
Cardenas, teniente de corregidor de esta villa; don José Miranda, alcalde
ordinario por el estado noble, v don Francisco Galeote, personeroc nom-
brado por este Ayuntamiento en el que se celebréd en 16 de octubrs
pasado de este afic para la distribucién de las limosnas, socorro y cui-
dado en la curacion de los pobres enfermos que han padecido la enfer-
medad epidémica de tercianas. Y, enterada la villa en la enunciada
cuenta, acordd aprobarla y, efectivamente, la aprobd... ¥ mediante a
habher observado los sefiores jueces y demés caballeros capitulares que
componen este Ayuntamiento. el particular esmero con qué se han apli-
cado los dos médicos: don Juan Rodriguez de Carmona y don Juan de
Segura, a la curacion de los dichos pobres enfermos, ya en sus respec-
tivas casas y ya en el hospital, supliendo con su desvelo y vigilancia la
falta de otro médico que se necesitaba y no pude encontrarse... y teniendo
también presente que por el acertado método que han lievado en sus
curaciones se han libertado muchos de gque hay noticia que estuvieron
gravisimamente enfermos y, finalmente, se experimenta que, mediante
la Divina Misericordia, en esta villa va extinguida la epidemia, de modo
que, aungue hay todavia algunos enfermos, han cesado las muertes por-
que a beneficio de lag curaciones dirigidas por los nominados dos médi-
cos sanan cuasi todos los que enferman de la explicada epidemia; acordd
que a consecuencia de la oferta que se les hizo en ¢l relacionado Cabildo,
v para que no desmayen en el trabajo que estin realizando y, antes bien,
se alienten y apliquen toda su eficacia a favor de la salud phblica, se les
libre a cada uno la cantidad de un mil quinientos reales de vellén...”

“Teniendo en cuenta su aptitud, arreglada conducta y desinterés”,
en el Cabildo del dia 2 de enero de 1795 se nombré médico titular a don
Silvestre Pérez y Aragdn, acuerdo que no fue obsticulo para gue seis
dias mas tarde se decidiera, por los mismos capitulares, designar como
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médicos de la villa a don Francisco Javier Bailén y & don Cristobal
Rodriguez Buzdén.

Al afio siguiente, don Juan de Segura, don Francisco Javier Bailén
y don Silvestre Pérez, los tres médicos revalidados, solicitaron el cargo
de médice de la villa. Después de conferir largamente sobre este particu-
lar, y de acuerdo con ¢l sindico personero del comtin, se acords designar
para este cargo a don Silvestre Pérez, natural de esta villa, con el sueldo
anual de cien ducados, que era el gue estaba sefizlado por el Real v
Supremo Consejo de Castilla.

Entre finales del sigle XvIIr y principios del xix el Real v Supremo
Consejo de Castilla acordd que el sueldo de los médicos titulares fuera
de cuatrocientos ducados al afio ¥ que en Archidona hubiera dos facul-
tativos. Al principio esta disposicién se cumplio puntualmente, pero
llegado el tiempo de la ocupaciéon francesa el cobro de estas cantidades
se dificultd grandemente por razones faciles de imaginar. Terminada la
ocupacién, y cuando los médicos egperaban eobrar puntualmente sus hono-
rarios, vieron éstos pasar dos afios sin que se les abonara cantidad
alguna, dandose el caso de deberle seis mil setecientos reales a don Fran-
cisco Bailén y seis mil trescientos setenta y cinco a don Silvestre Pérez
en primero de septiembre del afio 1814, Con este motive, y alegando
todas las razones que consideraron oportunas, se dirigieron log expre-
gados médicos al Cabildo de la wvilla, el cual les prometid ahonarles lo
debido cuando dispusieran de dinero para ello.

Por primera vez en la historia de la Medicina archidonesa se dio el
caso de concurrir en la misma persona las dos facultades de médico y
cirujano. La persona en guien concurrieron estag dos profesiones se
llamaba don José Martinez Garcia, el cual presentd ai Cabildo de la
villa —en 8 de febrero de 1817— un titulo de médico y cirujano librado
por el Real Colegio de Cadiz, pidiendo al mismo tiempo ser nombrado
médico de Archidona. El Cabildo acordé que, desde luego, se admitiera
a don José Martinez en el cargo que solicitaba, asignandole cuatrocientos
ducados anualeg, v siempre que a los capitulares se les aclarara la duda
de si era posible que el referido pudiera usar las dos facultades.

Razdn tenian los capitulares al proceder de esta manera, ya que en
un escrito de fecha 29 de marzo del mismo afic se contestd al Ayunta-
miento en los siguientes términos: “Enterada la Real Junia Superior
Gubernativa de Medicina de la exposicidn de V. 5., de 10 de febrero
1ultimo, sobre si don José Martinez Garcia puede o no ejercer la facultad
de Medicina y Cirugia, respecto de que por su titulo se le concede la
facultad de Cirugia-Médica, ha acordado se conteste a V. 3. que el citado
don José Martinez de ningiin modo puede ejercer la Medicina ¢como mé-
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dico y gue en igual caso se hallan cuantos no sean més que cirujanos
latinos, debiendo ser castigados con arreglo a las leyes come inirusos...,
¥, iltimamente, que ¢l expresado Martinez debe ser amonestado y aper-
cibido de que sufrird la pena sefialada si se excede de los limites que
clara y terminantemente le prescribe su titulo...” Este eserito, dirigido
& la “ciudad” de Archidona y a nombre de su alcalde mayor, lo firméd
don Manuel Damiian Pérez.

En la sgesién del Ayuntamiento celebrada el 8 de mayo de 1817 se
dio cuenta a los capitulares de que cinco médicos pretendian ser nom-
brados para la vacante de médico titular que se habia anunciado. Los
cinco médicos se liamaban don Arcadio José Maraver, don Juan Garcia
Carneros, don José Suérez, don Luis del Valle y don Manuel Delgado.
Antes de proceder a la eleceidn se llamé a don Silvestre Antonioc Pérez
“para oirle y que expusiera lo que le pareciere y supiere de lag cuali-
dades, circunstancias y facultades fisicas y morales de los preten-
dientes”.

Una vez que el doctor Silvestre Pérez manifesté cuanto creyd opor-
tuno al caso se sometié a discusién si la eleccién habria de hacerse a
viva voz 0 en secreto, acordandose por unanimidad gue se hiciera me-
diante cédulas. Antes de esta votacién don Manuel Trujillo expuso una
objecién a las “‘conversaciones” que habia en el pueblo sobre este nom-
bramiento de médico y expusc la conveniencia de efectuar previamente
un sorteo, Sin tenerse en cuenta este criterio, efectuada la votacidn, salid
elegido médico titular de Archidona don José Sudrez de Figueroa.

Ocho dias mas tarde este facultativo se dirigia al Ayuntamiento para
comunicar a los capitulares que, agradeciendo el honor gue se le habia
dispensado, se vela obligado a renunciar al cargo, ya que con los ingresos
que iba a disponer no le iba a ser posible “mantener” a su familia.

En el afio 1825 los ingresos que aproximadamente tenia cada médico
de Archidona ascendian a unos treinta y dos reales diarios, sumando los
doce de la titular y los veinte gue le correspondia por las igualas, consi-
derando que el pueblo tenia entonces mas de dos mil vecinos.

El sefior presidente del Ayuntamiento de la villa, en Cabildo cele-
brado el dia 2 de enero del expresado afio, expuso a los concejaleg el
deber que tenian todos de hacer economias y para ello se le hahia ocu-
rrido reducir el salario de los dos médicos “a una cosa justa”. Aunque
el hecho en si no necesita comentario, quiero aclarar lo siguiente: en los
muchos cientos de actas capitulares que he leido hasta la fecha en nin-
guna encontré que se le redujera el salario a alglin funcionario, excepto
2 los médicos.

Y volviendo al expresado acuerdo, los capifulares, por unanimidad,
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dijeron que desde alli en adelante el médico mas antiguo, gue era el que
visitaba los enfermos del hospital, cobraria ocho reales diarios vy que
el mds moderno, por asistir a los pobres en general, inicamente habia
de cobrar seis reales.

Tres dias méas tarde se leyd ante el Cabildo un escrito elevado por
los médicos don Silvestre Pérez y don Luis del Valle, en el cual, pro-
testando del atropello que se les habia hecheo, pedian audiencia ante
la. Corporacién para exponer sus fundadas y justas razones.

La Corporacién municipal contestd en el zentido de negar la audien-
cia, alegando que ya se habia consultado a la superioridad.

Uno de los reclamantes, don Silvestre Pérez, fue el firmante del cer-
tificado que copio a continuacidn y que sirvié para que don Antonio
Segovia fuera exonerado del cargo de alcaide de la carcel: “El infras-
crito, médico titular de esta villa, certifico que Antonio Segovia, vecino
de la misma, adolece muchos afios ha de dolores reumaticos periddicos,
cuyos paroxismos lo suelen postrar en cama por mucho tiempo, sin haber
logrado radical curacion con bahos minerales, ni otros remedios, siendo
tan contingentes sus invasiones gue en cualquier estacién se le presen-
tan, constituyéndose en inseguridad el mejor estado gue aparezes en su
galud; y su consorte también es frecuentemente acometida de un dolor
histérico nefritico que, ademés de su gravedad, incluye larga duracién,
por cuyas causas el referido, ya padeciendo, ya ssistiendo a la citada en
mucha parte del afio, pierde los emolumentos de su trabajo personal y
es acreedor a cualquiera consideracién.”

Ya llevaba don Silvestre Pérez méas de treinta afios ejerciendo la
plaza de médico titular en Archidona (ocho afios solo y los veintidds
restantes con otro compafiero) cuando a mediados del afio 1825 se vio
obligado a dirigirse al sefior intendente de la provincia de Malaga, hacién-
dole saher cue llevaba varios afos encontrando dificultades para gue
el Ayuntamiento abonara sus salarios y que ultimamente no conseguia
gue le abonaran los cinco mil guinientos reales que se le adeudaban, ya
que el alcalde mayor cada vez que se le reclamaba esta cantidad se limi-
taba a contestar que no disponia de fondos.

Cerca de un afio mas tarde (Cabildo 6 de julio de 1826) don Luis del
Valle y don Silvestre Pérez de nuevo se vieron obligados a reclamar el
pago de sus honararios de dieciocho meses que se les debian en sus sala-
rios, alegando gue aunque el aiio anterior se les incluyd en la libranza
general por la correspondiente junta de propios no se cumplié la orden
por el tesorero, con el pretexto de no disponer de existencias.

A principios del afio 1827 (7 de enero) tres médicos pidieron la plaza
gue habia quedado vacante por muerte de don Luis del Valle. En acuerdo
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del mismo dia se le concedid a don Narciso Cano Castille. Aproximada-
mente un mes més tarde {en 22 de febrero) también tomd posesion don
José Suirez, sin gue se especifigue la causa que motive la vacante que
el expresado empezd a ocupar,

Dos afios después (23 de enero de 1829), ante una comunicacién que
recibid el Ayuntamiento y Junta de Propios de la villa en el sentido de
que por parte del sefior subdelegado de Propios de la provinecia se orde-
naba. el pago de lo que se le debia a don Narciso Cano hasta finales del
pasado de diciembre, este organismo se excuso del apremio a que se
le conminaba, alegando que el Ayuntamiento no les habia prometido a
loz médicos sueldo alguno y, ademds, otras razones que seria impropioc
reproducir en su totalidad. Una ingtancia presentada al sefior intendente
de Propios por don José Suarez de Figueroa y Martel en nombre de su
padre, médico titular de la villa, y leida ante el Ayuntamiento pleno el
dia 9 de octubre de 1829, nos informa que al referido médico se le debian
dos mil doscientos reales de velldn, a razén de doce reales diarios. El
dia 3 de noviembre se le vuelve a ordenar al Ayuntamiento que pague
al expresado médico y el dia 11 del mismo mes y afio acuerdan otra vez
lo mismo, sefial de que hasta entonces de nada habian servido las recla-
maciones y las drdenes del sefior infendente.

Aunque parezea increible, en el dia 13 de dieiembre del afio 1830 aun
estaba por resolverse esta cuestidon. En esa fecha el subdelegado de Pro-
pios puso un plazo de tres dias para que se abonasen las cantidades gue
se le adeudaban al expresado don José Sudrez de Figueroa.

A partir de esta fecha aumenta el nimero de reclamaciones de los
médicos titulares de la villa sobre cantidades que se les adeudaban y
se hace constar que ningunos otros funcionarios del Ayuntamiento recla-
maron durante estos afiog en la forma gque lo hicieron los facultativos.
Aunyae resulte tal vez machacona la exposicién, merece la pena citar
los incidentes de estas reclamaciones y protestas, para poner de relieve
las injusticias cometidas en las personas encargadas de la defensa de la
salud.

Un eserito fecha 12 de julio de 1831 : el subdelegado de Propios repite
la orden de que se le abonen a don Narciso Cano del Castillo los salarios
correspondientes a los afios 1829 y 1830, amenazando a los capitnlares
con multarlos con cincuenta ducados si no cumplen la orden en el plazo
de guince dias.

Otro escrito fecha 27 de septiembre de 1831, también de! subdelegado
de Propios y Arbitrios, amenazando con multar al Ayuntamiento con
cien ducados sl no le pagan a don José Suarez log salarios de los anos
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1829 y 1830. E1 7 de octubre contesta la Corporacién en el sentido de
abonarle trescientos reales y el resto “poco a poco”.

En 13 de agosto de 1832 se leyd ante el Cabildo una instancia que
merece [a pena copiarla integramente: “Don Narciso Cano del Castillo,
vecino y médico titular de esta villa, a VV. S8., con el debido respeto,
expone: Que estindole adeudando dos mil novecientos cuarenta y seis
reales de su salario, correspondiente al afio 1830; cusafrocientos ducados,
total del que se devengd en el afio 1831, y doscientos ducados, ya ven-
cidos, del corriente, se le despacharon libramientos en el mes anterior
contra la depositaria de Propios por todas las referidas cantidades y
Iuego que le fueron entregados se le previno los conservara, sin presen-
tarlos en la depositaria, per que no podia tener efecto el pago, lo que
es muy extrafio porque ello mismo demuestra que sélo se trata de entre-
tenerlo. El destino del exponente le ofrece un trabajo incesante gue le
prohibe atender a ninguns otra clase de industria para su subgistencia,
que depende exclusivamente de los productos de él, por cuya razdn, pri-
vandole de sus justos honorarios, es exponerlo a perecer, ademis de gue
no hay justicia por concepto alguno para gue se falte a lo que con tanta
solemnidad esta tratado...” A la vista de aquel escrito acuerdan pagarle.
Lo mismo que e! dia 17 de noviembre de 1832 acuerdan pagar a don
José Suirez los “ocho mil y més reales” gue se le debian cuando hubiera
fondos en el caudal de Propios.

Otra instancia hecha el 17 de noviembre de 1832 demuestra que a
don Nareiso Cano se le debian once mil setecientos cuarenta y sels reales,
que no se le pagaban pese a los muchos acuerdos, pese a que la situa-
cidn econdmica del expresado se estaba perjudicando con la demora en
el pago de sus haberes, pese a que don José Suarez habia abandonado
la plaza en vista de gue no se le pagaban las cantidades que legitima-
mente le debian y pese a que el médico titular estaba dispuesto a cobrar
aunque ‘“fuera asignindole alguna finca” para cobarse de los arrenda-
tarios en las rentas que éstos habian de pagar al Ayuntamiento.

Este Ayuntamiento acordé que para la cobranza de los atrasos expre-
sados se asignaran las rentas de la dehesa de la Hoya, para empezar a
cobrarlas por el dia de Santiago de aguel afio.

En vista de que a principios del afo 1833 (24 de marzo} seguian las
protestas de don Narciso el subdelegado ordend que se le asignase la
renta del aguardiente, el producto de la media fanega y las alcabalas de
los vecinos. Bl 18 de abril se repite el oficio y el 18 de mayo acuerda
¢l Ayuntamiento darle la mitad de la media fanega y la mitad de Ia
renta del aguardiente. Todo esto importaria unos cuatro mil doscientos
setenta ¥ un reales.



Resumiendo, las reclamaciones de don Narciso Cano constan en 25
de febrero de 1833, en 11 de octubre de 1833, en 14 de octubre del mismo
afio, en 28 de octubre del mismo afio, en 28 de abril de 1834, en 9 de
mayo del mismo afio, en 21 de enero del aho 1836, en cuya fecha se
leyé una orden del sefior gobernador civil de la provincia en la que se
comunicaba al Ayuntamiento se vendiera en publica subasta una de las
hazas del llane de Juan de Jaén para pagarle los atrasos, En 7 de febrero
de 1837, en 19 de diciembre de 1837 y en 1 de diciemhre de 1842 volvie-
ron a repetirge las reciamaciones.

A principios del afio 1849 hubo de fallecer don Narciso Cano, no se
sabe si habiendo conseguido cobrar la totalidad de todos sus atrasos o
quedando acreedor del Ayuntamiento; de todas maneras, su nomhre figu-
rard siempre en la historia loeal de Archidona como simbolo de la cons-
tancia en reclamar lo que en justicia y debide a su trabajo se le adeudd
durante toda su vida por haber tenido el valor de haber ejercido el cargo
de médico titular en la villa de Archidona.

A mediados del afio 1834 (25 de junio) hubo sospechas fundadas en
la villa de que algo anormal ocurria en lo referente a la sanidad. Los
vecinos estaban alarmados poer haber ocurrido varias muertes casi repen-
tinas y, en vista de esta situacién, el sefior presidente del Ayuntamiento,
de acuerdo con los capitulares, con objeto de aclarar si aquellas muertes
tenian relacion con las de los pueblos circunvecinos, decidié recibir infox-
macion de los médicos de la localidad, quienes informaron lo que sigue:
“Aquellas muertes, sin embargo, que presentaron sintomas anormales
0 (ue merecen alguna observacién fueron acaecidas en sujetos que desde
su tierna edad jamés habian observado las leyes saludables de una
buena higiene, pues enteramente estaban entregados a los vicios més
destructores..., mas repitieron que giempre se adornaron con sintomas
sospechosos, pero insuficientes, para declarar a este pueblo de epidémico
v sin remitirse a una escrupulosa observacién...”

El Cuerpo Capitular en aquella ocasidén acordd dirigirse al gober-
nador pidiéndole que autorizara gastos extraordinarios, publicar un bando
y dar el cargo de médico titular a don José Ldpesz.

En Cabildo celebrado por la villa de Archidona el dia 19 de mayo
de 1837 se tomd, entre otros, el acuerdo de solicitar de la superioridad
la supresién de las dos plazas de médicos titulares, basindose en que
eran “innecesarias vy quizds perjudiciales”. La primera razén la argu-
mentaron en el sentido de referirse a las igualas que percibian los facul-
tativos y la segunda en la influencia “perversa’ que podian ejercitar en
ciertas clases... No obstante esta decisién, estuvieron dispuestos a que
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quedara una sola plaza, con seis reales diarios y a cargo de don José
Lépez, que era el menos dudoso, politicamente hablando.

En 23 de diciembre de 1842 hubo dos solicitudes para ocupar la
plaza vacante de médico titular. Los dos solicitantes fueron don Barto-
lomé Diaz Molina y don Manuel Liceras Bermidez. El Cuerpo Capitular,
después de estudiar las proposiciones, acordé conceder la vacante al
segundo de los citados, ya que se daban en él las circunstancias de ser
médico y eirujano al migmo tiempo vy la no menos importante de haber
obtenido mayoria de votos en la eleccidn correspondiente. En aguella
ocagion el capitular don Antonio Sevilla dijo que “por razones poderosi-
simas” que le asistian era de la opinién de que de aquella vacante y de
la titular, que ccupaba don Narciso Cano, se hicieran tres partes y que
una de ellas fuera para don Bartolomé Diaz Molina y que a cada uno
de los tres se le asignaras un suelde diaric de una peseta.

Unos afios mas tarde, el dia 31 de diciembre de 1845, don Manuel
Liceras presentd su renuncia al cargo y esa plaza fue ocupada por don
Luis del Valle. En 10 de febrero de 1848&, por muerte de don Antonio
Lara, se nombréd interinamente de médico titular a don José Luciano
Miranda, con el sueldo de seis reales diarios. El dia 23 del mes siguiente
se concedid la plaza en propiedad al facultative citado, con el haber
anual de dos mil doscientos reales.

El primer dato que consta sobre la division del pueblo en distritos
médicos corresponde al afio 1854. En ese afio, y en el Cabildo celebrado
el dia 18 de mayo se dio cuenta g la Corporacién del Real Decreto del
dia 5 de abril por el cual se autorizaba la creacién de partidos médicos,
cirujanos y farmacéuticos en Archidona, ¥ una vez estudiada la cues-
tidn por los asistentes y considerando lo que podria gravar los intereses
municipales el establecer en la villa dos partidos de primera categoria
acordaron gue fueran de segunda los dos que al presente existian y que
el pueblo se dividiera en dos partes a estos efectos, siendo la linea divi-
soria la sefialada por la calle del Colegio y sus prolongaciones hasta la
sierra ¥ hasta la huerta del Conde.

En la sesién del Ayuntamiento del dia 20 de abril de 1865 se dio
cuenta a la Corporacién de un oficio del seflor gobernador civil de la
provincia, de fecha 6 del mismo mes, en el que entre otras cosas ordenaba
que los concejales asistidos de! doble nimero de mayores contribuyentes
fijara el nimero de plazas de médicos, cirujanos y de farmacéuticos, asi
como las condiciones en que habrian de llevarse los servicios. En aguella
ocasién se convino lo siguiente: que el niimero de médicos eirujanos fuera
tres, que el sueldo anual fuera de cuatro mil reales de vellon, que este
sueldo anual fuera abonado por trimestres vencides y de los fondes
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municipales, que los médicos tendrian la obligacién de asistir gratuita-
mente doscientas familias pobres cada uno de las ochocientas cincuenta
flue habia en Ia poblacion, que por cada familia més de estas doscientas
se le aumentaria el sueldo en veinte rezles, que podria variarse el padrdn
durarnte el afio, que guedaban obligados al desempefio de los deberes sani-
tarios de interés popular que ordenara el sefior gobernador civil v que
también tenian el deber de auxiliar a la Corporatién municipal en cuan-
tas cogas fueran de su competencia.

El contrato que se hizo en aquella ocasion tenia una validez indefi-
nida y entre los varios aspectos que abarcaba se inciuia el de que los
médicos no podrian salir de la villa sin permiso expreso de la autoridad
municipal, a menos que fuers para asistir a un enfermo dentro del tér-
mino, y que en las ausencias dejaran sustituto a su costa.

En el Cabildo del dia 30 de diciembre del afio 1866, ante una instan-
cia presentada por don Adolfo Serna Morales, en la cual solicitaba una
plaza de médico titular, el Ayuntamiento de Archidona no tuvo incon-
venlente en acceder a la peticién a pesar de que para ello tuvieron que
destituir a don Luis del Valle, El pretexto fue que este 0ltimo no era
médico y cirujano.

En la sesién del dia 21 de abril de 1867 se presentd una curiosa cues-
tién de policia sanitaria mortuoria en el sentido de que desde entonces
en adelante los médicos titulares tendrian obligacién de reconocer los
cadaveres antes de proceder a la certificacién de la muerte.

Cuatro concejales de log asistentes propusieron que, en vista de que
a. los médicos se les habia subido recientemente el sueldo, esta labor sani-
taria deberian llevarla a cabo gratuitamente; otrog dos concejales con-
sideraron innecesario el expresado reconocimiento; otro que, siendo el
trabajo “penoso”, que se les abonara; el regidor sindico, ofre regidor
més vy el presidente propusieron lo mismo, pero este Gltimo, viendo la
falta de acuerdo, propuso se consultara con el sefior gobernador.

Kl dia 11 de agosto de 1867 se leyo la contestacidn de la primera auto-
ridad de la provincia: en la cual contestacion decia que no era preciso
el certificado de defuncién extendido por el médico para proceder g la
inhumacién de los cadAveres ¥y que, por otra parte, los médicos titulares
no tenian obligacién de verificar gratuitamente los reconocimientos.

No cbstante lo escrito anteriormente, en ia sesién del 29 de septiem-
bre de 1867 se dio cuenta de un oficio del gobernador en el que ordenaba
al Ayuntamiento se abonaran a los médicos titulares los honorarios por
los reconocimientos. Después de mucho discutir y abenar opiniones para
Justificar la falta de pago los capitulares acordaron no pagar y recurrir
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al gobernador. En la sesion del 15 de noviemhbre de nuevo el gobernador
ordend se pagaran los honorarios expresados.

En 1868 (5 de mayo) los dos médicos titulares de Archidona que en
aquellas fechas desempefiaban los dichos cargos se conformaron en dis-
tribuirse el trabajo entre los dos, pese & haber en aguel tiempo sete-
cientas familias pobres en el padrén de la Beneficiencia, con el sueldo de
cuatrocientos escudos y renunciando zl beneficio de aumento de sueldo
por aumento de familias. Los dos médicos se llamaban don Adolfo Serna
y don José Palomero Cea.

De nuevo en el afio 1869 (2 de agosto) se volvid a insistir sobre el
Reglamento de la Beneficiencia Municipal de Archidona y en esta oca-
sion se aprobd lo siguiente: 1." Declarar la villa de Archidona partido
médico de primera clase por exceder de quinientos noventa y nueve el
nimero de vecinos gue habitaban en elia y de acuerdo con el articulo 6.°
del reglamento correspondiente; 2.* que los médicos titulares asistieran
gratuitamente a log pobres; 3.° prestar servicios sanitarios de interés
general; 4.° auxiliar con sug conocimientos a las autoridades locales y
provinciales cuando para ello fueran requeridos; 5.7 prestar servicios
de urgencia encomendados por el gobernador, aunque después se les
remunerara... Kl iltimo de los articulos decia asi: ... puede concedér-
sele a éstos hasta dog meses de licencia al afic y cuatro por motivos de
salud, siempre que pongan de su cuenta otro facultativo”.

En 1a sesidn del dia 30 de junio de 1883 se nombraron interinamente
tres médicos titulares de Archidona: los citados Serna y Palomero y
don José L. Sanchez Pagirana. Estos nombramientos se prorrogaroen por
cuatro aflos ¥ con el haber anual de novecientas noventa pesetas, en una
reunién del Ayuntamiento y asociados celebrada el dia 10 de agosto
del mismo afio.

En 1 de noviembre de 1885, por muerte de don José Palomere Cea, se
nombra a don Manuel Palomero Moreno y el dia 4 de mayo del siguiente
aflo se destituyd a este ltimo, poniendo en su lugar a don José Cano
Luque y a don José L. Sénchez Pastrana.

Y, como final de este ya demasiado largo capitulo referente a los
médicos, de una manera resumida se cuentan a continuacién los inci-
dentes de estos profesionales en Archidona y en los dltimos del siglo xx.
El dia 1 de julio de 1894 dimite don Adolfo Serna y se nombra a don
Miguel Gonzalez; el dia 27 de febrero de 1808 dimite don José L. San-
chez Pastrana; el 2 de mayo del mismo afio se separa del servicio al
médico fitular don Miguel Gozalvez por haber obtenido ocho votos en
conira; en aguella misma sesién nombraron a don Adolfo Serna y a
don José Cano en los lugares de Sdnchez vy Gonzalez, respectivamente.
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Y para que nade falte a esta crdnica, en la que se ha tratado de
referir los sucesos mas importantes relacionados con los encargados de
prevenir y curar las enfermedades de los archidoneses que vivieron
durante los cuatro Oltimos siglos, diré que en el Cabildo del dia 20 de
febrero de 1645 se presenté una peticién suscrita por Mareos de Quin-
tana, galudador, pidiendo gue se le diese vecindad en la villa: “FE vista
por sus mercedes dijeron gue lo recibian y recibieron por tal vecino por
ser tan importante a la villa por la falta que hay de saludador.” Acor-

daron también no ponerle ningdin impuesto por el beneficio gque suponia
su estancia para los vecinos.

Nota.—RBibliografia a disposicion del que la solicite.
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LOS FARMACEUTICOS EN ARCHIDONA
DURANTE LA EDAD MODERNA

RICARDO CONEJO RAMILO

Sobre este interesante aspecto de la historia moderna de Archidona
pocos son los datos que he encontrado, pero, con ser éstos escasos, no
dejan por eso de ser interesantes; se relacionan seguidamente, apenas
sin comentarlos, ya que la lectura de los mismos sugerird a cada lector
lo que considere méas a propdsito,

La primera referencia que sobre el arte farmacéutico he encontrado
en los libros capitulares gue se conservan en el Archivo General del Ilus-
tre Ayuntamiento de Archidona, correspondiente al siglo xvi, es un
acuerdo del Cabildo, Justicia y Regimiento de la villa, en la reunién que
celebraron el dia 26 de abril del afio 1604, ¥ due, copiado literalmente,
dice asi; “Otrosi, acordaron que atento que en esta villa hay sélo una
botica, la cual esta falta de medicinas por que el boticario no tiene dine-
ros para proveella, y por obviar el dafio gue por semejante causa podria
suceder a esta villa conviene que con mucho cuidado la dicha botica se
provea de medicinas y para que tenga efecto se procuren entre los veci-
nos cincuenta ducados prestados que se entreguen al dicho boticario
para que los emplee luego en medicinas buenas y convenientes...”

La segunda noticia también corresponde al siglo xVII; nos la propor-
ciona el acuerdo del dia 25 de julic del afio 1625. En esta ocasidn, y
seguramente porque nadie gueria ocupar el henroso cargo de botieario
en la villa de Archidona, acordaron sefialar un salario minimo de diez
mil maravedis a Roque Cerralbo, vecine de Granada, que se habia venido
a la villa para ocupar este cargo. En el acuerdo se explica: “Dijeron que
en esta villa hay necesidad de botica por la falta de medicinas que en
ella hay...”

En el Cabilde celebradoe el dia 6 de abril del afio 1642 se acordd noti-
ficar al boticario Cristébal Ximénez gue no vendiera a vecino algunc
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de la villa “medicinas ningunas de su botica y la cierre, atento a que
se le ha notificado otros dias antes para que la provea de lo necesario
v la tenga ahierta y piblica v no lo ha hecho...”. Aparte de lo anterior,
a Cristébal Ximénez se le notifico que desde entonces en adelante el
boticario de la villa seria Lazaro Cerralbo.

En el mismo afio 1642, y en la reunién que celebré el Cabildoe, Justicia
y Regimiento en la villa de Archidona el dia 9 de septiembre, se leyd
una peticién del eitado boticario Lazaro Cerralbo en la que golicitaba le
fuera sefialado el salario por los vecinos de la villa en cantidad de cin-
cuenta ducados. Después de la discusién correspondiente acordaron gue
"ohligdndose a tener abierta continuamente la hotica y proveida de todas
las medicinas que los médicos ¥ cirujanos que hubiere en esta villa acos-
tumbran a gastar en log enfermos y heridos le dardn, por ayuda de
costa, €l que sea libre y exento de todas las cargas concejiles y puhli-
cas...”. :

Se desprende del acuerdo tomado en el dia 14 de marzo de 1686 que
el problema de la farmacia en Archidona era un problema de dificil solu-
cién. Este acuerdo es redactado en la forma siguiente: “Dijeron gque por
cuanto en esta villa hay sélo un boticario, que lo es Francisco Zorrilla,
y se tiene noticia que en su botica faltan diferentes medicinas a cuien
las busca, ademdis de que, como es solo, despacha muy caro y no guiere
despachar a algunas personas si no es a la hora que es de su parecer y
aunque llamen de noche en casces fortuitos no quiere abrir..., por cuyvas
causas es necesario se busque boticario gue asista en esta villa...”

Nombraron por diputado para este menester a don Rodrigo de Esco-
bar y Porras.

Otra noticia que sobre los boticarios de Archidona voy a referir, en
esta ocasidn corresponde al titulo de Agustin Cano, que, siendo nom-
brado para ejercer como hoticario en Ia villa de Archidona, presentd su
credencial ante log concejales de la villa, los cuales mandaron quedara
copia en el libro capitular correspondiente.

Dicho titulo dice asi: “Nos, los doctores don Manuel Martinez de la
Praga, primer médico de 8. M. ..., mediante que Agustin Cano, natural
de la villa de Archidona..., que es un hombre de buena estatura, con
una, cicatriz debajo de la oreja izquierda, picoso de viruelas y pelo cas-
tafio oscuro..., el susodicho ha sido examinado y aprobado del referido
arte de hoticario.”’

Este titulo fue concedido en Madrid el dia 20 de junio del afio 1769.

Dieciocho afios mas tarde, el dia 7 de agosto del afio 1788, la villa
de Archidona nombré boticario a Francisco de Tore Lopez,

En la sesién del Ayuntamiento correspondiente al dia 20 de marzo
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de 1865 se acordd que, en vista de que el nimero de vecinos pobres en
la villa era de ochocientos cincuenta, seria conveniente ilamar a los mé-
dicos-cirujanes de la localidad con objeto de ponerse de acuerdo sobre
el niimero de plazas que era necesarlo crear y al mismo tiempo ponerse
de acuerdo también sobre lo que el Ayuntamiento deberia abonar a cada
uno de los titulares que las desempenaran. Presentes estos facultativos
manifestaron gue se conformaban con la cantidad que el Ayuntamiento
les asignara; éste acordd asignar cuatro mil euatrocientos reales anuales
a cada uno de los médicos encargados del servicio. A continuacidn, y en
la. misma sesion de la Corporacién municipal, se llamé a los dos farma-
céuticos titulares, quienes aceptaron el acuerdo de suministrar todos los
medicamentos gue fueran necesarios a los pobres v a los acogidos en
el Hospital de Beneficiencia por la cantidad de wmil quinientos reales
anuales.

A pesar de que esta cantidad no se puede considerar excesiva, dosg
aflos mas tarde log boticarios expresados, que eran don M. Moreno Cano
y don Jacinto Gutiérrez Astorga, se vieron en la necesidad de recurrir
al Ayuntamiento con objeto de gue se le abonaran las cantidades gue
se les adeudaban por haber suministrado medicamentos en la forma que
anteriormente quedd indicada.

El dia 3 de noviembre de 1878, “por el sefior alecalde de distrito don
Ger6nimo Checa y Checa, se expuso que, segin se acordd en sesidn de
27 de octubre, debia procederse al nombramiento de la oficina de fayrma-
cia municipal, que habia de facilitar medicinas a los pobres, y gue para
ello creia conveniente hacer comparecer a los establecidos en ésta y
optar por aquella que méis beneficios hiciera por precio y tarifa’.

De los tres que comparecieron, el primero prometid hacer una rebaja
del 25 por 100, el segundo de un 15 por 100 y el tercero un 30 por 100.
Conforme al criterio establecido de no tener en cuenta nada mas gue
la economia es natural gue se eligiera al tercero de los expresados. Tal
vez por no quedar satisfechos con esta resolucién siete dias mds tarde
uno de los farmacéuticos reclamd al Ayuntamiento tres mil doscientos
cuarenta y siete reales por los medicamentog dados a los pobres durante
los meses de julio, septiembre “y parte del de la fecha”. En la misma
sesién otro farmacéutico ofrecid hacer una rebaja del 40 por 100. No
se tuvo en cuenta este ofrecimiento, considerando que ya habia guien
estaba nombrado para el cargo.

Seguramente por este motive don Jacinto Gutiérrez Astorga, el dia
17 del mismo mes y afio, reclamd al Ayuntamiento sesenta mil doscientos
noventa y ocho reales con noventa y cinco céntimos, cantidad a que
ascendia la cuenta desde la creacién de los partidos médicos.
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Las dos dltimas boticas que he enconirado sobre este apartado y refe-
rentes al siglo Xix corresponden a los afios 1879 y 1887. La primera es
del dia 27 de julio y en ella se dice ge los tres farmacéuticos estable-
cidos en Archidona den todos los medicamentos que necesiten los pobres
por la cantidad de tres mil reales anuales a cada uno. La segunda, del
21 de agosto, subiendo esta cantidad a tres mil pesetas —entre los dos
que hahia entonces—, “comprometiéndose a despachar todos los medi-
camentos gue se receten por los médicos fitulares, con inclusidn de espe-
cificos”,

Terminaremos este capitulo haciéndonos esta pregunta: ;en cuanto
habria que fijarse actualmente esta cantidad, incluyendo, como dice el
acuerdo, los especificos 7 La contestacidn a esta pregunta no corresponde
en este lugar.

Nota.—Bibliografia a digposicién de quien la soliclte.



LOS CIRUJANOS Y LAS MATRONAS EN
ARCHIDONA DURANTE LA EDAD MODERNA

RICARDO CONEJO RAMILO

La primera noticia que he encontrado sobre este particular corres-
ponde al afio 1657 y esti reflejada en el acta del Cabildo celebrado el
dia 11 de noviembre del expresado afio. En aguella memorable ocasion
los capitulares asistentes al Cabildo “dijeron que por cuanto por parte
de Simdn de Padilla, cirujano, vecino de la ciudad de Antequera, se ha
pedido a este Cabildo que revelandole de cargas concejiles y personales
se vendria a vivir a esta villa con su casa y familia v atendiendo este
Cabildo a lo util y provechoso que serd a los vecinos el que dicho cirujano
se venga a vivir, por la necesidad y falta gue hay de cirujano, acordaron
que viniéndose el susodicho y familia a vivir se le guarden todas las
honrag y franquezas que se le deben guardar por razén del dicho su

oficio y relevandole de todas las cargas concejiles y personales, y asi lo
acordaron...".

Mas de un siglo hubo de pasar para que quedara reflejada en los
capitulares alguna otra informacién sobre este extremo. Esta segunda
informacién la facilita el Cabildo celebrado el dia 1 de febrero del aila
1779, que en la parte que se refiere a este extremo dice asi: “En este
estado, por el sefior Francisco Esteban de Alava, sindico del comidn de
esta villa, se hizo presente que le consta la gravisima necesidad que
padece este vecindario por la falta de cirujano gue se experimenta, pues
ninguno hay aprobado que asista y cure a los muchos enfermos que cada
dia adolecen asi en el easco de este pueblo como en los partidos y luga-
res de su jurisdiceidn, de enfermedades pertenecientes & la eirugia, razén
por gue son muchos los que perecen cada dia por falta de curacidn, a
que se agrega el que si ocurre algin herido no hay cirujano aprobado de
que puedan valerse los seflores jueces para la curacién de ellos ni para
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practicar los reconocimientos y diligencias conducentes a la justificacion
de los delitos y gravedad de ellos...”

En Cabildo de 18 de junio de 1783 se nombra cirujano de la villa de
Archidona a don Angel Ballejo, que era cirujano latino. Este nombra-
miento se hizo a peticién del interesado y sin sueldo hasta que la auto-
ridad decidiera sobre este particular.

En urno de los primeros afios del sigle xIX el sindico personero de
la. villa se dirigid a los componentes del Ayuntamiento, haciéndoles saber
que el pueblo se componia de dos mil vecinos, que tan sblo habia en la
villa un “facultativo quirirgico”, que éste, “por su habilidad notoria y
ser amante de la Patria”, llevaba asistiendo a los archidonenses desde
haeia dieciocho afios “con el mayor celo y caridad”, pero gque si no {enia
dotacién, al no pagarle las curas gue hacia, encima se le gravaba con
mucho trabajo, por lo cual habia decidido abandonar su profesién. Fl
sindico propusc a los capitulares que le asignaran algin sueldo, pero los
capitulares dijeron que lo més que podian hacer era proponer este sueldo
a la aprobaciéon de la autoridad.

Un escrito redactado once afos mas tarde decia asi: “El Ayunta-
miento y sindicos del comin de la villa de Archidona, provincia de la
ciudad de Malaga, postrades a L. B. P. de V. M,, con el més profundo
respeto dicen que componiéndose este pueblo, con sus aldeas del Sau-
cedo, Trabuco y Partide de las Algaidas, calles de él, de dos mil veci-
nos, carecen de un cirujano gue cure y asista a los pobres del Hospital,
carcel v deméas de esta villa, asista a los reconocimientos de los mozos
en los sorteos, heridos, muertes y otrasg operaclones que ocurren, pues
aunque hay uno...” Resumiendo, pedian autorizacién para darle de
sueldo 2l cirujano trescientos ducados anuales.

Un escrito fecha 3 de junio del afio 1828 dijo a los capitulares
algo tan interesante gue considero necesario transeribirlo a continuacién
y tal como se presentd al Ayuntamiento: “Sefiores del Ayuntamiento de
esta villa: don Joaguin Conejo, sindico de ella, a VV. 83, con la debida
consideracién, en desempefio de su destino, manifiesta un hecho gue hasta
de presente se ha mirado con indiferencia y que por los perjuicios que
ocasicna al comin de vecinos exije la humanidad se remedie. Notorio
es que teniendo esta villa dos médicos tifulares, dotados cada uno con
cuatrocientos ducados anuales, carece de cirujano v no fiene sefialada
pensidn para uno gue desempefie esta plaza; éste es el hecho y las funes-
tas consecuencias las voy a demostrar.

Lz dotacidén que se da a los médicos titulares no es tanto remunera-
cion de los servicios que prestan a los Ayuntamientos y Justicias cuanto
satisfaccion de los que hacen al comin de vecinos pobres y ayuda de
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costa para que los profesores puedan subsistir edmoda v decentemente.
Supon, pues, dos cosas: 1.* que e] vecindario no es suficientemente rico
para mantener con decoro al médico, y 2.* gue el comlin de vecinos es
pobre ¥ no puede pagarle los honorarios. 3i esto es asi, como no puede
dudarse, supueste que hay dos plazas de médicos dotados es preeiso
inferir que en esta villa excede en mucho la clase menesterosa a la
pudiente v si los indigentes son tantos que es necesario dotar dos médi-
cos para que les asistan en sus dolencias interiores ; como es que no se
ha pensado en socorrerlos cuando se ven afligidos con un mal externo ?”

El escrito del cual se estd dando euenta prosigue de la siguiente
manera:

“iBon invulnerables?, ; tienen el privilegio exclusive de estar excep-
tuados de padecerlo o dejan de ser pobres cuando adolecen de una herida
u otro dafio semejante? Si el pobre no puede pagar al profesor gue le
asiste en una enfermedad interior, que, por lo regular, es de corta dura-
cién y poco dispendiosa, ;cdmo podra pagar al que le cure otra exterior,
casi siempre larga y de muchos gastos? De ningin modo, morira o ten-
dra que irse a curar a otro pueblo, como ha sucedido mis de una vez.

“No esg éste el mal Unico —continfia la exposicidn del sindico—, hay
un Hospital de pobres en esta villa que no tiene cirujano, los enfermos
carecen de auxilios y mueren sin curar. El Ayuntamiento, que tiene dos
médicos a quienes consultar en casos necesarios, no tiene cirujano que
deba servir cuando le sea 0til y el ministerio judicial carece de profesor
habil que socorra a los heridos en casos de oficio y de quien practigue
un reconocimiento en un cadaver. Ofenderia la sabiduria de tan ilustre
Corporacién si acumulase mas hechos para probar lo perjudicial que es
al plblico el que no haya cirujano titular dotado...”

Como respuesta a este escrito lo Umico que he encontrado ha sido
un documento, de fecha 22 de agosto del mismo afio, dirigido a la Cor-
poracién municipal por la Secretaria del Real Acuerdo y firmado por don
Manuel Maria Segura, en el cual se solicitaba al Ayuntamiente amplia
informacién sobre la posibilidad de crear una plaza de cirujano en la
villa de Archidona: “Muy ilustrisimo sefior: don Joaquin Suérez, ciru-
jano, ... procedente del Real Colegio de Barcelona, ante V. S. con ¢l debido
respeto expone gue habiendo llegado a su noticia el hallarse vacante. .,
el exponente con todos los requisitos que previene la ordenanza de ciru-
gia para este efecto y desando optar a ella con los mismos pactos y con-
diciones gue mis antecesores...”

Seguramente este aspirante a la plaza de cirujano de la villa de
Arehidona, queriendo aportar méritos para conseguir su objeto, junta-
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mente con su instancia remitidé un papel impreso que por su curiosidad
copio en parte a continuacion:

“Cirugia. Aviso al pablico. Don Joaquin Suarez, profesor de cirugia,
aprobado por el Real Colegio de Medicina y Cirugia de Barcelona, se ha
dedicado con aplicacidén y constancia por espacio de algunos afios en la
curacién de lupias o lavanillos, fistulas de ojos, vulgarmente rijas, y la
clarosis de la vista, herpes y mal sifilitico o eus veneris rosela o flujo
blanco a las mujeres que lo padecen, tumores friog, dolores vy propina
exteriormente medicamento especifico para la curacidn del estérico a
quienes lo padecen, con felices resultados, y practica todas las opera-
ciones relativas a su facultad con la maestria y decoro correspondientes;
admite consuitas verbales y por escrifo con sus comprofeesores, si asi
lo exijen los interesados, y también prepina medicamento para conser-
vacién de la vista; y deseando ser 1itil a la humanidad doliente y emplear
el fruto de sus estudios en su alivio invita a las personas de ambos sexos
que padezcan dichas enfermedades a que se presenten en la Posada de
San José, de esta cindad. Lucena.” (El nombre de la posadz y el de la
ciudad estdn escritos a manoc.)

Es muy posible que la preocupacién por los problemas de la asis-
tencia al parto en Archidona, como en todas partes, sea mas antigua
que lo que dan a entender los distintos documentos gue de una manera
més o menos directa se refieren a este particular,

Hasta mediados del siglo xvur, y concretamente hasta el dia 20 de
junio de 1789, no he podido encontrar nada gue indigue una preocupa-
cidn “oficial” por el ejercicio de las matronas. EKn esta ocasién el Cuerpo
Capitular se expresd de la siguiente manera: “La villa acorddé que en
atencién a que se experimenta en esta villa diferentes desgracias cen los
partos, en que fallecen muchag mujeres a causa de no haber matrena
que las asista por no tener esta villa medios con qué sufragarla...”

Pero habian de pasar dos afios largos y el dia 24 de julio de 1761
el sefior corregidor hizo presente a la Corporacién municipal que, “aten-
diendo a las grandes desgracias y muertes acaecidas de muchas mujeres
que han perecido en sus partos por falia de asistencia de matrona por
no teneria en esta villa”, habia puesto estos hechos en conocimiento del
excelentisimo sefior dugue de Osuna, asi como también la circunstancia
de que la villa no tenia propios ni candales algunos y que este sefior de
la villa habia dispuesto que de su hacienda particular se le dieran cien
ducados anuales a Micaela de la Torre, matrona de la ciudad de Loja,
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con cuya decision la expresada Micaela de la Torre fue nombrada ma-
trona titular de Archidona, sia que antes de ella conste se nombrara a
ninguna otra.

En el Cabildo celebrado el dia 28 de diciembre de 1762 se dice que
cesa en su cargo Micaela de la Torre y que empieza a ejercerlo, en el
sitio de la misma, Isabel Cortés, matrona partera examinada y aprobada
por el Real Frotomedicato. Isabel Cortés era vecina de Malaga y hubo
que pagarle los gastos del traslade, que ascendieron a ciento veintiGn
reales,

A principios del afio 17753 —el 12 de marzo— se cambia de matrona
v también se le cambia el nomhre a quien habia de desempefiarlo desde
entonces. “La matrona de parir’” nueva se llamaba Maria Gdémez, mujer
de Antonio Frias, y se le asignaron de sueldo cien ducados anuales.

El dia 10 de julio del mismo afic 1773 el sefior licenciado don Antonio
Domingo Gomez de Ayllén, abogado de los Reales Concejos y corregidor
de la villa, ante una denuncia que le habian hecho Ortiz Delgado y Segura,
médicos, en el sentido de que la partera Isabel Coriés, excediéndose en
lag atribuciones de su oficio, recetaba y suministraba varias medicinas
a las mujeres paridas y a otras, estériles, “engafidndolas con la espe-
ranza de que lo dejaren de ser, por lo gue les lleva porciones de mara-
vedis, defraudando el ejercicio de su facultad a los referidos médicos v
en perjuicio de las expresadas mujeres”, ordend se le hiciera saher a
Isabel Cortés “que, pena de privacién de oficio” vy de otras consecuen-
cias, se mantuviese en los limites de su profesién, advirtiendo también
a los hoticarios gue se castigarian con cincuenta ducados si despacha-
ban medicamentos ordenados por la expresada partera.

Al fallecimiento de esta iltima, en Cabildo 22 de junio de 1786, se
elige para el cargo a Mariana Gomez, con el mismo sueldo que su ante-
cesora,

© Y eomo ltima noticia sobre este particular, pues de dar todas las
que constan no se acabaria nunca, citaré el nombramiento de Teresa
Garcia, vecina de la villa, “mediante a las justas causas que le asisten
para revocar, como revoca, el nombramiento que hizo de este oficio en

Mariang Gémez. .., con el salario de tres reales diarics,.."” Cabildo 16 de
octubre de 1789.

Norta—Ribliografia a disposicién de quien la solicite.
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ASPECTOS MEDICO LEGALES DE "LAS CENTU-
RIAS MEDICAS", DE AMATO LUSITANO

JACINTO COREELLA CORBELLA

Jodo Rodrigues de Castelo Branco es una de las maximas figuras de
1a Medicina portuguesa. Su obra mis clisica son lag llamadas Centurias
Médicas, agrupadas en siete libros, detallandose en cada una de ellas
un caso o experiencia personal. Hste libro, escrito en latin, editado muy
numerosas veces, muy difundido entre los médicos, abarca casi todos los
aspectos de la Medicina., Algunos se han estudiado ya. Aqui nos hemos
de referir Umicamente a los problemas que ofrezcan un eierto interés
desde el punto de vista médico legal.

Sabemos bien gue Joido Rodrigues, mis conocido con el nombre de
Amato Lusitano, no fue médico legista. Entonces no habia, en realidad,
en parte alguna médicos dedicados exclusivamente al estudio de los aspec-
tos legales de la ciencia de Hipéerates v (Galeno., Hace falta llegar a
Paolo Zacchia para encontrar quién se dedigue de modo principal, aun-
gque no exclusivamente tampoco, a estos problemas.

Pero dispersas en la obra de bastantes médicos es posible ya encon-
irar algunas referencias a cuestiones médico legales. Asi, por ejemplo,
los espaficles Juan Fragoso y Dionisio Daza Chacon, entre otros muchos.

Veamos, pues, qué referencia hay a nuestro tema en la cbra del médico
albicastrense. '

La personalidad de dAwmato Lusitano.—Recordemos brevisimamente
cudles fueron los principales hechos en la vida y obra del médico que
ahora estudiamos. Jodo Rodrigues habia nacido, de familia hebrea, en
el afio 1511, en la ciudad de Castelo Branco, en la Beira Baixa.

Fstudié en Salamanca, donde se licenciéd en 1329, ejercié en Portu-
gal durante cinco afios y en 1534 pasd a Flandes. Alli permanece unos
afios v en 1541 le encontramos en Italia. Ferrara, Venecia, Ancona, Flo-
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rencia son, entre otras, testigo de sus curas. Tras mas de guince afios
en Italia pasa a Salonica, dominada entonces por el imperio turco; alli,
entre musulmanes, quizas mas tolerantes, pasa sus tltimos afies y muere
en enero de 1568, a los cincuenta y siete afios de edad.

Su obra médica es importante en muchos aspectos. Recordemos ahora,
también brevisimamente, sus principales jalones. Inicia sus trahajos
egcritos con una obra de tipo terapéutico, guizd mejor, naturalista, el
Index Dioscoridis, sacado a luz en Amberes en 1536. Pero entre toda su
obra destaca por el tono, sinceridad y clara observacidén con que estan
egeritas sus Curas médicas, publicadas en grupos de cien; las Centu-
rias, impresa la primera en 1551, en Florencia, hasta llegar a un total
de siete. Veamos qué hay de interés médico legal en el espesor de su
texto.

Toxicologio—Amato Lusitano eg ante todo un médice, un médico en
ejercicio al que importa mas que nada, como dice en un amplio pasaje
de indole deontolégica de sus obras, curar al enfermo. Asi, no es de
extrafiar que las referencias que hace a problemas toxicolégicos, a enve-
nenamientos, tengan una orientacion preferentemente cliniea y tera-
péutica.

Las intoxicaciones no debieron ser afeccidén rara, en sus diversas
variantes, porgue dedica bastantes curas a casos de envenenamiento de
gravedad y etiologia muy diversa. Kn total, hemos recogido en las siete
centurias hasta 17 citas de cuadros relativos a intoxicaciones.

Una de las causas méas frecuentes entonces de intoxicacion debio ser
la alimentaria, bien puramente accidental, con ingestidén de plantas tdxi-
cas, bien criminal, por contaminacién del alimento habitual con fines
homicidas. Recordemos que en esta época, en el siglo xvi, son famosas
algunas descripciones de este tipo.

De origen vegetal, casuales o accidentales casi siempre, por tanto,
homicidas, nos describe seis casos, dos de ellos mortales. Uno, por inges-
tién de setas, provoed un intenso sindrome gastroenteritico que logréd
curar (1, 39). Otro, que curd también en veinte dias, por ingestién de
higos (7, 71). El caso de un nifio de once aflos que murid répidamente,
en pocos dias, después de comer cicuta (5, 98). Otro, seguido también de
muerte, por ingestién de semillas de ricino (6, 63). Y otros dos, de curso
benigno, con curacidn, uno por ingestién de ruda (1, 82) y otro de eufor-
bic (4, 79). -

Mayor interés médico legal tienen las intoxicaciones criminales, de
lag que describe tres casos en tres de sus curas.

Kl sublimado, anadido a un guisado de pollo, es objeto de una into-
xicacion familiar aguda, de intencién homicida y reseclucién favora-
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hle (1, 64). En otro caso, afiadido a una taza de caldo, el sabor delatd
su presencia (4, 52) ; se expulsd mediante vémito y tampoco tuvo conge-
cuencias graves la intoxicacidn,

Mas peligroso es el arsénico. Cita un caso (2, 65) acaecido a la misma
familia de Arubas, que ya fue objeto de un intento de eliminacién por el
sublimado. Aqui se plantea el problema de gran interés de determinar
el tiempo posible de accidn de un veneno. En este caso concreto un
muchacho de doce afios murié al cabo de un ano de la intoxicacion, mien-
tras otro qued$ en estado de “‘debilidad”.

El problema inquieta al autor porque le dedica entera otra cura (5, 88),
bastante larga, en que trata con mayor detalle del tiempo que tarda en
realizar su accién un veneno. Las cosas no quedan claras; sefiala ya~
las dudas existentes en el dnimo de numerosos médicos ¥ Amato Lusi-
tano no resuelve, ni podia resolver, el problema, que continfia tan ogcuro
como antes. A pesar de todo, el comentario es Util, las conclusiones se
acercan a la realidad poraue no hay un plazo fijo para todos los vene-
nos, sino que cada uno tiene sus caracteristicas, influidas, ademés, por
las circunstancias de cada caso.

Le importan también los aspectos terapéuticos. Asi, dedica otra cura,
ya de las hOltimas (7, 87) a explicar las posibilidades terapéuticas y el
mecanismo de aceidén de los antidotos, en particular el llamado antidoto
mitridatico, de gran empleo entonces.

Los gases inhalados son reconocidos también como posible causa de
muerte toxica. A ellos se dedican dos curas, ambas extraordinariamente
breves. En la primera se refiere el caso de tres hombres muertos por
haber respirado humo de carbdn durante toda una noche en un recinto
cerrado (7, 33). s una de las primeras referencias que se hacen con
cardcter cientifico a la intoxicacién oxicarbonada.

El segundo caso es algo oscuro a pesar de su brevedad. Trata de la
posibilidad de que se intoxiguen los campesinos gue remueven cafas
podridas (3, 84), incluso con peligre de muerte.

Las picaduras de animales con graves consecuencias debieron ser
bastantes frecuentes. Fin estas curas se nos da cuenta de un caso de
picadura de escorpién en ung mano, seguido de curacién, y de varios
en gue la lesidn fue causada por serpientes.

Las serpientes, viboras se las llama, probablemente con escasa pre-
cisién porgque hay una tendencia a designarlas siempre con este nombre,
estdn rodeadas de una cierta leyenda, debida guizd al miedo que provo-
can sus mordeduras. Se refieren en las curas tres casos, log tres con
suerte algo dispar.

Kl primero, relatado en la primera cura de las Centurias, se refiere
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a una muchacha que es mordida por una vibora y logra curar. El se-
gundo (3, 14) es el caso de un joven que muere rapidamente después
de la mordedura.

El tercero (1, 62) es el mas pintoresco y nos da prueba de hasta
qué punto algunas ideas estaban fijas en el 4nimo de las gentes de enton-
ces. Plantea el problema de la posible accidn maléfica, téxica, si se pre-
fiere, de las gerpientes después de su muerte. La cita es corta, se trata
de un hombre gue lucha con una serpiente y logra matarla; después
empieza a tener dolor de cabeza y al décimo dia muere. Quizid hubiera
recibido alguna mordedura en la lucha; en todo caso, esta hipétesis ni
se plantea. Amsato Lusitano acepta facilmente que la serpients posee
una fuerza corruptora y que en algunos casos, aungue no se sigan de
muerte, pueden aparecer lesiones, en particular en el brazo con cuya
mano se maté al animal.

En resumen, log aspectos toxicologicos de las Ceonturics de Amato
Lusitano se refieren mucho més al diagnéstico y al tratamiento, que es
en realidad lo gque para él es importante, que no a la trascendencia legal
de las lesiones, pero es preciso tener en cuenta gue la Medicina legal
estd todavia por hacer y que ésta no es época de tratados especializados,
sino 86lo de precedentes,

Y destaquemos ya la preocupacién bien aparente por conocer el me-
canismo de accién del toéxico, su capacidad lesiva y el tiempo en que
es posible esperar una accién perjudicial después de su ingreso en el
organismo.

Trauwmaiologic.—Parte importante de las referencias a problemas
médico-legales en la obra de Amato Lusitano la ocupan las curag dedi-
cadas a la curacién de las heridas. Con ello podemos darnos cuenta de
cuéles fueron los traumatismos v tipos lesivos mas frecuentes en la
época o, por lo menos, los que més llamaron la atencién a Amato Lusi-
tano.

Veinte curas se refieren a hechos de tipo trauméatico, no todos, desde
luego, con el mismo interés médico-legal. Entre los lesionados nos llama
la atencidén el alto nlimerc de nifios; a ellos se refiere casi la mitad de
las citas —nueve casos—, de los que cuatro se deben a caida de esca-
lerag y tres a calda desde una ventana. Las caidas repregentan, pues,
la parte méas importante en la etiologia de los traumatismos infantiles
descritos en estas Centurias.

Las consecuencias son variables, En un solo caso (3, 41) hay muerte
del nifio, al tercer dia, por fractura de crianeo y lesién de la masa ence-
falica. Tengamos en cuenta que los casos de muerte inmediata por el
traumatismo no debieron figurar entre los ssistidos por Joao Rodrigues
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ni se refieren, en todo caso, en sus Centurigs por sus escasas posibili-
dades terapéuticas.

En la cura siguiente a ésta (3, 42) se reflere al caso de un nifio de
doce afios con lesiones por contragolpe, hecho ya conocido de los médicos
antiguos, segun relata el largo comentario gue sigue al caso.

Un tercer caso de interés médico-legal es el que se refiere a las secue-
las del traumatismo (2, 19); asi, el nifio caido también de una escalera,
gue presenta ung paralisis residual de la mitad izquierda del cuerpo.

Los demas casos sanan con curacién total. La descripcion de las lesio-
neg tiene menor interés para nosotros y la mayor parte radican en la
cabeza —fractura o hundimiento de la béveda craneal—, luxacidn de la
columna, ete,

La localizacién de lag lesiones tiene, en el conjunto de las curas
referentes a las heridas, un predeminic muy e¢laro. En la mitad exacta
de las curas, diez, las lesiones corresponden al eréneo. Una cuarta parte,
cinco, al térax, penetrantes o no, con ¢ sin hundimiento de la pared
costal. En dos casos se refieren lesiones del abdomen, uno de elios de
gran interés médico-legal.

La mayor parte de las lesiones son producidas por golpes o caida y
son, por tanto, de tipo contuso. Los instrumentos cortantes son respon-
sables también de un cierto niimero de lesiones, cinco, de ellas fres pro-
ducidas con una espada, dos veces en el tdrax, sin gue la herida fuera
penetrante, y en un caso (1, 67) en el abdomen.

Tiene bastante interés considerar la descripcion de esta cura. Se trata
de un miembro de la corte del Pontifice romano, Paulo IIT entonces, que
es herido con una espada en la parte anterosuperior del abdomen, en la
region epigéstrica. Se produjo una peritonitis por perforacion, no diag-
nosticada por los cirujanos, de la poreidn inferior del estémago. El inte-
rés, desde nuestro punfo de vista, estriba en que se refiere que después
de la muerte se realizd una investigacion de las lesiones, esto es, una
autopsia. i !

La descripcidon de las restantes lesiones: hudimiento costal en caida
de caballo, herida pentrante en craneo en el curso de un duelo, herida
en el hombro causada por un pufial, etc., tienen interés tinicamente desde
el punto de vista quirirgico. A disguisiciones de tipo tedrico, orientadas
principalmente al diagnéstico y la terapéutica, dedica un largo comen-
taric en la 0Oltima cura de la séptima centuria.

Finalmente, deben destacarse dos curas, ambas en la ultima centuria,
en gque aborda el problema de la ceguera postrauméitica. Una definitiva,
como consecuencia de un traumatismo en la regién posterior del craneo,
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el oceipuelo, y otra, probablemente temporal, a mujer a guien su marido
dio un pufietazo en la cara.

Desde el punto de vista traumatoldgico, pues, resumiendo, los datos
mas importantes que encuentra 2l meédico legista en las centurias gque
comentamos se refieren a la prictica de una autopsia en un lesionado
que fallecié como consecuencia de una peritonitis postraumatica, aunque
no habla en absoluto de ninguna orden judicial para ello, y a la descrip-

cion de algunas lesiones que dejan secuela, hemiplejia o ceguera prin-
cipalmente.

Sexologia.—También son relativamente azbundantes las referencias
gque encontramos a problemas de sexologia médico-legal que estin comen-
fados en las Centurias. Son numerosas las citas a aspectos relacionados

con el embarazo, bien con su duracidén, con su interrupeién o ineluso su
contenide.

A la duracidon del embarazo dedica una sola cura (1, 27), rica en
sugerencias de tipo legal. Se trata del caso de una mujer gue dio a luz
un nifio en el décimo mes. Amato acepta el hecho y en apoyo del mismo
refiere no sélo otros casog de embarazo igualmente decimestre, sino que
busca citas antiguas en apoyo de su opinion. Aqui y en otros lugares
en gque se hace referencia a un embarazo de diez meses debe tenerse en
cuenta la costumbre de algunos pueblos de contar en meses lunares. En este
caso el computo seria verdadero. 8in embargo, el problema, tiene gu interés.

En la misma cura estudia los productos anormales de la concepeidn,
algunos de indole fantastica. Asi, la expulsion después del parto o, mejor,
en un aborto de pequefics animales, numerosos, semejantes a ranas o con
la cabeza de una gallinacea. Con buen acuerdo nos da la clave de su diag-
nastico en el titulo de la cura, en que hace referencia a las molas. Debe
retenerse esta apreciacion porgue muchisimos afios después ain serd
corriente confundir molas con productos irreales, fruto supueste de fan-
tasticas uniones con animales o con el mismo diablo.

Todavia tiene ofro punto de interéds esta cura y es el relato gue hace
de una autopsia efectusda en una mujer muerta como consecuencia de
un parto. Ello ocurria durante su estancia en Italia y en este caso cola-
boré con Juan B. Canano. Marginalmente, queremos sefizlar esta rela-
cién entre ambos a propdsito de una autopsia porque el descubrimiento
de las valvulas venosas se ha atribuide a ambos, con poca diferencia de
tiempo, v lo probable es gue trabajando ambos juntos por la misma época
el conocimiento fuera comun, sin poder precisar si es de uno uw otro o
de otro anterior que no lo publicara. Notemos que en este caso la inves-
tigacién se efectud con un claro fin anatomopatolégico, esto es, no apro-
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vechando un cadaver para hacer anatomia, sino para investigar directa-
mente la causa de la muerte.

El aberto debid ser, como en todo tiempo, problema frecuente. Amato
Lusitano le dedica bastantes referencias, la mayoria sin interés médico-
legal, 86lc nos sirven para darnos cuenta de la frecuencia relativa del
hecho. Se refiere en algunas a la sintomatologia clinica del cuadro y en
un par de ellas a tratar de modo general de las causas del aborto, en
particular en los casos en gue no se encuentra ninguna gue lo justifigque.

En otra cura (1, 70) se refiere a la posibilidad de diagnosticar aun
antes del nacimiento el sexo del feto.

Mayor interés tiene otra cura (3, 37), en que trata de las malforma-
ciones fetales de tipo monstruoso. Debe sefialarse en alabanza de Amato
Lusitano que se limita a referir dos casos de fetos monstruesos, sin afia-
dir comentarios, tan al uso en la época, acerca de su causa, de las rela-
cioneg diabdlicas o de otros factores magicos. Quiza deba tenerse en
cuenta a tal efecto su religion judaica.

El hecho es que nos da noticia de un feto con la parte superior de
la cara doble, con dos narices, cuatro orejas y cuatro ojos, v el de otro
muchacho, aparentemente normal, que presenta un feto de menor tamane,
casi completo, unido por omblige, muy diferenciado, exhibiendo el cual
a través de Italia obtienen los padres alguneos ingresos.

Entre todos los problemas de indole sexoldgica los dos més impor-
tantes se refieren a un cambio de sexo y 2 un embarazo surgido, aparen-
temente, de relaciones homosexuales.

Es notable hasta cierto punto (2, 39) el caso de la niita portuguesa
gue al llegar a la edad paber cambid de sexo en varén. La cita es corta,
excesivamente parca en datos que nos permitan conocer qué ocurrié en
realidad v cuil fue el mecanismo por el cual Maria Pacheco pasé a ser
Manuel Pacheco.

Quizad mayor interés tenga el caso de las dos mujeres turcas de Salo-
nica (7, 18) dedicadas a practicas homosexuales. Una de ellas, viuda,
quedd embarazada de la otra, casada. La explicacién que da Amato para
aceptar tal caso es que la casada, tras cohabitar con su marido pasd
casi inmediatamente al lecho de la otra y asi obrd como instrumento
de transporte de semen de su propio marido. El caso es peregrino. Amato
Lusitano lo acepta sin grandes criticas y lo més curioso es que es reco-
gido a su vez por Juan Fragoso en sus Declaraciones. Cita en apoya
suyo una historia de Averroes en que se admite la fecundacién en el bafio
v la declaracién de la propia mujer embarazada de gque habria sido me-

nos deshonroso para ella confesar que habia tenido relaciones hetero-
sexuales.

137



Otros aspectos médico-legales,—Las quemaduras, traumatismo por
el fuego, son tratadas en dos curas. En ambas la intencién es predomi-
nantemente terapéutica, sin derivaciones legales.

Quiza tenga mayor interés el caso (5, 91) en que se trata de la
accién caustica de la cal, que causé la muerte a un nifio a log tres dias
de haber caido en una masa de cal viva.

Las lesiones causadas por el frio son tratadas en una cura (7, 86)
a propodsito de un caso de congelacién.

La accidn tdxica de ciertas mordeduras de animales ha sido ya estu-
diada, Otras mordeduras tienen una accién més directamente lesiva. Asi,
dos casos de mordedura de perro {2, 78. 5, 85), Mucho mas peligrosos
son dos casos de la séptima centuria, en que se trata brevemente de
la mordedura por gato rabioso (7, 63) y con mayor extensidén por un
perro afecto del mismo mal (7, 41) que mordid a una mujer; ésta falle-
cié & causa de la enfermedad, que inicié sus sintomas después de trans-
curridos tres meses de Ia mordedura.

La infeccién de origen tetdnico es asimismo descrita en dos tcu-
ras (7, 10; 7, 66) de la Gltima centuria con el nombre de opistdtonos.
En la primera comenta amplisimamente el caso de un mujer de cuarenta
y cinco afios y en la segunda el de un varén de la misma edad que se
legiond el pie con un clavo. Ambos concluyeron con el 6bito de los
enfermos.

Tiene gran interés médico-legal la descripcion que hace en la 87 cura
de la sexta centuria sobre el caso de una mujer que provocd mediante
eneantamientos la sordera de un joven. El caso en si mismo podria
parecer un residuo de las tendencias magicas de la Medicina, pero a nos-
otros nos inferesa sefialarle porque acabé en un Tribunal ante los jueces.

Es una de las referencias mas antiguas que tenemos en la época
acerca de la accidn de un médico ante un tribunal: “... me rogant indi-
ces...”. Amato Lusitano se extiende largamente en consideraciones acerca
de los encantamientos, cita algunos autores antiguos y finalmentie nos
da el resultado del proceso: la mujer fue absuelta. El hecho ocurrid
durante la estancia italiana de Amato. Por esta época Italia estaba en la
cabeza de la Medicing del mundo y se preparaba el camino a la obra de
Zacchia.

La posible influencia de factores méagicos, la posibilidad de interven-
cién del diablo en el origen de las enfermedades es asimismo objefo de
comentarios de un cierto detalle en otra de las curas (4, 75).

Mayor interés médico-legal tienen otros casos en que los factores
de caricter psiquico son también primordiales, Asi, la cura (6, 13) en
que ge relata la muerte de un nifio como consecuencia de un terror
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s(ibito. Debemos precisar las circunstancias: la muerte acaecid a los
cinco dias del hecho, expulsando el nifio un liguido de color negruzco por
los orificios faciales. Amato Lusitano acepta la etiologia propuesta.

La simulacién es también objeto de la atencién del autor en una
cura (4, 97). Relata el caso de un monje joven gue pertenecia a un monas-
terie cercano a Ancona, quien, deseando salir, simula la existencia de
un dolor abdominal agudo. No debid ser muy perito en simulaciones
porgue el médico lusitano le descubre de inmediato.

Finalmente, tiene un cierto interés la consideracion del caso (2, 20)
en que se refiere a la acusacion de que es objeto un médico de haber
causado la muerte de una nifia al administrale en forma de clisterio una
medicacién gue le fue nociva.

La enfermedoad mental—Quedan, finalmente, por considerar los pro-
blemas psiguidtricos. Es muy cierto que la actual psiquiatria se aparta
bastante del contenido esencial de la Medicina legal, pero también lo es
que han sido los médicos legistas los primeros que se han ocupado de
un modo ordenado, o por lo menos oficial, del estudic sistematico de la
psiquiatria. Desde un punto de vista universitario, ésta es disciplina
salida de la Medicina legal. En Espafa la division ha sido reciente. En
Francia, al crearse en Paris la primera caitedra de Psicuiatria pasé a
ocuparla el profesor de Medicina legal. Por tanto, es 16gico que las refe-
rcneias psiquidtricas, aun cuando estén orientadas preferentemente en
un sentido clinico, terapéutico en parte, pero eficaz, desde luego, se englo-
ben, sigquiera con algunas salvedades, en el campo de la Medicina legal,
porgue son uno de los aspectos de la Medicina gue proporciona una
mayor cantidad de material de tipo médico-legal.

Las referencias que hace Amato Lusitano a problemas relacionados
con Ja patologia mental no son excesivas, aproximadamente unas veinti-
cinco, no todas evidentemente del mismo grado de interés. Veamos qué
hay de mas importante en tode ello,

Con el nombre, empleado indistintamente, de epilepsia o enfermedad
comicial debieron designarse casi todos los tipos de convulsiones. Kn
las Centurias aparecen cuatro casos diagnosticados como esta enferme-
dad, los cuatro en personas jévenes, la mayor una monja de veinte afios.
Sefialemos inicamente la etiologia aceptada: una mala noticia en el casc
de la monja; una ulcera de la pierna, ya curada, en uno de los nifios;
el modo de curacién mediante la aplicacién de un hierro candente en la
nuca, siguiendo el consejo de Abulcasis, en uno de los casos vy, final-
mente, una hemiplejia derecha, de cardcter residual, en el otro.

La mas citada de todas las enfermedades psiquicas es la melancolia,
sola 0 acompaifiada de accesos maniacos, en diez curas. Notemos que con
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el término de mania se suele designar también, de modo genérico, la
locura o insania. En este capitulo no siempre nos ha sido posible identi-
ficar la descripeidén de los sintomas con una enfermedad determinada.

Se citan varios casos de melancolia e hipocondria; de melancolia que
aparece durante el embarazo y en dos curas se refiere el caso de una
misma mujer que hizo una psicosis puerperal de tipo depresivo.

Dedica una larga cura (1, 35) a sefialar las diferencias existentes
enfre los conceptos de melancolia y de mania. Otra, también muy lar-
ga (4, 42), de caracter tedrico, en que sefiala las varias causas y tipos
de las afecciones melancdlicas y otras en que refiere, siempre en personas
jévenes, accesos de mania, sin que pueda llegarse a un diagndstico mas
exacto o preciso de los mismos.

Quedan, finalmente, referencias a oiros trastornos; asi, dos casos de
catalepsia (2, 14 ¥ 2, 13), otro correspondiente & lo que se define como
pasion amorosa (3, 58), otro en que se relatan los accesos de hiperexci-
tacién erdtica en una religiosa (6, 97). Las alucinaciones son objeto
de comentario en un solo caso (3, BH), que refiere brevemente.

Destaca en toda esta descripeién de las curas en que se relatan afec-
ciones mentales la constancia en que la persona afecta es muy joven.
Estos son los puntos mas importantes, merecedores de comentario, que
hemos encontrado referentes a problemas psiguiatricos en el texto de
las Centurias.

Conclusiones.—Se han estudiado los aspectos médico-legales de las
siete centurias de curas médicas de Amato Lusitano, uno de log médicos
méas notables del siglo xvI. Aun teniendo en cuenta que no existe todavia
la Medicina legal como ciencia independiente y que la labor de Amato
Lusitano se realiza principalmente con intencidén terapéutica es posible
encontrar algunas referencias de indudable interés a problemasg de la
especialidad.

Como hechos més importantes de cardcter médico-legal en la obra
que estudiamos destacan:

— La referencia de diversos casos de afecciones, algunas mortales,
producidas por la ingestién o inhalacidén de sustancias toxicas, bien sea
de caracter accidental, por vegetales (cicuta, ricina), bien intencionada
(sublimado, arsénice), o por éxido de carbono.

— S8e estudia y comenta el problema del tiempo de latencia de la
accion del téxico o, mis claramente, cuanto tiempo hay que investigar
hacia atras para descartar o conocer la posible causa toxica de una
muerte. En las intoxicaciones de origen animal se detiene principalmente
en las causadas por serpientes, aceptando la posibilidad de la accidn del
veneno del reptil incluse después de la muerte de éste.
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— Las referencias a lesiones de tipo traumaético, entre los que desta-
can por su importancia médico-legal agueilas en que se describe Ia exis-
tencia de una secuela: parilisis o ceguera; las lesiones craneales por
contragolpe y un caso de perforacién gistrica, causa de una peritonitis
mortal, que fue chjeto de una investigacién de autopsia.

— Los problemas sexoldgicos; asi, la discusién acerca del tiempo de
duracidn del embarazo, aceptando la posibilidad no rara de gestaciones
de diez meses; la descripeién de monstruosidades fetales, con los curio-
208 problemas acerca de su origen; la probleméatica del diagnéstico exacto
de sexo no sbélo con caricter irreal antes del nacimiento, sine su deter-
minacién en el adulto, aportando un caso curicso de cambio de sexo; ¥
olro caso, notable también, de relaciones homosexuales entre mujeres
seguido de emharazo.

— Referencias a otros problemas diversos de la Medicina legal: la
accion mortal de ciertos catsticos, concretamente la eal viva; casos de
rabia por mordedura de animal y de infeccion tetanica.

— Referencias también a hechos en gue la intervencién de los fac-
tores psiquicos, real o supuesta, es primordial. Asi, la descripcidn de
una muerte infantil por miedo. Casos de simulacion y sobre todo el poder
de ocasionar enfermedades mediante ritos de tipo magico. A este res-
pecto encontramaos la dnica cita en toda la obra, que nos da noticia de
que en alguna ocasién fue llamado a declarar ante los jueces en funeidn
de perito para determinar si era posible relacionar la sordera de un
joven con maniobras de posible enecantamiento,

— Las referencias a la enfermedad mental son pricticamente todas
de tipo muy clinico o terapéutico. Predominan las relativas a la melan-
colia, a la mania como forma inespecifica de designar la enfermedad

mental, a la epilepsia, ete., sin que exista ningin caso de verdadero inte-
rés legal.

RESUMEN.

Se estudian los aspectos médico-legales de las Centurias Médicas de
Amato Lusitano. Se destacan relatos referentes a intoxicaciones wmor-
tales (cicuta, ricino, arsénico, 6xido de carbono), estudios sobre la laten-
cia de los toxicos, referencias a traumatismos y sus secuelas, algun caso
de investigacioén neerdpsica de la causa de la muerte, problemas de sexo-
logia médico-legal y de psiquiatria clinica. En un caso se da noticia con-
creta de un peritaje médico de cardcter judicial.
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UNA FUNDACION DEL XVI:
HOSPITAL DE SIMON RUIZ ENVITO

GLORIA GARCIA DEL CARRIZO SAN MILLAN

Con este breve trabajo me propongo estudiar lasg incidencias histé-
ricas de la fundacién del Hospital de la Purisima Concepecién y San Diego
de Alcald que Simén Ruiz Envito establece en Medina del Campo, a
finales del siglo xvi. Para este fin he utilizado, s6lo en parte, los nume-
rosisimos legajos del “Legadc Simoén Ruiz" que se encuentran en el
Archive Universitario e Histérico Provincial de Valladolid todavia prac-
ticamente inéditos. La fuerte personalidad financiera de nuestro perso-
naje si ha sido motivo de investigacion en repetidas ocasiones; algunas

publicaciones en egte sentido figuran en la hiblicgrafia de esta comu-
nicacion.

EBiografie del fundodor.

Simén Ruiz Envito nacid en Belorado, provineia de Burgos, en el
afio 1525 6 26. Hasta ahora no se ha encontrado ningQn testimonio sobre
su infancia y juventud. El primero es el de su emancipacidén, concedida
el dia 26 de febrero de 1547, que le declara mayor de edad y le otorga
la facultad de comerciar por su propia cuenta . El oficio de comerciante
lo habia aprendido porque, al menos desde 1545, estaba en relacion con
Yvon Rocaz de Nantes y, es de suponer, con alglin otro comerciante
también, quizd de su misma familia.

En un “libro de cuentas” de 1551 ya consta que se habia establecido
en Medina del Campo, villa que se hallaba entonces en plena prosperidad
v donde vivia desde unos afios antes su hermano Vitores.

1 Leg. 196, See. 1
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A partir de esta fecha la documentacion sobre la vida y quehacer,
primero simplemente comercial y después financiero, no ofrece ya solu-
cién de continuidad.

Residiendo en Medina del Campo se casé dos veces, primero en 1361,
con dofia Maria de Montalvo del Rio, perteneciente a una familia nohle
de Arévalo; esta sefiora murid en 1571, sin descendencia. El segundo
matrimonio fue, a principios de 1574, con dofia Mariana de Paz y Miranda,
de ilustre familia salmantina; con ella tampoco tuvo hijos; le sobrevivié
unos afios.

Bin caer en la clasica tentacion de ensalzar al biografiado, datos repar-
tidos por diversos escritos, algunos de matiz muy personal, contribuyen
a dibujar el gran caracter moral del personagje. En las cartas su escri-
tura revela una personalidad vigorosa y autoritaria. Junto a un avan-
zado espiritu de empresa demostré gran prudencia v rectitud,

En un marco ambiental donde la piedad era mas sensible que la rique-
za, el gran negociante debid llevar una existencia austera. El retrato gue
todavia se conserva en el Hospital, atribuido a Pantoja de la Cruz ¢ a
uno de sus discipulos, parece revelador sobre este punto de vista. El
rostro, enmarcado por una gorguera, es de una gran nobleza; la mirada
da la impresion de una viva inteligencia y un extremo rigor moral; su
vestimenta, muy severa, esti de acuerdo con la moda de la época; eomo
los "“Caballerog” pintados por el Greco, Simén Ruiz aparece todo ves-
tido de negro; lleva una ropilla abotonada hasta el cuello, ajustada en
el talle por un cinturdn con hebilla de oro, en la que se destaca un dra-
gon; sobre el hombro derecho cae una gran capa.

Con las alternativas propias de toda actividad profesional, Simédn
Ruiz labrd una copiosa fortuna, principalmente con el “cambio de Letras’.

Todavia hoy corre por Medina la tradicidn, hasta ahora sin prueba
documental, de que habiendo ganado la fabulosa suma de 12.000 ducados
en una maiana, al volver a casa le dijo a su mujer, dofia Mariana, que
estuviese alegre pues Dios ayudaba su inicial proyecte de fundar un
Hospital habiéndoles dado en aquel solo dia ganancia tan crecida.

Como gueda dicho, la piedad no era “rara avis” en el ambiente donde
sc¢ desarrollaba la vida cotidiana de Simén Ruiz y en él se acentud toda-
via mas claramente con motivo de la fundacion del Hospital.

Por estos mismos afios su hermano Andrés Ruiz hacia construir una
capilla en el convento de Cordeleros de la ciudad francesa de Nantes,
donde habitaba. En principio, 8imén tuvo la idea de hacer alge seme-
jante, pero hablendo aumentado su fortuna considerablemente y no
teniendo mas herederos gue sus sobrinos pensé debia disponer de una
gran parte de su hacienda para los pobres. La capilla primeramente
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ideada se convirtié en una iglesia y la iglesia en el anexo de un vasto
Hospital. Lias fundaciones piadosas por esta época solian realizarse en
grandes centros urbanos, préoximos a catedrzles, quiza con el desec de
que el obispo y candnigos vigilaran las mismas. Segln algunos autores,
al comienzo de su proyecto, Ruiz Envito pensd establecer su Hospital en
la misma ciudad de Valladolid, pero considerd que siendo Medina del
Campo donde habia hecho su fortuna debia dar preferencia a esta villa.

Entre 1581 y 1593 Simén Ruiz vive en Valladolid dado que en esta
ciudad estaba la Chancilleria, cuya jurisdiceién se extendia sobre tres
cuartas partes de Castilla. Hombre de negocios, es de suponer tendria
siempre algin expediente por resolver v de este modo le seria mas facil
activarlo, pues su curso solia ser de una lentitud desesperante. En estos
doce afos finicamente se trasladaba a Medina durante log periodos de
terias,

A partir de 1593 nuestro personaje vuelve a establecerse definitiva-
mente en Medina, casi con seguridad para consagrarse a la construceién
del Hospital, que fue el gran pensamienfo de sus hltimos dias.

Esta fundaecién comienza iniciada ya plenamente la decadencia de
las ferias medinenses y pese a los rudos golpes econdmicos sufridos por
Ruiz Envito muy pocos afiog antes. La crisis de 1575-7T8 afecté muy
sensiblemente a esta villa y los intereges de sus moradores. Simon Ruiz
muere en Medina el 1 de marzo de 1597.

Fundacion del Hospital.

Para su ambientacion local basts sefialar unos elementales datos de
Medina del Campo en esta época. En el censo del afio 1561 tenia 3.160
vecinos, es decir, unos 16.000 habitantes. Comparada con las ciundades
castellanas mas proximas estaba por encima de Burgos (13.000 habi-
tantes), Ledn (5.000 habitantes) y Palencia (13.000 habitantes). Valla-
dolid contaba entonces con 38.000 habitantes, lo que confirma el concepto
de nacleo urbano importante gue era entonces Medina del Campo; este
concepto lo ratifica afin mas la elase de poblacién que existia en este
periodo, el nimero de escribanos, médicos, joyeros, etc. v los comenta-
rios de los cronistas del siglo XvII, que se lamentan de lo gque ha perdido
la villa en pocos afios.

La extensa Concordia de fundacion detl Hospital se conserva, con
su texto integro, en el citado Arehive 2 Su introduccién reza asi:

2 legade Simén Ruiz. Leg. 1, Sec, 1.
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“Don Felipe, por la gracia de DIOS, Rey de Castilla, Leodn, de
Aragdn, de las dos Sicilias, de Jerusalén, de Portugal, de Navarra,
de Granada, de Valencia, de Galicia, de Mallorca, de Sevilla, de
Cerdefia, de Cérdoba, de Céreega, de Murcia, de Jaén, de los Algar-
bes, de Algeciras y de Gibraltar, de las Islas Canarias, de las Indias
Orientales y Occidentales, islas y tierra firme del Mar Océano,
Archiduque de Austria, Dugue de Borgofia, de Bravante y Milan,
Conde de Abspurg, de Flandes, de Tirol y de Barcelona, Sefior de
Vizcaya, ete,

Por cuanto por parte de vos el Concejo, Justicia y Regimients
de la Villa de Medina del Campo y Simén Ruiz Envite, vecino y
regidor de ella, nog fue hecha relacién que habiéndose tratado y
platicado muchas y diversas veces en ese Ayuntamiento y fuera
de £l con muchas personas celosas del servicio de Dios Nuestro
Sefior cerca de la orden que se podria tener para la conservacidn
y aumento del Hospital General que en la dicha Villa se ha de
hacer y en donde se han de unir los demas Hospitales de ella por
provisiones nuestrag dadas por nos para ello. Entre vosotros os
habéis concordado ¥ otorgado la eseritura de capitulaciones y con-
cierto de gue haciais presentacidn, por lo cual vos, el dicho Simén
Ruiz, os obligabais de dar y pagar diez mil ducados por una vez
para el edificio de la casa y el Hospital que se habia de hacer y
fabricar de nuevo y méas le dotabais de mil ducados de juro y
renta, en cada aho para siempre jamas a razén de veinte mil mara-
vedies el millar y méas ciertos ornamentos y otras muchas cosas,
v vos la dicha Villa dabais sitio para el dicho edificio en el ejido
nublico ¥y mas cincuenta cargas de trigo en cada siio perpetua-
mente, asi para el sustento de los pobres como de los capellanes
v servidores gue habri de haber, ¥ mas veinticuatro carretadas
de lefiz en cada un afic como lo mismo dicho y otras cosas en la
dicha escritura de capitulacion ¥ concordia mas largo se contenia,
todo lo cual se habia hecho y otorgado con intervencién y aproba-
cién de don Diego Ruiz de Montalvo, Abad de esa dicha Villa e
Iglesia Colegial de ella, v porgue lo susodicho era en grande y
evidente utilidad y provecho de los pobres y repliblica y gran ser-
vicio de Dios Nuestro Sefior

.......... bhe bt et B Rttt

Todas las dichas partes dijeron que por cuanto que es notorio por
autoridad apostélica y Real se han de unir e incorporar todos los
Hospitales y Cofradias que hacian hospitalidad a un solo Hospital
General, donde se han de curar todo género de enfermedades, como
mas largamente se contiene en las escrituras v ordenaciones hechas
en razén de 1o susodicho, confirmadas vy aprobadag por Su Majes-
tad y Sefiores de su muy alto Consejo, y habiendo venido esto a
noticia de dicho Simén Ruiz y que para la causa de los pobres y
hacer las mas obras de hospitalidad, al presente en esta Villa no
hay casa ni edificio bastante ni renta para ello, movido por ser-
vicio de Dios Nuestro Sefior y bien y utilidad de sus pobres, acordd
de fundar en esta Villa un Hospital y Capilla donde se recojan
todos los enfermos vy peregrinos.”
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Est4 fechada el 23 de abril de 15391 y consta de 51 capitulos, avalados
por el escribano Alonso Montero, tramitandose la escritura para que
la apruebe el rey Felipe II, conforme es costumbre, un afio mas tarde
en la misma fecha.

En estos comienzos Ruiz Envito yz posela una bula pontificia, de
Clemente VIII, fechada en 1580, por la gue se permitia la administra-
cién de Sacramentos en el futuro Hospital y concedis lzs mismas indul-
gencias de que gozabsa San Juan de Letrdn en Roma 3.

Previamente a la escritura de fundacidn, Simén Ruiz se puso de
acuerdo con la villa, como queda resefiado en aquélla, para reunir en
su Hospital todos los existentes en el término municipal, salvo el de la
Piedad ¢, fundado en el siglo Xv por fray Lope Barrientos, obispo de
Cuenca, institucidn conocida por ello con el sobrenombre “del Obispo”.
El nimero de éstos era bhastante extenso y su actividad debia ser muy
precaria. Citemos una sencilla relacidén *; de los Compafieros, del Cas-
tillo, de la Trinidad, de San Lazaro, de San Lazaro de los Caballeros
(dependencia del anterior), de las Bubas de San Antén, de los Palme-
ros, del Amparo, de San Blas, de Quintanilla y de San Pedro de los Arcos.

Construccidn del edificio,

La fabrica material se llevd a cabo en un terreno cedido por el Ayun-
tamiento. El gitio elegido fue el cantén de San Vicente® fuera de la
Puerta de Barrionuevo, ya que dentro del recinto urbano no era facil
encontrar un solar lo suficientemente amplio para una construceion tan
espaciosa como se pretendia.

En la misma también colabora el Consejo ademas con la madera nece-
saria para la obra, lefia, retama, asi como la piedra que se hallase en
su término para cimientos y veso, comprometiéndose a no dar tales ma-
teriales para ningGn otro fin mientras durasen estag obrag. En diversos
capitulos de la eseritura fundacional se exponen todos los pormenores,
con curiosisimos detalles sobre las condiciones que debia reunir el nuevo
Hospital. '

El autor de los planos y proyecto fue Juan de Tolosa, de la Compa-
fila de Jesus. Los cimientos se comenzaron el afio 1593, pero la obra

4 Legado Simoén Ruiz. Leg, 36, Sec. 2.

4 Se refundié con el de Simén Huiz, el afio 1864. Su documentacién obra
en el mismo Legado, Archivo citado. Legajos del 164 en adelante.

5 Legado Simén Ruiz. Leg. 38, Sec. 4.

¢ Legado Simén Ruiz. Leg. 22.
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tard6é varios lustros en terminarse, aproximadamente scbre 1619, ya
muerto el fundador y su segunda esposa. Hsta legd sus bienes al Hos-
pital.

Simén Ruiz, al hacer testamento, pocos dias antes de morir, ya urge
se aceleren las obras y, refiriéndose a la iglesia, dice textualmente; “No
quiero se haga conforme a la traza del hermano Juan de Tolosa en todo
lo gque no fuese necesario y se pueda excusar.” En el mismo Codicilo 7
ordena que todo 160 que se haga en adelante sea segin el parecer de su
mujer, dofla Mariana, y del padre Antonio de Sosa.

El conjunto de la construccién es todavia hoy uno de los monumentos
mas imponentes de Madina del Campo. Ha tenido la ventura de atra-
vesar varios siglos sin haber sufrido ninguna devastacidén guerrera, aun-
gue si la del tiempo. Su construceidn es sélida y parece poder resistir
alin una larga vida. Levantado casi al mismo tiempo quee el monasterio
de El Escorial, su estilo es herreriano, utilizdndose principalmente el
ladrillo rosa, como en la mayoria de los monumentos de esta zona, donde
mas bien escasea la piedra de canteria, Ulnicamente empleada en esta
obra en los zécalos.

Su planta fiene forma rectangular y los diversos cuerpos del edificio
estan asentados alrededor de su patio con arcos muy sobrios.

La fachada principal, orientada al sur, es una gran masa de ladrillo,
con muros lisos, sin més ornamento que dos portadas laterales, una de
acceso al Hospital, otra a la iglesia. En esta altima figura el escudo del
fundador, debajo de una hornacina, con una Inmaculads en piedra. En
ambog se abre un ventanal y como remate poseen un timpano con las
clasicas tres holas pétreas en sus vériices.

La iglesia, debido a la rapidez de su construccidn, guarda una per-
fecta unidad. Situada en el costado este, tiene forma de cruz latina, divi-
dida por una gran reja de tres cuerpos, y béveda de medio cafién. Su
decoracidn es austera, a base de pilastras con capitel corintio ¥ un friso
con ingeripeiones muy visibles diciendo guién fue el mecenas que llevd
a cabo la obra. El retablo, vitrubiano, es obra de artistas de la Escuela
de Valladolid: Juan de Avila, Pedro de la Cuadra y Francisco del Rincén.
En su parte superior hay un Calvario y en el centro una talla de la
Inmaculada. En la parte inferior del lateral del Evangelio figura un
relieve de 8an Diego de Aleald, copatrono de la fundaeién, que siempre
tuvo gran amor a los pobres y fue canonizade por estos afios.

En un nicho abierto a cierta altura, en el lado izquierdo del altar, se
encuentra la tumbra del fundador, Sobre ella las estatuas orantes de él

7 De fecha 28 de febrero de 1597,
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mismo y sus dos mujeres talladas en alabastro y ajustindose a la reali-
dad de los representados.

El patio central es cuadrado, con dos galerias superpuestas, con nueve
arcos de medio punto cada una montados sobre pilastras de piedra, igual-
mente inspirado en el médulo herrerianc. En el centro todavia existe
un pilén poligonal. En su torno estan dispuestas las principales estan-
cias. El mismo Simén Ruiz ordend la construccion de 72 alcobas abajo v
otras tantas arriba ademés de numerosos apesentos complementarios.
Una escalera monumental une las dos plantas.

Las salas de los enfermos son amplias, divididas en pequefias cama-
rillas individuales; con buena luz v excelente ventilacién dan a galerias
por ambos lados. Existen testimonios de que se dispuso de estancia para
boticario y otros muches aposentos para “familiares del Hospital”.

La fundacion, segin Lapeyre ®, costé 21 millones de maravedis, o sea
alrededor de 56.000 ducados, cantidad bastante superior a la presupues-
tada, viniendo a representar, a juicio del mismo autor, aproximadamente
un sexto de la fortuna del banguero. En la cifra anterior no estan inelui-
dos objetos, méis o menog valiosos, que el matrimonio fue acumulando
para el futuro Hospital: cuadros, ornamentos religiosos, platos de Tala-
vera, ropas de cama y mesa, ete.

Asistencia médica.

De la documentacidon revisada hay que deducir que el ejercicio que
sc dispenso en el Hospital fue més bien caritative que médico propia-
mente dicho. En la escritura fundacional se dice expresamente en el
capitulo VII:

“Se ha de intitular y nombrar Hospital General porgue en él
se han de curar todo género de enfermedades y heridas y llagas,
recoger desamparados y peregrinos v males contagiosos.”

El capitulo XXI continfia:

“... que a esta villa acudieren, como dicho es asi, hombres como
mujeres v, de juntarse los unos con los otros, podrian resultar
muchos inconvenientes y pegarse las enfermedades, se asienta y
concierta qgue haya cuartos distintos y apartades donde se curen
los hombres y donde se curen las mujeres y donde se curen los
que tuvieran males contagiosos, apartados de los que no los tuvie-
ren, v aposentos de peregrinos desamparados, apartados los hom-
bres de las mujeres, v para gente de honra y vergiienza habra apo-

8 H. LAPEYRE: Une famille de Marchands: les Buiz, 81-82,
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sento y servicio aparte para que se curen secretamente y para
peregrinos que sean Religiosos o Sacerdotes aposento aparte, y
las camas, ropa, cocina y lavandera y todo el servicio de las enfer-
merias han de ser portadas de suerte que los de los males conta-
glogos no puedan daflar a los que no lo estuvieren y porgue haya
orden y limpieza en curando al enfermo se lave su ropa y se cuel-

guen y oreen para que pierda el olor y mala calidad que se le
pegéd y pueda quedar de servicio.”

En cuanto al personal del establecimiento, a pesar de lo anterior-
mente expuesto, la Concordia precisa mejor los cargos de capellanes y

administrativos gue los de sanitarics. Es el Administrador el encar-
gado que:

“Ha de visitar dos veces cada dia a los pobres, con un médieco
¥ uh ¢irujano que tendra asalariados el Hospital, y visitandolos a
las horas que mas conviene a su salud y llevara en sus visitas con-
sigo al enfermero o enfermera mayor y al comprador gue tuviese
el Hospital y éste llevard un libro en gue se asiente lo que orde-
nare y Iuera menester para cada uno de los enfermos, para que
luego se provea y ordene.” Capitulo XXX,

La misma escritura, en sucesivos capitulos, va estableciendo peque-
fos pormenores, como ‘el pan tendrd a su cargo una enfermera y el
vino ofra, las cosas de comer otra, la ropa otra”. También precisa que
se dispondra de aposentos especiales para convalecientes, asi como que
se trasladari a los enfermos a distintas partes del edificio segln la esta-
cidn del afio.

No ha aparecido ningfin testimonio ni del {rabajo ni del sueldo de
los facultativos en los primeros periodos de la fundacién. En 1629 un
autor anénimo ? dice que el Hospital ha estado a punto de cerrarse fres
veees va que solo se pueden mantener ocho enfermos en lugar de los 50
6 B0 que se venian atendiendo diariamente desde su comienzo, y ello
debido 4 la falta de limosnas y rentas, por estar en juros una parte de
éstas, y también a causa de “la perdicién’ de la villa. Esta situacién no
dehid durar mucho tiempo, aungue sus enormes salas siempre resultaron
excesivas para la poblacién de Medina. Se instituyeron capellanias, hubo
donaciones testamentarias, recayeron en el mismo por falta de sucesién
los dos mayorazgos que habia establecido Simdn Ruiz y albergé milita-
res durante diversag épocas, una de ellas a los soldados napolednicos.

La Desamortizacidn, por tratarse de una fundacién particular, res-
peté sus rentas, aunque si salieron afectadas de los disturbios generales
ocasionados por aquélla.

%  Memorial de Medina del Campo. Siglo XVII
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Durante sus dos primeros siglos se dedicd en él especial cuidado &
los nifios expésitos. Después, a falta de recursos, se encargd sélo de
recogerlos y enviarlos a la Casa-Hospicio de Valladolid.

A finales del xix se cubrian todavia unas 10.000 estancias anuales y
lo dirigla una Junta de Beneficiencia, prestando sus serviciog alternati-
vamente los facultativos de la villa,

Sin caer en exageracion —un estudio minucioso del tema queda pen-
diente— se puede afirmar gue su vida fue siempre méas bien languida y
pasiva. Actualmente sus muros dan albergue provisional a un asilo valli-
soletano y al Centro Comarcal de Higiene. En todo tiempo su presencia
ha sido un vive testimonic de que en la vituperada Hspafia negra del xvI
la caridad no fue sélo un nombre sin contenido, sino que alumbrd fun-
daciones como ésta, de un hombre de negocios gue, al menos popular y
documentalmente, no tenia gue ofrecer a Dios la reparacién de grandes
ofensas,
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ELL ANALISIS FACTORIAL COMO TECNICA
DE INVESTIGACION HISTORICA

DIEGO GRACIA GUILLEN

La Historiografia dista mucho de ser una ciencia pacifica, csto es,
ccherente y madura. Desde siglos, agitada por la tension entre las ten-
dencias que Dilthey denominé explicativa y comprensiva, vive en el agé-

nico esfuerzo de superarse continuamente a =i misma y perfeccionar sus
téenicas.

Este juego dialéctico tiene dos momentos concatenados, posicional-
mente interdependientes. Es uno el analisis, a la vista de documentos
y fuentes, de los elemznios y factores que componen un determinade
acontecimiento histérico y la interna estructura de éste, v otro la pre-
gunta por el sentido de esta totelidad real e histdrica. Su tratamiento
no dependeria, pues, de dos clases de ciencias, al modo de Dilthey, entre
las que la historia ocuparia, segin lo dicho, una posicién hibrida y am-
bigua, sino del hecho de que toda clencia posee estos dos momentos
concatenados en una primaria unidad coherencial.

Detengéamonos en el primero de ellos o analitico. Su nota méas radical
y distintiva es la comprobacién experimental rigurosa de los elementos,
factores y estructuras del hecho histérico en cuestion. En esta tarea,
gue comenzd por ser meramenie empirica e intuitiva, se han impuesio
progresivamente log clasicos métodos de las denominadas “ciencias de
la naturaleza”, a saher: cuantificacién y medida. No es extrafio, por ello,
gue aumente cada vez més en este respecto la preocupacion por la me-
dida y cuantificacién de la historia. Medida que en ciencia tan compleja
requiere finas téenicas, fundamentalmente estadisticas. ¥ a nadie se le
escapa que entre las mas agudas, complejas y elaboradas téenicas de la
estadistica descriptiva esti la del andlisis factorial.
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Divideremos la exposicion ep dos paries:

1. La téenica del analisis factorial en historiografia.

2. El momento interpretative o fenomenolégico: la impresién de

realidad.

1. La téenica del andlists factorial en historiografia.—Los fendme-
nos que los historiadores tienen vocacional y ocupacionalmente que
estudiar, esto es, los escoldsticos objetos materiales de su ciencia son
acontecimientos gue se presentan practicamente siempre hajo la forma
de un conjunto de variables asociadas, en las que la alteracién o modifi-
cacién de una de ellas en una clerta cuantia provoca un cambio de valor
correspondiente de algunas o todas las demas, Es la definicién misma
gue se ha dado a esta disciplina la gue conduce regularmente al histo-
viador a manejar este tipo de datos. El problema central de los histo-
riadores consiste, en efecto, en aislar, individualizar y disecar en toda
su pureza intelectual los diferentes elementos o faclores que concurren
en una cierta situacién y on valorar (y toda valoraciom es, por prin-
cipio, cuantitativa y cuantificable) la influencia de cada uno de ellog en
el conjunto total, es decir, los factores en cuanto infegrados.

Aislamiento e integracion de los factores gque concurren en una reali-
dad, hecho o suceso: tal es el objeto de la téenica matemética del ana-
lisis factorial. Este método, por tanto, no hace méas que explicitar y for-
malizar dos actitudes de espiritu, dos modos de razonamiento general-
mente aceptados.

Una primera actitud de espiritu muy general consiste en considerar
que un acontecimiento puede ser el resultado de muchos componentes,
de variadas influencias de desigual importancia. Esg ésta una aetitud que
el pensamiento comin y popular, empirico al fin, adopta muy frecuen-
temente y que el método factorial no hace mas que convertir en técnica
precisa,

La segunda actitud del espiritu, comiin por espontinea, consiste en
dar importancia a la constataciéon de coincidencias repetidas y de cam-
bios que acontecen simultaneamente o casi al mismo tiempo. De modo
general, parece natural estudiar en conjunto los hechos que aparecen
y cambian en conjunto. Es 1égico imaginar entre ellos lazos de causa-
lidad, ya porque uno de ellos desempefie el papel de causa, ya porgue
parezcan depender todos de una causa comin. El vivir cotidiano nos
depara ejemplos en gran medida demostrativos a este respecto.

Si ahora se nos preguntase por el nexo de unién entre las dos acti-
tudes gue acabamos de exponer, por su mas profundo substrato comin,
hallariamos algo que guizad sirviera como definicién de lo que el andlisis
factorial es. Esta definicién es doble. En primer lugar, genética: el ana-
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lisis factorial es, en tal sentido, la elaboracién como téenica matematica
precisa de dos actitudes mentales del pensamiento comun, popular ¥
empirico. Es el salto, tantas veces repetido desde Aristételss, de la
empsiria a la téchné. Las citadas actitudes mentales empiricas, comunes
a los historiadores en su labhor diaria, habran de ser paulatinamente sus-
tituidas por las técnicas.

La segunda definicion es matemAtica. Desde esta perspectiva el ana-
lisis factorial es un método estadistico que, partiendo de los datos reco-
gidos en un muestreo y mediante operaciones apropiadas, trata ds des-
cubrir los diferentes factores de una realidad o una situacidn, indican-
donos su namero, jerarquia (factores generales, de grupo, especificos)
¥ dependencia reciproca.

Dedlcese de lo anterior que el andlisis factorial es un método mate-
matico destinado a facilitar el hallazge, la clasificacidén y la verificacidn
de datos experimentales. Partiendo de un conjunto de “n"” variables se
propone explicar las intercorrelaciones entre los datos, suponiendo gue
estan presentes en ella variables latentes o factores comunes en minimo
nimero, a los que se tratard de dar una significacién. La primera etapa
del andlisis consiste en calcular una tabla de saturaciones a partir de
las correlaciones constatadas entre las observaciones experimentales o
datos primarios. Por tanto, la base del analisis factorial son los diferen-
tes coeficientes de correlacién que se estudian en los tratados de Esta-
distica (de Bravais-Pearson, biserial, triserial, tetracdrico, de Spear-
man, intragrupal, eneacorico de Coumetou, etc.). Toméndolos por base
han nacido los distintos métodos matematicos de calcular los factores
o diferentes sistemas de analisis factorial. Estos diferentes sistemas pue-
den resumirse en dos: los jerdrquicos de un factor fundamental v fac-
tores de grupo (Holzinger, Burt, Delaporte) v la estructura simple obli-
cua de Thurstone.

Pero estas dos formas, si bien distintas, son equivalentes, de tal modo
gue una configuracién que satisfaga los criterios de la estructura simple
oblicua tiene muchas probabilidades de satisfacer también los criterios
de una jerarquia de factores (pocos factores generales, varios factores
de grupo, un nimero bastante crecido de factores especificos). La iinica
diferencia estriba en que estos dos criterios no siguen los mismos mo-
mentos en el proceso de analisis matematico. El criterio jerdrguico, for-
mado por factores ortogonales, no posee ulteriores momentos de anali-
lisis. La estrueturs simple oblicua ha sustituido solamente a las variables
experimentales en correlacion por otras variables en correlacién, los
factores oblicuos. Esto permite entrever un momento nuevo, el anélisis
de estas correlaciones entre factores o analisis de “segundo orden”., Es
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necesario franquear esta nueva etapa para llevar el znalisis en estruc-
tura simple a un punto de acabamiento que le haga ldgicamente compa-
rable al anAlisis en jerarquia.

Por uno u otro camino la jerarguia es, sin duda, el resultado final.
Esta jerarquia se compone, ya lo hemos visto, de factores generales,
fuctores de grupo, factores especificos, ete.

En sintesis, los métodos mateméticos mas clasicos son los siguientes:

A; Hipdtesis de factores generales y de grupo:

— Método de Holzinger.

— Método de Burt.

— Métedo de Delaporte.

B)} Hipdtesis de la estructura simple verifieada por rota.cmn-

— Método de Thurstone.

El desarrollo de estos diferentes métodos puede hallarse en los libros
de matematica estadistica v en las obras de los autores citados. Nuestro
unico proposito ha consistido en comunicar la importancia que estos pro-
cederes tienen, o pueden tener, en historiografia.

2. El momento interprdtativo o fenomenoldgico: lu impresion de
realided.—Desde el titulo de nuestra comunicacidon hemos denominado
al analisis factorial “técenica”, La adjetivacién es trivial y nadie osaria
discutir el caricter de técnica que el analisis factorial posee; mas ain,
de téenica cuantitativa, mateméatica y estadistica. Pero esto, en toda su
trivialidad, encierra una idea, ya resefiada al principio de nuestro tra-
bajo, de simpar trascendencia para la recta inteleccién de lo que el ana-
lisis factorial es y puede dar al historiador. Véamoslo.

Sin un examen fenomenoldgico de los factores que el anterior método
matemético nos ha proporcionado no pueden ser éstos mas que parl-
metros con valor, a lo sumo, pragmético en ecuaciones de regresién
(Yela). Un factor histdrico, por ejemplo, es una variable factorial posi-
tiva so6lo cuando representa una dimensién de variabilidad de la con-
ducta histérica, verificada por la covariacidén experimental de un con-
junto de datos y definida por la intencionalidad comiin de estos datos
covariantes, Y precisamente esta intencionalidad, este andlisis de sen-
tido es el centro del método fenomenologico. Andlisis que ha de susten-
tarse en los datos proporcionados por la ciencia positiva y sus técnicas,
pero que ha de ir mas alla de los datos positivos en el examen feno-
menolégico de su intencionalidad.

Como ha expuesto Yela, este sentido de la fenomenologia como com-
plemento de la ciencia positiva se encuentra ya en Husserl, que reco-
noeié la importancia que puede tener la experimentacion positiva, por
ejemplo la de un Durkheim, para aclarar aspectos de la evolucidn de
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la concienciz y eliminar supuestos implicitos en la actitud fenomeno-
légica mas acendrada; perc su mzyor predicamento lo ha adquirido en
la obra de fenomendlogos posteriores, sobre todo Merleau-Ponty, ¥
parece alcanzar rigurosa culminacién, superadora de los mismos supues-
tos husserlianos, en la obra de Zubiri, Siguiendo la certera, concisa ¥
autorizada expesicion gue Lain Entralgo ha dado de 1z idea de “téenica”
en la filosofia de Zubiri, hemos de decir que toda técnica (en nuestre caso,
la técnica factorial) parte de una primera “impresién de realidad” pre-
via a todo tratamiento cientifico y adquiere sentido y consistencia ulti-
mos en el retorno a esa misma realidad primaria. La técnica carece de
sentido sin su referencia a una realidad pretécnica v transtécnica en
que el hombre se halla instalado. El momento interpretativo de los fac-
tores y de la estructura de los factores, como de cualquier otra técnica
historiografica, o de todas en su conjunte, ha de realizarse desde un nivel
cualitativamente superior al técnico, al que corresponden con tods pro-
piedad los calificativos de metacientifico o filosdfico. Que en Historiolo-
gla, como en todas las demés ciencias tedricas, puede y debe distinguirse
entre una ciencia propiamente tal (Historie) v una metaciencia filosd-
fica (Meiahistoria). Objeto primordial de esta 1iltima es, pienso, la com-
prension de sentido del acontecimiento histdérico en perspectiva riguro-
gsamente metafisica y a la vista de todos los datos cientificos y positivos.
Fn la concreta parcela del saber historico-médico ésta ha sido vy sigue

siendo, de justicia es sefialarlo, la magistral leccion de Pedro Lain En-
tralgo,

Esta comunicacidén, que comenzé articulando algunas notas sobre una
técnica historiografica particular, cual es la técnica del analisis factorial,
termina, ereo gque por imperativos de la pura instalacion y atenimiento
a la realidad, planteando la cuestién del sentido del saber histérico en
su totalidad. A lo sumo el problema queda planteado. Queda dicho, sin
embargo, algo de cierta importancia, a saber, que una historiologia que
tenga por ideas directrices el pensamiento mateméitico y la filosolia de
Zubiri puede llegar a niveles de radicalizacién y rigor quizd hoy solo
balbucientemente sospechados. Lo cual, pienso yo, no es poco decir,
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PSICOLOGIA FACTORIAL DE LA PERSONALIDAD

La metodologia factorial en el campo de las ciencias humanas

”

DIEGO GRACIA GUILLEN

La técnica matematica del andlisis factorial nacié y se ha desarro-
llado por obra, fundamentalmente, de psicélogos. Esta era la dedicacién
de Spearman, el autor, en 1904, del primer trabajo sobre anilisis facto-
rial. Esta ha sido igualmente la de los grandes creadores de las técnicas
factoriales: Burt, Thomson, Thurstone, Moore, ete. Por ello resulta obli-
gado acudir a temas, antores y bibliografia psicologicos cuando se quiere
entender este método histérica y operativamente. No extrafiarf, pues,
gue en mi intento de mostrar la importancia del indicado método para
la investigacién histérica v los resultados a los que su sistematica apli-
cacién puede conducir, haya escogido como ejemplar un tema psicolégico,
cual es el de la psicologia de la personalidad, revisando la hibliografia
factorial sobre él publicada y exponiendo suciniamente los resultados z
que la investigacién ha conducido.

La comunicacidén que presentamos es, por tanto, la exposicidn siste-
matica de los principales resultados factoriales sobre psicologia de la
personalidad. No se trata de exponer cada uno de los pasos del método
matematico (sobre todo esto pueden verse los enjundiosos trabajos de
Mariano Yela), ni los resultados gque nosotros hubiéramos podido obte-
ner mediante la aplicacidén de estas técnicas (que, por otra parte, no
podrian ser més que muy parciales) ni, en fin, una sistemética riguro-
samente verificada a base de datos por otros encontrados. El andlisis
factorial es una técnica muy cara y los trabajos experimentales hasta
el momento realizados no aportan conclusiones tltimas ni, muchas veces,
peniiltimag. Ni aqui ni en otrog paises econdémica y culturalmente mar
desarrollados parece haher llegado la hora de un andlisis factorial omni-
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comprensivo de la estructura y dinfdmica de la personalidad psicoldgica.
Como el profesor Yela (1967) ha escrito, la estructura de la persona es
bastante mas compleja que la del Atomo y sdlo cuando a estas investi-
gaciones se dediguen personal y emolumentos proporcionados podremos
alcanzar resultados alge definitivos y operacionales. Hasta que ese dia,
quizad no tan remoto, llegue, todos los intentos de comprensién de la

personalidad psicolégica por el método factorial habran de ser frag-
mentarios, hipotéticos, dudosos.

A la vista de estas dificultades nuestro proposito ha sido doble:

1. Exponer en una estructura factorial hipotética y ecomprensiva
los resultados de los principales analisis factoriales gue sobre la per-
sonalidad psicoldgica se han hecho, de modo que poseamos un esguema

factorial homogéneo en el que se integran los datos de los diferentes
analisis parciales.

2. Identificar estos diferentes factores en las teorias anteriores de
la personalidad, viendo codmo la ciencia experimental y matematica corro-
hora muchos resultados intuidos por autores antiguos, aungue cierta-
mente invalida o contradice otros muchos.

El esquema hipotético al que hemos llegado es el que a continuacion
pasamos 4 exponer:

1. Parece evidente la existencia de un factor general de persona-
lidad, que podriamos denominar Facfor P, aunque, por la penuria de
los medios utilizados y la limitacién que hasta el momento posee la
metodologia factorial, no ha sido encontrado por ningin autor mediante
esta metodologia. i

2. En el cuarto orden del analisis factorial creemos, con Cattell
(1856), entre otros autores, que existen dos factores o momentos de lo
personalidad psicolégica:

— estructural: ;Factor E?

—-— dinamico: zFactor D?

¥l primero corresponderia a la clisica “psicologie de las funciones”
v representa por ello el andlisis vertical o estdtico de la personalidad,
s un estudio de anatomia o tectdnica del psiguizsmo que nos descubre
la estructura intrinseca de eso que los escolésticos denominaron “poten-
cias del alma” y que posteriormente ha recibido los nombres de “apti-
tudes primarias” (Thurstone, 1938), “factores o vectores de la mente”
(Burt, 1940), “funciones del alma” (Yela, 1956), etc. En terminologia

de Kurt Lewin, se trataria de un psiquismo estudiado al modo “aris-
totélico™,
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El segundo factor o dindmica puede decirse que comienza con Freud.
Be trata de un andlisis horizontal de la personalidad, ya que el psiquismo
humano es “temporal” e “histérico” y estid dependiendo de un conjunto
muy elevado de facteres sociales, ete. Esto es lo que Kurt Lewin deno-
minaria una psicologia ‘‘galiicana” En la ejemplar y precisa termine-
logia de Zubiri el factor estructural corresponderia a la “personeidad”
v el dindmico a la “personalidad”. Con una misma estructura quidditativa
personal (“personeidad”) cada hombre tiene que desarrollarse en sus
peculiares e intransferibles circunstancias histéricas, culturales, econd-
micas y hasta patologicas, Esto hace de cada persona un mundo dis-
tinto, le da una “personalidad” propia y distintiva, en frase de Zubiri.

3. En el analisis factorial de tercer orden aparecen los siguientes

factores que corresponden a los tipos de personalided o tipos psicols-
gicos:

A)Y  Estructurales,
Los tres primeros son factores estructurales y los denominamos con
las letras que hace ya bastantes afios les asignaran Sperman {(factor “g”),

Garnett (factor “¢”’) v Webb (factor “w") y que interpretamos, respec-
tivamente, como factores conocimiento, sentimiento y tendencie. En su
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representacién geométrica nos ha parecido conveniente utilizar la popu-
lar figura de Sheldon por creer que se adapta bastante bien a su inter-

pretacién como factores no totalmente ortogonales, sino, en buena me-
dida, oblicuos,

En el aspecto dindmieo pensamos que existen otros treg factores
que, para seguir la veterana terminologia de Freud, interpretamos como
Ello (factor “‘e"), Yo (factor “y") vy Super Yo (factor “s”) porgque cree-
mos que van ya siendo suficientes los anAlisis factoriales que corro-
koran, al menos parcialmente, esta doetrina, lo cual no quiere decir, por
supuesto, que canonicen la explicacién reduccionista freudiana de tales

”yu

o
S

factores; en principio, nada obsta a interpretarlos eomo rigurosamente
distintes y autosuficientes, por ejemplo, en el sentido én que Lersch

habla de fondo vital, fondo endotimico y estructura superior de la per-
sonalidad.

4. En el anélisis factorial de segundo orden se encontrarian los
siguientes rasgos psiquicos:
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A)

Estructurales:

| Aferentes Elaborativos Eferentes
Conocimiento, “Gmosis”, Inteligencia. “Praxis”,
‘ sensopercepcion. psicolingiiistica.
Sentimiento. | “Impresién”, Sentimientos. “Expresion'”,
afectos. emociones.
Tendencia, | “Needs”, “Drives”, “Pulsiones™,
necesidades, instintos. | psicomotricidad.
B) Dindmigos:
Inconscients Preconsciénte Conscienta
Ello, Insconsciente Principio Psicologia
fondo wital, individual. del placer, genética,
Yo, Insconsciente Principic Psicologia
fondo endotimico, familiar. de realidad. social,
Super-Yo, Insconsciente Principio Psicologia
estructura supe- | colectivo, de autoridad cultural
rior de la perso- (Baudouin). ¥ transcultural.
nalidad. l

Hemos adoptado esta esquematica por creer gue es la que mAs se
parece a la representacién matricial, tan imprescindible en la metddica

factorista.

Respecto al numero y lugar de estos factores, asi como su peculiar



contenido, nuestras reservas no pueden por menos de ser muy grandes,
sobre todo en los que conciernen a la dinamica de la personalidad, dada
la corta historia de esta diseiplina, que hace que aparezca como poco
estudiada y mal conocida, asi como por la enorme penuria de anilisis
factoriales realizados sobre este terreno. Sin embargo, la creemos acep-
takle como esquemitica hipotética y principial,

5. En el analisis faétorial de primer grado se encuentran una gran
cantidad de rasgos complejos o habituales del psiquismo; suman, apro-
ximadamente, 5.000.

FACTOR GEMERAL; P

MOMENTOS : E\ /D
TIPOS : G C W E Y S
RASGOS : S I L ASENINT INF ¢ P R AuGe S Cuy

6. Aln queda un ultimo nivel de respuestas concretas, susceptible
de fina factorizacidn por métodos adecuados. Hoy se tienen catalogados
unos 18.000 términos (Allport).

En conclusiéon, creemos que, segun la técnica del analisis factorial,
el psiquismo humano puede resumirse en una estructura arborescente
al modo representado en la anterior figura.

Finalmente, queremos advertir que el esclarecimiento de la psico-
logia factorial es el fundamento previo al estudio de una psicobatologia
factorial. A titulo de orientacion y perspectiva clinica y psiquiatrica pode-
mos establecer, giguiendo parcialmente a Cattell, ¢l siguiente parangoén:
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Andlisis factorial | Psicologia Psicopatologia

Nivel de respuestas | Rasgos elementales Sintomas y signos.
concretas, o indicadores de rasgos.

Analisis factorial Rasgos de superficie. Sindromes

de primer orden. (complejo sintomatico).
Analisis factorial Rasgos de corigen Enfermedades

de segundo orden, (complejo etiolégico).
Analisis factorial Rasgoes de origen, Tipos de enfermedades
de tercer orden. de segundo orden, (complejo de enferme-

dades).

La corroboracién de todas estas hipotesis es un problema gue hoy
en dia estd aln en gran parte por hacer, Pero constituyen un magnifico
ejemplo de rigor y precisioén, digno de imitarse en los deméis campos
cientificos, por lejanos y dispares que ellos puedan parecernos.
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ZUR GESCHICHTE SPANISCHER HOSPITALER
IN AMERIKA

DIETER JETTER

Um 1500 war die lange Isolierung des mittelalterlichen Europa durch
den Atlantik und die Sahara, durch Tiirkenni und Russen erfolgreich
durchbrochen worden. Die verlockenden Schitze Indiens und der Wille,
die christliche Heilsbotschaft tiber die bisherigen Grenzen hinauszutra-
gen, lieBen die Staaten der iberischen Halbinsel in maritimen Unterneh-
mungen zu unbekannten Kiisten vorsto@en.

Die Portugiesen erreichten im Jahre 1487 das Kap der Guten Hoff-
nung und drangen von dort entlang der Ostkiiste Afrikas weiter in den
indischen Ozean vor, um hier Handelsbeziehungen mit den Gold-und
Sklavenmirkten aufzunehmen. Doch neben dieser Suche nach Schitzen
und Arbeitskraften bestand von Anfang an die Absicht, Heiden zum
rechten Glauben zu bekehren. Man hoffte, mit dem sagenhaften “Pries-
terkdnig Johannes” in Abessinien einen Bund schliessen zu k&nnen, um
mit ihm das Heilige Land von Siiden her fiir die Christenheit zuriickzu-
gewinnen, Dieses Zusammenfliessen neu erwachter Habgier und alter
Kreuzzugsideen blieb auch in den kommenden Jahrhunderten das Grund-
motiv europlischer Uberseeunternehmungen. Dabei war das Antagonis-
tischeder Antriebskrifte deutlich zu sehen, denn die Ausheuter missio-
nerten nicht, und die Boten des Evangeliums semmelten keine Schitze
in dieser Welt, Beide aber bemithten sich um die Eingeborenen.

Wie in Portugal, so sind auch in Spanien kapitalistische Interessen
und echter Missionswille von Anfang an in den Unternehmungen der
Krone durchmischt gewesen. Isabella von Kastilien und Ferdinand von
Aragon eroberten 1492 die letzten islamischen Orte der Halbinsel und
vertrieben nach dem Fall von Granada alle Ungliubigen —Mohamme-
daner und Juden— aus ihrem Herrschaftsbereich. Die Fortsetzung der
“Reconquista” in Afrika kam jedoch trotz der fanatischen Religiositit
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der Christen bald zum Erliegen. Dagegen erwiesen sich die Unterneh-
mungen, die in Nachahmung der Portugiesen versucht wurden, bald als
sehr erfolgreich. Statt in monatelanger Fahrt Siidafrika zu umsegeln,
versuchte Christoph Columbus im Auftrag der katholischen Kdénige, auf
einer abkiirzenden Route direkt nach Westen zu fahren, um so Indien
an seiner Riickseite zu erreichen. Er fand dabei einige Inseln, die jedoch
offensichtlich noch nicht Teile des erhofften Mirchenlandes sein konn-
ten. Nur etwas Gold, das er von Halbwilden erhandeln konnte, milderte

die grosse Enttiuschung, die mit der Entdeckung Amerikas zuerst ver-
bunden war.

Doch bald zogen Schatzsucher iiber den Atlantik, zu denen sich Mis-
sionare gesellten. Wihrend die Indianer von den einen zur Arbeit in
Bergwerken gezwungen wurden, versuchten die anderen sie zu hekehren.
Um Kaiser Karl V, als Statthalter des Papstes in Amerika auf die Seite
der Glaubenshoten zu ziehen, appellierte vorallem der Dominikanerménch
Lag Casas an das christliche Gewissen des Monarchen.

Die Indianersklaverei wurde eingeschrinkt. Nochdringende Pflanzer
und Viehziichter verstanden jedoch bald, die Behinderung wett zu machen,
indem sie Arbeitskrifte aus Afrika importieren liessen oder Eingeborene
aus Nachbarkolonien raubten. So wurden noch im 18. Jahrhundert .Jesui-
ten-Reduktionen in Paraguay von organisierten Banden iiberfallen. Sie
entfithrten massenhaft halbchristianisierte Wilde, die auf den brasilia-

nischen Zuckerrohrplantagen als besonders brauchbare Sklaven hochges-
chatzt und gut bezahlt wurden.

Man méchte erwarten, dass dieser Hunger der Neuen Welt nach
Arbeitskriften schon bald zu sozialen Schutzmassnahmen und zur
Griindung von Hospitdlern fithrte. Die “masslose Habgier” und der
Wille, so gchnell wie moglich reich zu werden, verhinderten jedoch alles,
wag auf lange sicht geplant werden mupte.

Viel wichtiger als die Wir tschafts -und Missionsgeschichte sind fiir
die Entstehung der ersten Hospitéler die Siedlungsgepflogenheiten der
Spanier geworden. Wahrend das Land wie alle Kolonien weit verstreut
lebende Europier erfordet hitte, dringten sich die Ankdmmlinge zuerst
in einigen wenigen Stidten, Hier wohnten auch die Besitzer der "Estan-
cias” und “Haziendas”, denen es nicht gestattet war, linger als notwendig
aus absolutistichen und merkantilistischen Erwigungen nicht gewillt,
eine strenge Verwaltung durch den “Indienrat”, den “Consejo de las
Indias”, in Madrid; und zuch spiter war der bourbonische Zentralismus
Unregelmissigkeiten oder gar eine Selbstverwaltung zuzulassen, wie
dies in den englischen Besitzungen in Amerika bald iiblich wurde. Ein
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Recht, eine Kirche und eine Gesellschaftsordnung falt schlieglich vom
Mississippi bis fast nach Feuerland. Das Handelsmonopol der Krone
wurde so garantierl und jedes private Unternechmertum unter Kontrolle
gehalten. Von 1503 bis 1765 ging der gesammte Kolonialhandel iiber
einen einzigen Hafen (Sevilla, dann ab 1717 Cadiz), und nur ein einziges

Mal im Jahr segelten die berilhmten “Silberflotten” im Geleitzug liber den
Atlantik.

Zu dieser straffen Regierung passen zahlreiche Verordnungen sehr
gut, die von den spanischen Kénigen fiir ihre Hospitéler in den amerika-
nischen Besitzungen entworfen wurden. So erlies Philipp II (1573, 1587,
1588) mehrere Bestimmungen, die von seinen Nachfolgern Fhilipp II1.
(1612} und Philipp IV. {1624) verbessert worden sind. Bevor sie jedoch

hetrachtet werden kénnen, seien zuerst einige der wichtigsten Hospital-
gritndungen besprochen.

Dabei entstanden alle diese Finrichtungen nicht dureh Zufall da oder
dort. Die alte habshurgische Regierungskunst sorfte von Anfang an fiir
auf ihren Liegenschaften zu verweilen. Spiter lief die hohe Bevilke-
rungsdichte in Mexico und Peru viele Stidte entstehen. Von diesen
Lindern miissen die kaum hewohnten Gebiete wie Chile, Texas und Cali-
fornia streng getrennt werden. Denn dort gab es nur weit auseinander
liegende militdrische Ports und einsame Missionsstationen.

Diese beiden grundverschiedenen Siedlungsformen miissen auch in
der Hospitalgeschichte der spanischen Kolonien streng auseinanderge-
halten werden. Dicht bewohnte Gebicte, wie das Hochland von Mexico,
haben in den Stidten schon frith karitative Einrichtungen gegriindet und
spater viele nah beieinander liegende Hiuser fiir Arme und Kranke
gehabt, Wihrend in den menschenleeren, grenzenlosen Weiten ndrdlich

des Rio Grande in drei Jahrhunderten kein einziges Hospital gegriindet
wurde.

In der Stadt Santo Domingo auf der Insel “la Fspafiola”, dem
heutigen Haiti, wurde im Jahre 1501 das Hospital San Nicolas de Bari
erdoffnet. Dieses ausserodentlich frithe Griindungsdatum ist hdchst
erstaunlich. Man bedenke, daf es in anderen Kolonien Jahzehnte
gedauert hat, bis den Armen und Kranken geholfen werden konnte.
Ziwischen der Landung des Kolumbus und der Erdéffnung des ersten
europiisehen Hospitals in der Neuen Welt verstrich nur ganz kurze Zeit.
Damals lagen im Westen, wo man endlich Indien erwartete, die Reiche
der Inka und der Azteken noch vollig unbehelligt. Santo Domingo war
damals das Ziel aller Schiffe, die aus Sevilla kamen. Von hier nahmen
die Entdeckungsfahrten der Konguistadoren ihren Ausgang, und hier
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sammelte sich die Flotte zum Geleitzug, der die Schitze ins Mutterland
zurlickbrachte. Die frithe Griitndung eines Hogpitals an einem so zentral
gelegenen Punkt zeigt, welche politische, wirtschaftliche und vielleicht
auch militirische Wichtigkeit dieser alten europiischen Institution von
Anfang an in der Neuen Welt beigemessen wurde, Heute steht an dieser
bemerkenswerten Stelle nur noch die Ruine einer Kirche!

L PaLM, 18950.
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Weitere Hospitalgriindungen kamen bald auf den Nachbarinseln

zustande. So besitzt Puerfo Rico ein Haus von 1511 und Santiayo de
Cubg ein anderes von 1522 2,

Hern&n Cortés hatte von 1519 bis 1521 das Aztekenreich blutig
unterworfen, und schon wenige Jahre spiter, 1524, soll der Ercberer
selbst das erste Haus filr Arme und Kranke in Mewxico-Cindad ertffnet
haben. Es hief damals “Hospital de lz Purisima Concepeién” und
besteht heute noch unter dem Namen “Hospital de Jesus”. Viele Autoren
halten diese Griindung immer noch fiir *“the first hospital in Amerika™.

Es ist lediglich das erste, das von Spaniern auf dem Festland errichtet
worden ist,

Die auffallend kurze Zeit, die zwischen der Griindung neuwer Stidte
und der Erdffnung ihres ersten Hospitals versirich, ist auch in anderen
Teilen der spanischen Besitzungen zu beohachten. In Guuiemala Anfigua
stand schon 1527 ein Gebiude fiir die Kranken und Armen zur Verfiigung,
Francisco Pizarro eroberte von 1531 bis das Inkareich in Peru. Im Jahre
1535 griindete er die neue Hauptstadt Lima, die bereits 1538 ein Hos-
pital hatte. In Cuzco, dem alten Mittelpunkt des Landes, scheint das
Hospital de San Bartolomé von 1548 das Alteste zu sein. Auch im Siiden
des spanischen EinfluBgebiets gibt es frithe Griindungen. So erhielt
Santiago de Chile im Jahre 1553 das Hospital de Nuestra Sefiora del
Socerro und Cordoba in Argentinien 1576 das Hospital de Santa Eulalia.

Besondere Aufmerksamkeit verdienen in den spanischen Kolonien die
Hospitiler der Eingeborenen. 8ie sind manchmal ohne grosse Miihe in
ihrem Namen “Hospital Real de Naturales” oder '‘Hospital de los Indiosg”
zu erkennen. Eines der ersten wurde bereits 1531 in Mewxico-Ciudad
gegriindet. Ein anderes bestand seit 1349 in Lima in Peru. Weshalb
diese Hiuser schon so frith und zudem in Stédten und nicht als Sklaven-
hospitdler auf den grossen Pflanzungen oder in Bergwerksgebieten ges-
chaffen wurden, ist bis jetzt nicht untersucht worden. Ausserdem steht
dahin, ob sie als Instrument zur Bekehrung armer Halbwilder, als Walfe

gegen das Heidentum, gedacht waren oder der Erhaltung der Arbeits-
kraft der Eingeborenen dienen sollten 3.

Neben diesem ersten spezifisch amerikanischen Hospital-typus findet
man fast alle Sonderformen des Mutterlands. Leproserien waren sehr
verbreitet. Neben Mexico Ciudad und Gueatemalec Axntigue (1638) ist
Habana auf Cuba (1704 oder 1712) zu nennen. In Cargcas in Venezuela

2z (GUERRa4, 19533, 8. 69 u. S, 92.
¥ CRUZ, 1959; MURIEL, 1956 u. 1960,
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entstand noch 1752 ein “Heospital Real de San Lazaro”, Das Militir und
die Marine besafen eigene Hiuser fiir ihre Kranken®.

Am hiufigsten findet man in Mittel- und Biidamerika Hospitiler der
religids gebundenen Pflegegemeinschaften. Hier sind vor allem die Barm-
herzigen Briider des HI. Johannes von Gott, die “Hermanos de la Cari-
dad de San Juan de Dios” zu nennen. Jhre Niederlassungen standen in
Mexico Ciudad (1€04) und Oaxaca (1€88), in Cartagena (1595'), Saniu
Fe de Bogotd und in Sanitiago de Chile (16, Jh, 7). Nicht weniger wichtig
waren die “Hermanos de Nuestra Sefiora de Belem”, die Bethlehem-
Briider, die, nebhen vielen anderen, Hospitiler in Mewico Ciudad (1875)
und Puebla (1682) betrieben. Auferdem gab es eine bis jetzt noch nicht
zu libersehende Fiille kleinerer Gemeinschaften, die sich jahrelang der
Pflege der Kranken widmeten. Dies hervorzuheben ist wichtig, denn der
Protestantismus der englischen Kolonien in Nordamerika vermochte
dieser gut organigierten katholischen Caritas des Siidens bis zur Mitte
des 18. Jahrhunderts nichis gegeniiberzustellen.

Die Uberlegenheit der Hospitdler in den spanischen Kolonien war
aber vor allem der Aufmerksamkeit zu verdanken, die die Krone ihnen
entgegenbrachte. Besonders lehrreich ist hier der bereits genannte Erlag
Philipps I von 1573, der die Neuanlage von Stidten vorschrieb », Man
solle stets mit der Plaza beginnen, an deren Seiten vier HauptstrafSen
kreuzférmig anzufilgen waren. In der Mitte der Stadt sollte nahe einer
Kirche das Spital erbaut werden, es sei denn, man hbeabsichtigte, ein
Haus fiir Patienten mit ansteckenden Krankheiten zu errichten, das vor
den Pallizaden zu bauen war ¢,

Das spanische Kolonialhospital hat im 18. Jahrhundert einen impo-
nierenden Hdhepunkt erreicht. In vielen der Grogstidte gab es damals
Krankenhanser, deren Kapazitit die der europdischen {iibertraf. Man
vergleiche nur das veilleicht beriihmteste franzidsische Hospital, des
Hoétel-Dieu in Paris, mif der riesigen Griindung, die Guadalojere in
Mexico erdffnet hatte, Wihrend in der Hauptstadt Frankreichs zahlrei-
che Sile, die teilweise noch vom Hl. Ludkig gegriindet waren und so
aus der Zeit der Kreuzziige stammten, wirr in einander verschachtelt
bei der Kathedrale lagen, hatte man am mexikanischen Bischofssitz
nicht weniger als acht lange Hallen radifir um eine Kapalle gelegt, die
allen Kranken als gemeinsames Heiligtum diente, Man solite dieses heute
noch gut erhaltene Hospital besucht haben, um sich von der Urbanitét

4 GUIJARRO OLIVARES, 1950.
s REPS, 1985, 8. 29 u. 8, 30.
¢ GUERR4A, 1953, 3. 30.
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und dem Reichtum dieser grofgziigigen Griindung selbst zu iiberzeugen.
Dabei darf nicht iibersehen werden, dag das Haus in Guadalajara nur

eine der vielen Leistungen katholischer Caritas im Lande der Indianer
gewesen ist.

Neben diesen dichtbesiedelten Teilen der spanischen Besitzungen in
Amerika sollen abschliessend die menschenleeren Randgebiete betrachtet
werden. Als Beispiel seien die damals noch fast unerforschten Weiten
nordlich des Rio Grande gewihlf. Soldaten und Mdnche drangen als erste
in diese Wildnis ein, und wo sie sich niederlieffen, entstanden im “Pre-
sidio” und in der “Mision” zwel Kinrichtungen, die fiir diese zweite
Siedlungsform bezeichnend geworden sind. Man kann vier Schwerpunkte

der Missionierung von Mexico aus unterscheiden, nimlich zwei Flupti-
ler und zwei Kiistengebiete 7.

Der Mittellauf des Rio Grande del Norte zwischen dem heutigen
Stidten El Paso und Santa Fe wurde 1542 von Spaniern erreicht. Gutes
Wasser, ein ertragliches Klima auf 2000 Meter HShe und viele India-
nerddrfer legten es nahe, davernde Niederlassungen hier zu griinden. Im
Jahre 1608 begann Don Pedro de Peralta mit dem Anlegen von Sante Fe,
das so zur iAltesten Stadt im Siidwesten Nordamerikas geworden ist. Um
diesen Verwaltungsmittelpunkt, dessen Gouverneurs-Pzlast noch heute
zu sehen ist, entstanden mehrer Missionskldster. Ktwa 70 Jahre lang
verbreiteten Franziskanermonche von hier das Kvangelium, big 1680 im
Aufstand der Pueblo-Indianer alles zugrunde ging. 'Wer nicht das Marty-
rium erlitt, verlied den Rio Grande als Flilchtling, Die Klosterruinen in
Abo und Isleta, in Quarai und Pecos stehen heute als eindrucksvolle
Denkmiler dieser ersten Missionswelle des 17. Jahrhunderts unter dem
weiten Himmel der unbegrenzten Ebenen, Zwolf Jahre spiter {(1692)

konnte das ganze Land kampflos zuriickgewonnen und dann endgiiltig
christianisiert werden.

Ein zweites Siedlungsgebiet am untern Colorado -—und Gila— River
war seit etwa 1700 vorallem von Jesuiten, besonders von dem aus Tirol
stammenden Pater Rusebio Francisco Kino im Zusammenhang mit der
heutigen nordmexikanischen Provinz Sonora missioniert worden. Die
Kirche von San Xavier del Bac bei Tucson erinnert noch heute daran,

Fast gleichzeitig war die spanische Besiedlung auch in Texas erfol-
greich, wo um die heutige Stadt San 4nfonio finf Missionen der ¥ran-
ziskaner aus Queretaro und Zacatecas entstanden. In einer dieser Nieder-
lassungen, der “Mision de Nuestra Sefiora de la Purisima Concepeion”

7 BROWN, 1948, 8. 80.
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Kird 1731 heute noch ein Raum neben der Kirche gezeigt, der, awischen
und 1752 erbaut, Kranken diente, die hier vom Bett aus am Gottesdienst
teilnehmen konnten. Vielleicht wird man dhnliche Einrichtungen auch
in der Gegend von Santa Fe und Tucson entdecken kénnen, wenn die
dortigen Grabungen weiter fortgeschritten sind.

Das vierte spanische Siedlungsgebiet nérdlich des Rio Grande entstand
erst gpit. Junipero Serra, der aus Mallorca stammende Franziskaner,
erhielt nach der Mitte des 18. Jahrhunderts den Auftrag, die pazifische
Kiiste zwischen dem heutigen San Diego und der Bucht von San Fran-
cisco “fiir Gott und den Kénig” zu gewinnen. Er-grilndete 1768 ganz im
Sliden die Mission von San Diego de Aleala und starb 15 Jahre spiter
(1784), nachdem er acht Franziskanerniederlassungen geschaffen hatte.
Das Werk dieses “Apostels der Californier” ist von seinen Nachfolgern
fortgefitlhrt worden, die bis 1823 weitere Kldster hinzufiigten und so
die berithmte 'chain of California missions” am ‘“camino real”, dem
Weg des Konigs der Kiiste entlang, vollendeten. Auch hier kann man
stellenweise hospital&hnliche Griindungen nachweisen oder mit gutem
Grund vermuten. Genannt sei lediglich die “Mision de la Purisima Con-
cepeion” bei Lompoc (1787 begonnen) und die “Mision San Rafael
Arcangel” ndrdlich von Sen Francisco (1817 gegriindet).

Einschrinkend soll noch einmal betont werden, daf alle Nachrich-
ten ilber “Infirmaries” oder gar “Hospitals” aus den menschenleeren
Weiten nordlich des Rio Grande unsicher gsind und dringend der Uber-
priiffung bediirfen., Was heute aus diesen Gebieten bekannt ist, zeigi aber
deutlich, daf es abgelehnt werden mup, die Hospitiiler der spanischen

Kolonien nach dem zu beurteilen, was um San Antonic und Santa Fe
gefunden werden kann.

Als das Mutterland wihrend der Napoleonischen Kriege seine trans-
atlantischen Besitzungen verlor, als schlieglich die abtriinningen mexi-
kanigschen Nordprovinzen zu Teilen der Vereinigten Staaten wurden, da
erwiesen sich die wenigen hospitalihnlichen Einrichtungen der Xolo-
nialzeit als zu unbedeutend, um zu Kristallisationspunkten der heutigen
Krankenhiuser zu werden. Erst nach dem Biirgerkrieg (1861-1885) war
die Besiedlung dicht genug, um westlich des Mississippi die ersten Hos-
pitdler zu griinden. Spanien hat diese Aufgabe nicht zu leisten vermocht,
Die Gebiete siidlich des Rio Grande del Norte banden alle seine Krifte.
Hier haben sich die beiden iberischen Staaten Verdienste um die Armen

und Kranken erworben, die auch noch im 19. Jahrhundert fiir Nord-
amerika Vorbild sein konnten,
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LA TERAPEUTICA EN LA MEDICINA
DE GOMEZ PEREIRA

JOSE JIMENEZ GIRONA

Para atender las directrices de la terapéutica general de (Gdémesz
Pereira es imperativo recordar, aunque sea sumariamente, los concep-
tos fundamentales latentes en la terapéutica galénica.

Para el de Pérgamo, como para los hipocraticos, la enfermedad es
un desorden de la naturaleza, de la “physis”, principio de armonia y
ereacion de orden, cuya virtualidad se manifiesta en el animal mediante
las fuerzas atractiva, retentiva, alternativa y expulsiva.

La “physis” tiende espontineamente a restaurar el orden alterado,
es decir, propende por si misma a la curacién y es en su fuerza expuisiva
donde radica la filtima expresién de su condicidén sanadora.

Por consiguiente, el tratamiento galénico consiste en evacuar de uno
u otro modo la “materia pecante” y en reordenar mediante la adecuada
“diaita” (régimen de vida) la alteracién sufrida por la “physis” ingdivi-
dual del enfermo. El médico es concebido también, al modo hipocratico,
como mero “observador de la naturaleza”, ue confia en la 'vis” o
“potencia sanadora” de la misma y que procura, “en primer lugar, no
dafiar” al paciente.

El terapeuta galénico ha de conocer los limites de las posibilidades
de curacién de lag enfermedades y el alecance de su arsenal terapéutico,
Debe igualmente saber lo que conviene hacer en cada caso (“‘endeixis”
o, como se dira después, “insinuatio agendi” o “indicacion”). La “endei-
xig”, concepto introducido por Galeno, se elabora sistematicamente me-
diante la consideracién de los siguientes factores: a) la indole ¢ natu-
raleza del proceso morkoso (especie de la enfermedad, violencia, tipo ¥
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periodo de la misma, existencia de complicaciones o estado de convale-
cencia); b} la constitueidn biclégica individuzl del enfermo (tempera-
mento, edad, sexo, lugar de residencia habitual, estado de sus fuerzas
v particularidades de la parte enferma); ¢) las peculiaridades de las
causas exteriores (del aire ambiente e incluso de los suefios).

El arsenal terapéutico galénico no se limita sélo al use de medica-
rmentos o fArmacos, sino también éomprende précticas como la dietética,
la gimnéstica (sin caer en los excesos de los metddicos), la fisioterapia
(bafos, fricciones con pomadas) ¥ la sangria (no tan utilizada como ulte-
riormente), cuyas acciones (evacuatoria, revulsiva, ete.) e indicaciones
se estudian detenidamente en relacién con la anatomia de los vasos.

Los farmacos (del griego “pharmakon”, en su acepcidn terapéutiica)
no sélo son ordenados con arreglo a la doctrina de las cualidades ele-
mentales (lo caliente, lo seco, lo frio ¥ lo himedo)} y a la de los cuatro
humores y su mezcla, sino también ateniéndose a su accidn, con lo gue
Galeno crea una farmacologia racional que comprende: farmacos que
actilan sobre las cualidades elementales en distinto grado (insensibles,
sensibles, violentos ¥ destructivos), farmacos gque actilan sobre més de
una cualidad y farmacos de accién especifica (vomitivos, hipnéticos, pur-
gantes, evacuantes, astringentes, diuréticos, roborantes, narcéticos, ete.).

Casi todos los medicamentos preconizados por el pergameno son vege-
tales, debido a que los procedentes de dicho reino muestran una activi-
dad intensa, no tan destructiva, venenosa, como la de los de origen

mineral ni tan ligera como la de los remedios animales, que favorecen al
modo de los alimentos.

1I

El contenido terapéutico de la obra médica de Goémez Pereira (Nova
verague medicing, Medina del Campo, 1558) se refiere casi exclusiva-
mente al tratamiento de las fiebres, por ser dicha obra fundamental-
mente piretolégica,

Para Pereira, como para Galeno, la flebre es también un desorden
en la “physis” o naturaleza, que se manifiesta en forma de un calor
inmoderado o preternatural gque dafia sensiblemente las funciones del
hombre, calor que, seglin el medinense, es producido por la misma natu-
raleza para restablecer la armonia alterada en ella. La causa de dicho
desorden es un trastorno humoral previo (“discrasia”, de los autores
griegos; “intemperies”, de los latinog) que irrvita el corazén y determina
una taquicardia que, para Pereira, es lo esencial en la fiebre. La natu-
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raleza, mediante el calor febril, deshace, digiere (“cuece”) o reduce a
vapor lo sobrante o nocivo causante de la disarmonia y lo separa a tra-
vés de los meatos (sensibles o insensibles), que el calor febril dilata y
hace mis patentes. La terapéutica debe tener como finalidad avudar a
la naturaleza en este esfuerzo curativo suyo, modificando y eliminands
lo que determina la alteracién de los humores,

Respecto a lo que conviene hacer en cada caso, es decir, en cuanto
2l qué, al cudndo y al cémo de 1a aplicacion terapéutica, Pereira distingue
una indicacién {nica {“unica indicatione curativa’) comiin a todas las
flebres, a saber, la supresién de la causa ocasional y otras indicaciones
menos genéricas de las mismas.

Las indicaciones deben elaborarse, sobre todo, mediante la conside-
racién de la clase de jugo (“sucus™) o humor causante de la fiebre (bilis,
sangre, pituita, bilis negra) y de sus cualidades (humor lento, craso o
frio; humor sutil, tenue o caliente; humor insipido, acido o salado, ete.).
La observacién de los retornos febriles permite conocer no solo ia clase
de humor ¢ue ocasiona la fiebre, sino también el momento mas adecuado
para la administraciéon del alimento y de los remedios, las fechas de los
dias critiecos o decisivos (“decretorii”) y la clase de medicamento mas
conveniente para la coccién y eliminacidn de dicho humor, También se
han de tener en cuenta la loealizacién del jugo o zumo dafiino respon-
sable, el aspecto de las orinas, el examen del pulso, el periodo de “prin-
cipium”, “augmentum” o “status” de la fiebre y de 1a coccién del humor
(que pueden no coincidir}, la presencia de otros sintomas (pesadez del
cuerpo o del sincipucio, dolor dorsal, constriceidn toracica, latidos en

las sienes, etc.), la constitueién del enfermo (edad, temperamento, etc.),
1a estacidn del afio, ete,

I11

Segin Gdémez Pereira, se han de observar una serie de normas gene-
rales en el tratamiento de las fiebres:

1! Se debe curar la fiebre segin una ‘“Mnica indicacidn curativa”
para todas lag fiebres, a saber: la ablacién de la causa (la ocasién de
12 fiebre) ! con diversos remedios {suaves en las fiebres que llamamos
diarias, mas enérgicos en las gque denominamos de varios dias),

1 Causa ocasional inmediata de la fiebre son las fuliginosidades o vapores,
va por redundancia o putrefaccidn de los humores o por alguna otra mala
afeccién fuera de la putrefaccidn de los mismos, por lo que la sangre se
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2. El propdsito de la naturaleza cuando produce la fiebre, gracias
a grandes, veloces y frecuentes sistoles y didstoles cardiacos, es limpiar
la sangre de los jugos ineptos o de los vapores mezclados a ella, abriendo
los meatos, cerrados, y los poros de la pilel de modo que los jugos o
humores viciosos puedan ser exhalados o transpirados (“difflari”) o
expulsados por otros lugares del cuerpo.

No ha de interceptarse ni reprimirse la fiebre, lo mismo que no ha
de cohibirse el vomite o la evacuacion de vientre en los enfermos,

3.* No se ha de buscar el descenso de la fiebre por medio de refri-
gerantes aplicados exteriormente o tomados interiormente cuande el
jugo de gue depende la fiebre es craso o lento, si no se teme que se
indure éste tanto que no pueda ser evacuade por el hilito, por la seccidn
de la vena, por la soltura de vientre o por otra cualquiera excrecién del
cuerpo,

4" Esta induracion y rebelidn del humor lento o craso se ha de
temer mas en los tumores exteriores preternaturales (que tienen los humo-
res incluidos en sus porosidades) que en las fiebres (que los poseen en
los vasos, de mucha mayor capacidad).

5. Be ha de procurar mayormente la remision o moderacion de lz
fiebre cuando sobreabundan o se pudren la hilis o la sangre que cuando
lo hacen la pituita o la bilis negra, pues los jugos cailidos, mis fenues y
dispuestos a la resolucién que los frios, precisan de un calor més suave
para ser eliminados. La atenuaecién méaxima del calor febril no permite
esta fécil evacuacion y puede ocasionar “frenitis”. Ademés, estos humo-
res moderadamente tenues pueden introducirse tanto en el interior de
los miembros que no sea posible su ulterior extraccién mediante el uso
de farmacos.

6.* No debe conseguirse la remisién de la fiebre por medio de medi-
camentos astringentes (tomados interiormente o aplicados exteriormente)
en ningln momento de la enfermedad, sokre todo en el “principic” o en
el “aumento’”, porque impedirian la resolucién en vapor de log humores
viciados o 1a excrecién sensible de los mismos por el vientre o por otras
vias, a lag que estrechan, 2 no ser cuando algln miembro interno estd
tan laxo que si no se aplica algiin roborante hay peligro de muerte.

7. TNo ha de preocupar el género de fiebre a tratar si se conocen sus
retornog y, a través de ellos, la naturaleza genérica del humor causante
(las fiebres que retornan cada tercer dia proceden de jugos més crasos
corrompe de tal modo que se vuelve inepta para que de ella se puedan hacer
los espiritus vitales; eausa ocasional mediata es la solucién de continuidad o
e] “dafio en la composicién”.
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gue las que lo hacen cada cuarto dia y las continuas surgen de jugos
més lentos gue las cotidianas). Estos retornos pueden inducir a error
si el médico se apoya sdlo en ellos (caso de un paciente que sufria de
cuartana, cambid a terciana y volvié a padecer cuartana a continnacién).

8.* El médico ha de investigar a través de todos los signos no sdlo
la naturaleza genérica del jugo que ocasiona la fiebre, sino también la
especifica. No basta gaber para tratar correctamente una fiebre que
redunda la pituita en el paciente, sino indagar si esta pituita es tenue
¥ acuosa o lenta y viscosa y si es insipida o 4cida o salada, ya que cual-
quiera de ellas se “cuece” y elimina con remedios diferentes, pues con-
viene siempre atenuar y dividir los humores crasos y lentos, espesar
los tenues, calentar la pituita Acida, enfriar la salada, ete. ¥ no existen
menores diferencias en el humor atrabiliar en la sangre o en la bilis.

9. No debe desdefiarse saber si 1z fiebre es terciana simple, doble
o continua, o si es cuartana continua o intermifente o hemitritea o coti-
diana, perc ha de investigarse con mayor diligencia la clase de humor
que ocasiona la fiebre, pues el conocimiento de los refornos febriles sdlo
es 1til para elegir las horas convenientes para la administracién de ali-
mento, para prever los dias criticos y el momento apto para las evacua-
ciones y para escoger el medicamento mas conveniente,

10. Es vana la suposicién de gue las fiehres son siempre continuas
cuando el humor se halla dentro de las venas e intermitentes cuando esta
situado fuera de las mismas, pues también ocurre lo contrario; en efecto,
lag inflamacioneg de las ingles y axilag, aunque poseen el humor en la
“carne extrinseca”, determinan frecuentemente fiebres continuas, mien-
tras que un humor moderado u obediente a la “facultad expulsiva” ence-
rrado en lag venas es causa de una flebre intermitente.

11. Si el diagndstico fuera tan dificil gue no se pudiera adquirir cer-
teza sobre la especie del humor gue se supone redunda o se pudre no se
debe intentar evacuar la maferia morbosa hasta no fener constancia
de 1a especie de dicho humor. Este conocimiento se logra, si el febricitante
ha observado una dieta alimenticia moderada (no més conveniente a los
jugos calientes que a los frios), cuando, vencedora la potencia del enfer-
mo, ésta nos muestra a través de algunos accidentes la clase del humor
vencido o, vencedor el humor, éste nos indica claramente su especie a
través de sus sinfomas.

12. Fn la duda, no se yverra si se da a beber a los calenturientos
jarabe acetoso (de vinagre) en verano y primavera y ojimel simple en
otofio e invierno (si estas épocas del aflo conservan su propia “natura-
leza’), pues ambos remedios son adecuados tantc para los jugos calien-
tes como para los frios.
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13. Be engafian quienes creen que los jugos tenues no precisan de
coceidn que los haga méas aptos para la excrecidn y que esto sélo con-
viene a los crasos o lentos, Para demostrarlo existen los siguientes argu-
mentos:

En primer lugar, la “potencia vital” no separa los humores tenues en
el “principio”, antes de la “coccion”, sino el dia critico, después de la
“coceién de las orinas”, como atestiguan Galeno y Avicena e Hipdcra-
tes antes que ellos, 8i estuviéramos obligados a emular ¥ a chservar el
trabajo de la naturaleza sola en la coceidn y en la evacuacidn de los
humores nunca los extraeriamos a través del vientre, la seccidén de una
vena u otra via, sino en el estado de cocecidn. Ademéas nos opondriamos
a los métodos terapéuticos de todos los médicos gue no esperan el dia
critico * y extraen la sangre por secciéon venosa antes de que haya en
las orinas algin indicio de coccidn de.la sangre. '

No se deben purgar los jugos biliesos ¥y muy tenues hasta que se
hagan maés crasos, pues existe el temor de que, incluidos en las porosi-
dades de los miembros, no obedezcan a la “facultad expulsiva” humana
ni a la “atractiva” del farmacc. Igualmente, para evitar esto se han
de atenuar y dividir los jugos crasos y viscosos, muy adherentes a los
miembros, antes de eliminarlos, Pero en el caso de la sangre, gue es un
humor de consigtencia mediocre (ni tan tenue como la hilis ni tan crasc
como la pituita o el jugo melancélico), no hay por gqué demorar su eva-
cuacién esperando la consigtencia intermedia, puesto que ésta se mani-
fiesta en ella desde el primer dia de la enfermedad. Si la naturaleza
difiere su eliminacion al principio no es porgue intente hacerla mientras
mas adecuada a la expulsién, sino porque consume tiempo el llevar la
sangre viciada al orificio del vaso por el que ha de ser eliminada, en
separarla de la mas pura y en abrir el orificio por el que ha de fluir al
exterior. El retraso puede deberse también a que nuestra “facultad expul-
siva” ha de ser estimulada antes por la ecausa morbifica, cosa que no
suele ocurrir en los primeros dias.

14. No porque sea licito evacuar al principic de la enfermedad, me-
diante flebotomia, la sangre redundante, es conveniente extraer cualquier
sangre exuberante, pues lag fiebres se originan méas frecuentemente de
una sangre excesiva o pulrefacta, mas crasa o tenue que lo debido, que
de una sangre de mediana consistencia, lo cual se diagnostica a partir
de las orinas.

Si se saca sangre el primero o segundo dia de una fiebre continente
se yerra considerablemente, pues por su excesiva delgadez o gordura es

2 La naturaleza aguarda al dia critico para extraer la sangre por las nari-

ces, la vulva u otro lugar cualguiera.
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rebelde a la extraccidn; no asi si se extrae a partir del tercer diz. Tam-
poco es conveniente sangrar antes del segundo o tercer dia en los heri-
dos, pues no todos los que padecen una solucién de continuidad tienen
la sangre de consistencia mediocre.

15. Hay preceptos de Galeno, Avicena e Hipdcrates aparentemente
contrarios entre si, pues un mismo autor dice en un lugar gue no se debe
extraer la materia antes de su coccidn y en otro que no se puede extraer
en el periode de estado. Para explicar esta aparente contradiccién basta
distinguir entre periodo de estado de los sintomas y periodo de estado
de la coccidn, atendiendo, respectivamente, a la violencia de los sinto-
mas y al estado de coccidn o crudeza del humor.

En efecto, no se ha de mover nada en el periodo de estado de los
sintomas, pues la naturaleza estd ocupada en vencer la causa morbifica,
por lo gue los sintomas son més agudos en este periodo.

En cuanto a las sentencias que afirman que ha de extraerse la mate-
ria después del periodo de estado, se refieren al estado de coccidn de Ia
misma, por lo que no ha de evacuarse en el periodo inicial ni en el de
aumento, sino verificada ya perfectamente la coccién, en el estado de
Ia coceidn.

No es imposible que en algin caso coincidan en los mismos dias el
estado de coccién y el de log sintomas.

16. Es licito alguna vez extraer en todo o en parte los humores
nocivos antes de su coceidn cuando tan evidente es la malignidad del
humor morhificc ¢ tan grande su abundancia gue si se esperara a su
coccidn peligraria la salud del enfermo.

No se sigue esto en todos los enfermos porque aungue uha evacua-
cidn asi es provechosa, ain lo es mas tras la coceidn, tal como afirmaron
Hipdcrates y Galeno, para quienes la salida de los jugos crudos de los
vasos da lugar: @) a la mezcla de estos jugos nocivos con los sanos
pues la separacién se hace en la coceidn; b) a la salida de jugos sanos,
con lo gue se debilitan las fuerzas; ¢) a que por la extraccién de lo erudo
adquiera mayor malignidad la parte que gueda de los humores viciados;
pero la naturaleza no s6lo opera naturalmente, sino wvitalmente, por lo
que puede alguna vez hacer, por causas desconocidas a nosotros, lo opuesto
de lo que realiza frecuentemente.

Si la facultad expulsiva es tan débil gue no puede eliminar nada cocido
de humor morbifico y no expulsa sedimento alguno en las orinas, el far-
maco, en vez de ayudar ‘al paciente, puede precipitar su muerte.

No han de usarse a priori medicamentos evacuantes después de la
coceién; éstos se deberan administrar soélo si la expulsién no llega des-

pués de una cierta espera, pues siempre son preferibles las evacuaciones
naturales.
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No es licito exonerar al enfermo con un farmaco el dia critico si la
naturaleza no lo hace ese dia.

17. Debe prohibirse evacuar la materia morbifica al comienzo de
la enfermedad mediante un farmaco enérgico, pero no mediante un far-
maco lenitivo o suavizante (casia fistula, cocimiento de ciruelas de
Damaseo 0 maceracidn de tamarindos).

18. Dijo Hipderates que han de usarse los purgantes en los “prin-
cipios” con reflexién; esto se ha de interpretar en el sentido de que por
“principio” se referia a lo que precede al periado de estado, incluyendo
el “aumento”, o sea cuando ain no se he presentado la violencia de los
sintomas y molesta la materia cocida o turgente,

19. Se debe observar el precepto hipocritico que ordena eliminar
lo gque dafia a través de los lugares proximos a donde se dirige mayor-
mente la naturaleza. 8i el enfermo tiene nduseas se le dara una pocidn,
poco caliente, de ojimel, aceite de almendras duleces, y cocimiento de
hinojo y anis cuando redunda la bilis negra o la pituita, sola o mezclada
con bilis. Pero si sobreabunda la bilis (exuberante o no la sangre) se le
administrarid una pocién tibia de cocimiento de cebada y violetas y de
jarabe acetoso. No se dard la primera pocidn a los pituitosos o a los
que padecen bilis bastarda cuando el febricitante tiene contractura o
frialdad ademas de niuseas o se halla al principio de la fiebre y el mé-
dico teme que quede una gran parte de la pocidn en el estdmago. Se
dara la segunda pocién en cualquier momento a los que sufren de fiebres
continentes sin que la naturaleza hubiera conseguido el vémito,

20. No poco dafia el suefio cuando se presenta al “prineipio” de la
fiebre o cuando atacan al enfermo el escalofrio, la horripilacion o el frio
v no aumenta menos las obstrucciones y la duracidn de la fiebre que la
bebida intempestiva de agua fria.

En efecto, el suenio al comienzo de la fiebre aumenta el mal al retraer
inmederamente el calor espirituose y la sangre doptima, al cbstruir los
vasos internos con muchos humores v al extinguir por sofoeacién innu-
merables espiritus. La vigilia, por el contrario, conduce poderosamente
a su expansion al impulsar los humores y los espiritus al exterior del
CUErpo,

Pero el suefio es provechoso cuando ya la fiebre se halla en periodo
de estado o de declinacién y el humor danino se ha expandido cerca de
1a piel y se han eliminado gran parie de los espiritus gracias al desme-
dido ealor febril, pues mediante el suefio se restituyen las fuerzas y se
engendran muchos nuevos espiritus que, expansionados hasta las par-
tes exteriores, donde ha sido arrojada la parte més tenue del humor, la
expulsan por los poros de la piel en forma de sudor o vapor.
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FAMA Y REALIDAD DE HIPOCRATES

PEDRO LAIN ENTRALGO

La consideracién de Hipdcrates como “Padre de la Medicina' viene
siendo desde la Alejandria helenistica uno de los mAs constantes topicos
de la cultura occidental. El y sdélo &l habria sido el fundador de una
Medicina basada en la dbservacién atenta del enfermo y construida segiin
una verdadera ciencia de la Naturaleza. Celso le liama “el primero entre
todos los (médicos) dignos de memoria® (18, 12-13). Para Apolonio de
Citio (ITL, 9, 15) seria el médico por antonomasia. Séneca (Ep., 443, 2)
y Escribonio Largo (2, 17) ven en él “el fundador de la Medicina” y
Galeno, que no vacila en distinguirle con el epiteto de “divino” (K, IV,
788), le declara, desde el punto de vista del arte de curar, “inventor
de todos los bienes” (K, XVI, 273) !, Basten como ejemplo estos pocos

entre los miltiples testimonios que acreditan la honda devocién hipo-
cratica de los antiguos.

No va a ser menor durante los siglos modernos el prestigio del gran
médico de Cos. Me contentaré con mencionar dos textos de excepeidn.
Galileo, autor de un préloge a la edicién de cierto tratado seudohipo-
cratico de Astronomia, se defendera més tarde contra los ataques gue
a tal respecto le dirigen, escribiendo estas significativas palabras: che
il signore (alilei si contentera ’aver per compayno Ippocraie (Opera,
IV, 648). Sydenham, por su parte, no vacilard en proclamarle medico-
rum Romulus y divinus senex. Asi todos: Hipdcrates, padre ¥y fundador
de la Medicina cientifica. Llamar ‘‘galeno” a cualguier médico lleva con-
sigo una leve y solapada intencién irénica; dar el titulo de Los wietos
de Hipocrates a un desenfadado libro de humor —eso hizo el médico y

1 Sobre la imagen de Hip6erates en las obras de Galeno véase L. Garcia
Ballester, “El hipocratismo de Galeno”, en Boletin de la Sociedad Espaficla
de Historvia de la Medicina, VILI (1968), 22-28.
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escritor Félix Herce en el Madrid de 1925— occulta hajo la indudable
broma externa una secreta actitud venerativa ante la fama de ese legen-
dario “abuelo” de todos los cultivadores de la Medicina.

Asi las cosas, la rigurosa critica filologica de los 1ltimos afios del
siglo pasade y los primeros lustros del nuestro —Fredrich, Wilamowitz,
Diels, Gomperz, Schéne, ete.— fue poco a poco planteando la llamada
“cuestion hipocratica”, réplica y miniatura de la “cuestién homérics”,
v el tradicional prestigio del “anciano de Cos” acabhd viniéndose ahajo,
al mencs entre los helenistas mas exigentes. Ni uno s6lo de los escritos
integrantes del amplio conjunto a ¢ue hasta entonces venia dindose el
titulo de Corpus Hippocraticum podria ser licitamente atribuido al ascle-
plada titular de la colecciébn: “Hipéerates, un hombre sin obra’; frente
a la indeclinable veneracion de log médicos ¥y a la iniciacién de un mo-
vimiento ‘‘nechipocritico” —el inténto de reconducir la doctrina y la
practica del arte de curar al espiritu de su genial fundador— tal era
hasta 1930 la desoladora sentencia, de la filologia clasica.

Entonces, ;cuando y como se inicié esta fabulosa y universal miti-
ficacidn de Hipderates de -Cos? ; Qué nos dicen a este respecto los més
antiguos testimonios acerca de su nombre? A tales preguntas tratd de
responder, muy dentro de la actitud hipercritica a la sazén vigente,
uno de los méas brillantes ¥ sagaces helenistas de la Alemania ulterior
a la Primera Guerra Mundial, Ludwig Kdelstein, primero en su célebre
disertacion “Peri aérdn” und die Sammlung der hippokratischen Schrif-
ten (Berlin, 1831} y luego en el amplio articulo con que la Real-encyilo-
péidie, de Pauly-Wissowsa, quiso renovar en 1935 (Supl. Bd,, IV, 1935),
dos afios después de que Edelstein se viera forzado a exiliarse en los
Estados Unidos, su anterior y bien precaria informacion acerca de Hipo-
crates. Tomados en conjunio ambos estudios, he aqui, antes de exponer

el desarrollo de su argumentacidn, los tres principales asertos de aguel
gran hipocratista:

1.* Los primeros textos en que es mencionado el nombre de Hipd-
crates —Platén, Aristételes, Andénimo Londinense —no permiten con-
cluir que para los griegos del siglo 1v fuese aguél el médico por exce-
lencia y €l verdadero fundador de la Medicina cientifica.

2. Habrian comenzado a cambiar las cosas a este respecto en el
periodo protoalejandrino de la cultura helénica. Un escolio a Homero
{11, XI, 515) procedente de esos afios (Venet.,, B) afirma que la dieté.
tica, fundada principalmente por Herddieo, fue luego llevada a su per-
feccién por Hipocrates, Proxagoras y Crisipo, con lo cual Hipderates
aparece ante el lector como el #nico médico de su generacion —Praxé
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goras y Crisipo son medio siglo posterviores a él— que ha realizado una
hazafia importante en la historia del arte de curar.

3.* Soélo al final del helenismo, ¥y como secuela de una tendencia
general de la época —la atribucién de la invencién de un arte o una
clencia a un solo hombre y, por tanto, a un solo nombre—, comienza
esa mitificacidén o heroizacidn de Hipderates de Cos, de gque son muestra
y testimonio las expresiones méas arriba citadas. No por azar es también
entonces cuando los eruditos alejandrinos comienzan a llamar “‘hipoera-
ticos” a todos los escritos médicos anénimos de los siglos v y 1v. Hipo-
crates, en suma, no habria pasado de ser uno de tantos entre los médi-
co8 mas 0 menos famosos —Herddico, Eurifonte, Ctesias, Filistién, ete.—
de la Grecia del siglo v y los primeros decenios del 1v.

Pasada la ola de la filologla hipercritica, ,qué pensar hoy acerca de
ia fama y de la realidad de Hipdcrates? Dando por cierta esa desmesu-
rada mitificacién de su figura por parte de los compiladores y comen-
taristas alejandrinos, tratemos de examinar con detalle y valorar con
acierto los testimonios mas antiguos sobre la persona del futuro “Padre
de la Medicina”, es decir, los textos que tienen como autores a Platén,
Aristoteles y Mendn, el discipulo de Aristdteles gue compuso el And
nimo Londinense.

I. Dos veces menciona Platén a Hipderates: la primera, en un dia-
logo de su juventud, el Protdgores; la segunda en otro de su mas plena
madurez, el Fedro.

Debiéo de ser compuesto el Proidgoras poco después del afo 400,
cuando Hipdcrates andaba en forno a los sesenta afios. En él cuenta
2écrates a un amigo suyo gque el sabio Protigoras de Akdera acaba de
llegar a Atenas. Avisado por Hipdcrates, joven ateniense a gquien guema
el deseo de conocer y escuchar al famoso sofista, Sdcrates se dispone a
visitarle en la casa de Calias, donde Protigoras se hospeda, ¥ cuando
sale el sol, porque era todavia de noche cuando el impaciente Hinderates
llamé a la puerta de su maestro, éste le hace reflexionar acerca de lo
que en realidad puede un homhre aprender del sofista de Abdera. He
aqui el didlogo entre ambos: “Si tuvieses la intencién de acudir a tu
homoénimo, Hipderates de Cos, el Asclepiada, con el fin de darle dinera
como salario al servicie de un propésito personal y si alguien te pre-
guntase: dime, Hipdcrates, ;en concepto de qué vas a dar ese dinero a
Hipderates?; ; qué responderias td? Yo diria que por su condicidon de
médico. ¥ si tuvieses el proyecto de dirigirte a Policleto de Argos y a
Fidias de Atenag llevindoles un salario para, conseguir alge de ellos
¥ ge te preguntara: ;a titulo de qué has pensade dar ese dinero a Poli-
cleto y a Fidias?, ;qué responderias ti? Yo diria gue a titulo de escul-
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tores” (Protg., 311 :c). Lo cual indicaria que la importancia de Hipé-
crates de Cos como médico es equiparable en la mente de Platén a la
de Fidias y Policlefo como escultores. Tal ha sido en nuestro sigle la
concordante opinién de A. Nelson ?, K, Deichgriber * y Joh. Mewaldt *,

No es éste el sentir de Edelstein. Platdn citaria en ¢l texto transcrito
a Hipéerates de Cos, no por ser éste el médico més representativo de
aguella Grecia, sino por la conjuncién de las dos siguientes razones:
1.4, la relativae fama de Hipocrates como médico en los medios més cul-
tivados del mundo helénico; 2.2, la casual homonimia del mozo ateniense
y el asclepiada de Cos; por tanto, un motive puramente ocasional y per-
sonal, como respecto de la mencioén de personas acontece, dentro de otros
didlogos platdnicos en trances semejantes a éste, En el Fedro, por ejem-
plo, son nombrados en el curso de una argumentacién y unos a conti-
nuacién de otros, Sofocles y Euripides como tragicos y Eriximaco y Acl-
menes como médicos. ;Podria deducirse de ello que para Platdén son
estos dos Ultimos en el cultivo de la Medicina lo que los dos primeros
en el de la tragedia? No, Platén nombra a titulo de ejemplo estos dos
médicos y no otros porque los dos son amigos de Fedro, su ocasional
interlocutor. Conclusion; para Platdén, Hipberates era entonces, si, un
médico famoso, mas no el sumo representante de la Medicina.

Debo confesar que estas observaciones de Edelstein, indudablemente
agudas, no me parecen enteramente demostrativas. En el pasaje del
Fedro que él aduce (268 ad), Sécrates invoca el nombre del médico Eri-
ximaco, camarada de su interlocutor, y el de Aclmenes, médico tam-
bién v padre de Eriximaco, no mas que para resolver una euestidn harto
trivial: si el simple hecho de saber que tal farmaco es vomitivo y tal
otro purgante puede ser o no ser razdén suficiente para que un sujeto
se llame asi mismo médico y sea, en consecuencia, capaz de curar a
los enfermos y de ensenar seriamente Medicina a guienes deseen apren-
derla. En el del Profdgoras, en cambio, Hipocrates es mencionado como
téenico para introducir a sus discipulos en los fundamentos y en los
secretos del arte de curar, como Fidias y Policleto en los del arte de
esculpir ¥ Protagoras en los del arte de convencer; por tanto, como
un verdadero maestre en aquello que practica e incluso como el maes-
tro por excelencia. Es razonable pensar, por tanto, que la equiparacién
de Hipdcrates como médico, Fidias y Policleto como escultores y Pro-
tagoras como sofista latia en la mente del Platén joven.

2 A. Nelscn, Pie hippokratische Schrift “peri physon, Upsala, 1909,

2 K, Deichgridber, “Die Epidemien und das Corpus Hippocraticum”,
Abhandlungen der Preussischen Akademie der Wissenschafien (Berlin, 1933).

4+ Joh. Mewaldt, Deutsche Literatur Zeitung (1932), 260,
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Tanto mas habremos de pensarlo si al lado de esa pagina del Pro-
tdgoras ponemos la tan comentada del Fadro, en que Platén, va en la
plenitud de su talento, en torno, por tanto, al afio en que Hipéerates
moria en Larisa (;3757?), nombra otra vez al gran asclepiada de Cos.
Socrates y Fedro dialogan entre si acerca de la retérica v sobre lo que
el estudio de ésta requiere para llegar a ser una verdadera t€khné, un
saber prictico verdaderamente raciomal. Para orientar lz indagacién,
Sécrates afirma que la Retériea v la Medicina tienen un mismo carac-
ter. En ambas hay que analizar (dielésthai) una naturaleza, la del
cuerpo, en el caso de la Medicina, y la del alma, en el de la Retdrica,
puesto que es el cuerpo lo que debe sanar el remedio del médico y =l
alma lo que debe modificar la palabra del orador. Ahora bien, la natu-
raleza del alma, observa Sécrates, no es posible conocerla rectamente
sin fener en cuenta la naturaleza del todo (Physis fou hidlow). A lo
cual responde Fedro: “Pues si hemos de creer a Hipderates el Ascle-
piada, ni atn la del cuerpe podria entenderse sin seguir ese método.”
Socrates asiente: “Hipderates tiene razén, camarada; con todo, hemos
de examinar, mas alti de Hipdcrates, la razon misma para ver si ésta
concuerda con €L Y a continuacién expone lo que, en su opinién, dicen
Hipberates y la razén verdadera (aléthés légos) acerca del buen mé-
todo para conocer la naturaleza del cuerpo y del alma (Fedro, 270 bd).

HEste famoso texto encierra cuesfiones de fondo —significado real de
ese “analizar” (dielésthai}, sentido auténtico de ese “iodo” (hdlown), pre-
geneia o ausencia del método que se atribuye a Hipéerates en los eseri-
tos del Corpus Hippocraticum, ete.— cuya elucidacién ha hecho correr
rios de tinta. No debo tocar aqui tan controvertidos y sutiles proble-
mas *, Desde el tinico punto de vista que ahora nos importa, el presti-
gio real de Hipdcrates en la Grecia culta de la primera mitad del siglo 1v
;oué puede decirnos esta segunda mencidon platénica del asclepiada de
Cos?

Después de un detenido examen del contexto en que estin inscritos
los parrafos mencionados, FEdelstein viene a concluir lo siguiente:
1.7 Quien cita la autoridad de Hipderates no es ¢l maestro Sdcrates, sino
el aprendiz Fedro. 2.2 El criterio decisivo para resolver el problema deba-
tido no es para Sécrates la autoridad de Hipderates, sino la “razén ver-
dadera”; que el método atribuido al asclepiada de Cos coincida con ésta
es ahora cosa secundaria, porque Sbcrates gquiere moverse, expresamente
lo dice, pros t6 Hippokritei. “mas alla de Hipéerates”. 3.° Platén, gue

El lector a guien interssen puede leer las paginas a ellos dedicadas en
mi libro L& medicine hipoerdtica (Madrid, 1970). AHi queda también consig-
nada la oportuna bibliografia.
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conoeia el pensamiento de ofros muchos médicos griegos ——bhaste recor-
dar el contenido del Témeo—, en modo alguno muestra con esa mencién

que para &l fuera Hipdcrates “el fundador y representante de la Medi-
cina cientifica”.

Debo confesar que estos reparos de Edelstein me parecen sobrema-
nera artificiosos. Es natural que Platén, auténtico filésofo, anteponga
¢l recto y verdadero conoccimiento de las cosas, la ‘“opinidn verdadera
v conforme a razén” que en su esencia misma es la ciencia (Teet., 201 ¢)
a cualgnier argumento de autoridad y que atribuya esta misma. actitud
mentzl a su maestro Sécrates; pero, consideradas desde un punto de
vista puramente social esa cita de Fedro y la ulterior aceptacidn gue
de su contenido hace Sbcrates, puesto gue la opinién ahora atribuida
a Hipderates viene a coincidir con el dictado de la “razén verdadera”,
el simple buen gsentido obliga a concluir: 1.2 Que desde un punto de
vista no sdlo médico, también intelectual, el asclepiada Hipdcrates de
Cos gozaha entonces del maximo prestigio en los circulos cultivados de
todo el mundo griego. 2. Que su método para conocer cientificamente
Ja naturaleza ——cualquiera gue sea nuestro juicio acerca de la presen-
cia real de ese método en los escritos del Corpus Hippocraticum— era
susceptible de confirmacién por la “razén verdadera” y podia servir de
modelo para la edificacién de una retdrica real y verdaderamente cien-
tifica: la Medicina, precoz adelantada en su constitucién como verda-
dera tékhné o “arte”, podia ger a comienzos del siglo 1v un paradigma
para las restantes tékhnai, 3.° Que la invencién del método por el cual
la Medicina ya habia llegado a ser una “técnica cientifica” era comun-
mente atribuida a Hipocrates de Cos en la Grecia culta de la primers
mitad del siglo 1v.

Si ahora juntamos el testimonio del Protdgoras con el del Fedro,
;cabe negar que ya durante el Oltimo tercio de la vida de Hipderates
éste fue, para el comun de los griegos ilustrados —téngase en cuenta,
por afiadidura, que nuestro asclepiada nunca estuvoe en Atenas—, si no
el fundador de la Medicina cientifica, si el eulfivador mas ecalificado y
representativo de ella?

II. A la misma conclusion debe llegarse, pese a la hipercritica suti-
leza de Edelstein, considerando sin prejuicios el texto de la Politica de
Aristoteles, en que éste nombra a Hipéerates. Discute el Estagirita la
cuestion de qué ciudades deben ser llamadas *‘‘grandes” y cudles “peque-
fas” y, después de distinguir entre el “tamafio” de la ciudad (el nimero
de sus habitantes) y su “potencia’ (la energia ¥ la perfeccidn con que
la ciudad cumple sus funciones propias), explica su pensamiento con
estas palabras: “Hay también, en efecto, una obra o funecién (érgos)
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de la ciudad y la que mejor la realice esa debe ser considerada la mas
grande, lo mismo que puede decirse que Hipbcrates es mas grande, no
como hombre, sino como médico, que otro gue le aventaje en estatura”
{Polit., VII, 1326 a). Apoyado sobre un hecho cominmente conocido
entre ios griegos del siglo vi, que Hipberates fue hombre de escasa esta-
tura, Aristdteles habria apelado a ese ejemplo tanto para ilustrar la
posibilidad de gque un médico sea llamado “grande” por la wagnitud
ce su cuerpo o por la excelencia de su saber como para hacer sonreir
a sus lectores con unz agudeza ingeniosa y oportuna. De esta historia
puede sin duda concluirge —afirma Edelstein-— que Hipocrates era toda-
via famoso en tiempo de Aristételes; “perc no se debe ir méas alld y
decir sobre estas palabras como fundamento que Aristoteles Nlama a
Hipéerates el gran médico, como siempre se hace ®. Lo que Avistdteles
pensaba de Hipécrates en enanto médico y cémo juzgaba su doctrina,
eso queda incierto, por lo menos & la vista de esta particular expre-
giébn suya” 7.

Pienso que Kdelstein, impulsado por su vigoroso y acerado espiritu
revisionista de las convenciones tradicionales, y mas cuando éstag son
mitificadoras y venerativas, concede en su interpretaciéon de ese texto
bastante menos de lo que parece razonakle conceder. Desde un punto
de vista puramente literal, no debe ser indiferente para la exégesis que
la apelacién al ejemplo venga tras una frase en que explicitamente se
propone la cuestién de cual es “la més grande” o la “maxima’” (mé-
gisté) de las ciudades; dentro de ese contexto es donde comparativa-
mente se afirma que el asclepiada de Cos es “mas grande” (meizd) como
médico, no como hombre, que quien {an fis; se entiende: mis grande
gue otro médico cualquiera) ® pueda aventajarle en altura. Siendo por
=1 estatura {como hombre) mas pequefio gque muchos, Hipberates es, por
su gaber téenico (como médico) mas grande gue otro cualquiera; tal es,
2 mi juicio, el real sentido de esta ocasional ingeniosidad de Aristoteles.
No parece licito suponer, por tanto, gque para el Estagirita era Hipé-
crates el médico griego por excelencia y no sélo un buen médico, en el

gue ludicamente se le ocurre entonces pensar por el hecho de haber
gido corto de talla,

III. El afio 1892, sir Frederic Kenyon dio a conocer su descubri-

5 Asi Joh Mewaldt, Doutsche Literatur Zeitumg (1932), 261,

T “Peri adrén” wnd die Sammlung der hippokratischen Schriften, pig, 122
.0 mismo en el citado volumen de la Realencyklopiidie, de Pauly-Wissova,
cols 1325-1326,

s “QGirdsser als jemanden”, traduce Rolfes (Philosophische Bibliothek, de

Meiner),
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miento, entre los fondos del British Museum, de un papirc de mas de
mil novecientas lineas, desde entonces llamado Anonymus Londinensis,
compueste en sus partes mis importantes por Mendn, un discipule de
Aristoteles. Era, sin duda, la coleccién de noticias médicas que en su
comentario al escrito hipocritico “Sobre la naturaleza del hombre”
llama Galenc Mendnein (K., XV, 25). Editado criticamente por Diels en
1893 (Hermes, XXVIIL), traducido luego al alemén por Beckh y Spil
(Janus, 1896, y Berlin, 1897), ha sido difundido més recientemente por
una cuidada edicién grecoinglesa de W. H. 8. Jones®.

El mutilado y a veces confugo texto del Anénimo Londinense expone
de modo mas o menos extenso la doctrina de veinte médicos de la Anti-
gliedad griega, entre ellos Hipécerates, Respecto de este dltimo, 1a im-
portancia del manuserito concierne, por tanto, mas a su personal pensa-
miento que a su fama 2 Con todo, de algo nos sirve este escrito en
relacion con nuestro problema. En primer lugar, por la mayor exten-
sién que en €l se dedica a la Qoctrina médica de nuestro autor; en
segundo, porque un examen atento de sus palabras permite atribuir a
Hipderates un pensamiento nosolégico bastante mas amplio y rico que
el de todos los restantes médicos junto a él mencionados. Véamoslo con
algun detalle.

Seglin el Andnimo Londinense, Hipoderates explicé la enfermedad
como una alteracién morbosa del flujo del neuma a través de los cana-
les por los que en el cuerpo se mueve {dysrroig). El neuma seria, para
él, la parte més importante (kyridtaton) del organismo (IV, 17 y 30).
: Quiere esto decir gue la visién humoral de la naturaleza del hombre
v de la enfermedad fue ajena al pensamiento de Hipéerates? ; Habre-
mos de suponer, ¢con Diels, que Menén alude a una obra falsamente atri-
buida a Hipéerates por Aristoteles o pengar, con Edelstein, que el Ané-
nimo Londinense es la iniea fuente segura respecto a las concepciones
nosoldgicas de aguél y, por tanto, que la patologia de Hipberafes fuc
pura y exclusivamente neumatica? No lo creo. Con sus palabras y con
sus lagunas el propio texto del manuscrito permite, a mi juicio, una
visién més amplia del problema. Después de exponer sumariamente la
patologia neumAtica de Hipderates, Mendn eseribe: “Esto es lo que
Aristételes opina acerca de Hipocrates. Pero lo que el mismo Hipderates

9 The Medical Writtings of Anonymus Londinensis, by W, H. 8. Jones,

Cambridge University Press, 1947; reimpreso por A, M. Hakket (Amster-
dam, 1968).

10 Quede meramente aludida la cuestion de si este “Hipécrates” de que
habla Menén es “el grande” o —como sugirié Wellman, Hermas, LXXI, 1926—
el hijo de Tesale, La opinidén hoy dominante es que se trata del primero, del
Hipé6crates por antonomasia.
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dice es que las enfermedades se producen por las diferencias en los com-
ponentes elementales {physeon,) del cuerpo humano.) Viene a continua-
cién una mutilacién del texto y tras ella frases entrecortadas en que
se habla de la sangre, la bilis y la pituita {VI, 43; VII, 10) ™. Y al final
del parrafo esta frase: “Debe decirse, sin embargo, gque lo que Aristd-
teles afirma de él no concuerda con los asertos del propio Hipbcerates
sobre la génesis de las enfermedades” (VIIL, 37-39). Con esa grave laguna
ante los ojos y teniendo en cuents, por ahadidura, las palabras que
inmediatamente la preceden ¢ inmediatamente vienen tras ella, ;pode-
mos licitamente sostener que el patdlogo Hipéerates de Cos se atuvo a
una visién puramenté neumética y solidista, no humoral, de la natu-
raleza y las enfermedades del hombre? No, cualgquiera gue fuese sn modo
de combinarla con esa idea del neuma. Hipoerates tuvo también come
suya la doctrina humoral y, sin entrar en juicios de orden estimativo,
el texto del Andénimo Londinense nos hace ver gue la mente del maximo
asclepiada de Cos era la mAs amplia y articulada entre todas las que
el relato de Mendn histdéricamente considera 2.

IV, ;Qué pensar, segin todo lo expuesto, acerca del prestigio de
Hipéerates en el mundo griego del siglo vi, esto es, ya en la 1ltima
parte de la vida del gran médico y en los decenios subsiguientes a su
muerte ? ; Que él fue fundador y padre de la Medicina cientifica, como
tan resueltamente proclamaria luego la, desorbitada mitificacién de su
obra y de su nombre por parte de los eruditos y los médicos alejandri-
nos? Por supuesto, que no. La Medicina cientifica o “fisiolégica” —esto
es, la Medicina basada en un conocimiento racicnal de la physis, en la
physiologie— nacid en el filo de los siglos vI y v por obra de toda una
pléyade de médicos, de log cnales ¢l mis antiguo e importante en cuanto
de ellos tenemos noticia fue Alecmedn de Crotona. Pero el testimonio
conjunto de Platén y Aristételes vy la letra misma del Anénimo Londi-
nense nos permiten afirmar que la figura de Hipdcrates de Cos era desde
el comienzo del siglo Iv, ¥ acaso ya en los ultimos lustros del siglo v, la
méas prestigiosa entre todas las que hasta entonces habian descollado en
1a Medicina helénica. No puede extrafiar, en consecuencia, gue el escolio
protoalejandrine antes mencionado destague a Hipderates entre todos

11 Sigo la leccién y la versién de Jones —asi como sus observaciones a
Fredrich, De libre “peri physios unthrépou” pseudippocratec, Gittingen, 1894,
acerca del término physeédén— en su ya citada edicién del Andénimo Londi-
nense (pag. 39, nota 45).

12 Sobre la exposicién del pensamiento de Hipdéerates en ¢l Andénimo Lon-
dinense véase también F. Steckerl, “Hippocrates and the Menon Papyrus”,
Class. Philol., 40 (1943), 166.
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sus coetaneos o que Celso le llame lapidariamente primus ex omaibus
memorie dignis.

Todo lo cual, varias veces lo he dicho, no alcanza a justificar esa
desmesurada mitificacién alejandrina del maestro de Cos, aungue en
alguna medida contribuya a explicarla, y deja ahierta, por otra parte,
la espinosa cuestion filologica de si puede o no puede ser directa y razo-
nablemente atribuido a la personal minerva de Hipderates alguno de los
escritos reunidos en el Corpus que convencionalmente todos seguimos
designando con su nombre, Ahora s6lo queria yo tratar de la fama ini-
cial de Hipderates, no de su posible obra escrita. El problema que la
realidad de ésta plantea hoy a los fildlogos y a los historiadores de ia
Medicina es ya, como dice el consabido tépico de Kipling, otra historia '*,

13 De nuevo remito al lector interesado por el tema a mu lbro La medi-

cing hipocrdtice (Madrid, 1970), En €1 encontrara, junte a una exposicion de
ese problema, lag correspondientes indicaciones bibliograficas.
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VENTURA Y RIESGO DEL TITULO DE UN LIBRO

PEDRQO LAIN ENTRALGO

Todos los lingilistas, para guienes la palabra no ha dejado de ser
simbolo y expresién de la vida de quien la pronuncia o la eseribe —por
desgracia, no todos los lingiiistas—, conocen mucho mejor que yo la
noderosa influencia del prestigio en el uso de frases y vocablos, pres-
ligio gue unas veeces procede del que irradia el autor de la frage o el
vocablo en cuestion, depende otras, méas objetiva y funcionalmente, del
acierto v la elegancia que posee la férmula verbal misma y arraiga algu-
nas en esa peculiar, casi enigmAatica mixtura gue forman, juntindose
entre si, el azar y el espiritu del tiempo. Nombrados o thcitos, Virgilio,
Cervantes y Shakespeare estdn, respectivamente, detras del Arcades
ambo, el “Aln hay sol en las bardas” y el “Ser o no ser” El doblete
vercval “grandeza y servidumbre” —o “servidumbre y grandeza’—, feliz
acierto epigrafico de Alfredo de Vigny, debe su fortuna, en cambio, méas
gue al nombre de su creador, a la certera concisién con que asocia la
antitesis y la complementariedad de sus dos términos; y al leer lo que
ahora digo no faltarin espafioles que en el titulo de este ensayuelo mio
descubran, invertida, la imagen de otro gue ‘hace unos decenios circuld
por los escaparates de nuestras libreriag® ;Como no ver, en fin, que
el azar y el espiritu del tiempo se han mezclado de manera no facilmente
analizable en el acaso fugaz auge actual de locuciones ecomo “promo-
cionar’, “coyuntural”, “problemitica”, “de cara a”, “a nivel de”, “de
miedo”, “mandamés” y tantas otras de las gque no dan esplendor nueve
al lenguaje seudoculto o popular de nuesira época?

No voy a seguir, sin embargo, por este facil y ¢édmodo camino de las
generalidades; quiero limitarme a mostrar, a través de un cjemplo
extraido de mi discipling académica, c¢dmo la ventura —el buen éxite

U Riesgo y ventura del Dugue de Osuna, de Antonio Marichalar,
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a través de los siglos— y el riesgo ——el peligro de un emnpleo poco refle-
xive— szon los dos contrapuestos gajes gue el prestigio de una deter-
minada expresién verbal, el titulo de un litro en este caso, lleva siem-
pre consigo.

El afic 1761 aparecid en Venecia uno de los libros cimeros de Ia
historia universal de la Medicina, el grueso infolio gue hajo el titulo
De sedibus et causis morborum per anatomen indugatis eompuso el gran
anatomista y clinico Glovanni Battista Morgagni. Pronto iba a ser ocei-
dentalmente famoso —famoso dentro del mundo que ya entonces for-
maban, juntas entre si, Europa v América— el espléndido tratado de
Morgagni. ;Por qué? ;8élo por la magistral precisién con gue en sus
paginas son descritos el cuadro sintomitico y el resultado de la aufop-
sia de como quinientos individuos muertos a causa de alguna enferme-
dad, morbo deneti, como entonces se decia? No sélo por ella, también
por obra conjunta de lag fres siguientes razones:

1* El hecho de que ei “ver” sea para el hombre —al menos para
el hombre occidental— la forma suprema del “saber”. “Todos los hom-
bres desean por naturaleza saber -—dice un célebre texto de Aristote-
les—. Asi Jo indica el amor a los sentidos, pues, al margen de su utili-
dad, son amados a causa de sl mismos y el que mas de todog el de
la vista... Y Ia causa es que, de los sentidos, éste es el que nes hace
tonocer mas” (Metaf. A, 980 a) % No en vano lamamos *evidencia”
al mas satisfactorio modo del conocimiento. Pues bien, después de dos
siglos v medio de empefiada investigacién necrdptica, mas precisamente
desde la publicacion del libro De abditis nonnullis et mirandis morbo-
rum et sanationum ceusis (Florent., 1508), de Antonio Benivieni, el mé-
dico parecia haber llegado de manera cierta a la deseadisima meta de
“yver” en su fundamento mismo la realidad del trastorno morboso, al
menos en los casos tan soberbiamente descritos por Giambattista Mor-
gagni.

2.* El feliz y convineente éxito con gue la realidad que en sus des-
cripciones se ve —la lesién anatdémica descubierta en el cadaver, la
“sede” organica de la enfermedad que padecid el difunto— es recono-
cida como verdadera “causa’” de los varios sinfomas que en vida detl
paciente habian integrado esa enfermedad suya. Claramente nos lo dice
el titulo de la obra: De sedibus et causis morborum, titulo en el cual
hasta el orden de las palabras, primero sedibus, luego cuusis, esti pro-
clamando gue la localizacidén del dafio en el cuerpe es la causa inme-

2z Cito por la traduccién castellana de V. Garcia Yebra, Metufisica de

Avristételes. Edicion trilinglie( Editorial Gredos, Madrid, 1970), monumental
servicio de su autor a la cultura de nuestro idioma.
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diata de los desdrdenes integrantes del cuadro morboso, de aguello a
que antes de la defuncidn del enfermo y de la autopsia de su cuerpo
se habia dado el nombre de morbus. Felin qui potuit verum cognoscers
causas, dijo por todos los occidentales, v aun por todos los hombres, el
poeta latino,

3.* La exquisita y patente perfeccién con que el libro de Morgagni
cumplia dos de lag més altas y firmes consignas que el mundo moderno,
a la sazdén camino de su mediodia, habia puesto entoneces sobre todo
saber que pretendiera ser real y verdaderamente cientifico: la exigencia
de método vy, como ha hecho notar Cassirer, la sustitucién del esprit de
systéme —la mentalidad que un siglo antes habia imperado en Descar-
tes, Leibniz v sus secuaces— por un esprit s¥ystématigue. Método rigu-
roso y espiritu sistematico, aungue éste fuese, en definitiva, la ordena-
cién de las enfermedades humanas segln el esquema o cabite ad pades,
son dos cualidades que los ¢jos de cualquier lector ven resplandecer en
De sedibus et causis morborwum per anatomen indagalis,

La fama del likro de Morgagni y, como consecuencia, el prestigio de
su titulo van creciendo rapida, arrolladoramente, en los decenios finales
del siglo XviII. Su edicién latina se repite en 1762 (Nipoles}, 1765 (Paris)
v 1779 (Embrum); no tarda en ser traducido al francés (Paris, 1765),
al inglés (Londres, 1769) y al aleman (Altenburg, 1771-1776). Hacia 1800
no hay en Europa un médico culto gque no haya leido con admiracidn
y provecho la magna obra del que todos desde hace decenios vienen
llamando aeratomicorum Pprinceps. Pero acaso la mejor prueba de esa
fama y ese prestigio crecientes sea un breve parrafo de Jean Nicolas
Corvisart, el médico de Napoleén, en el “Discurso preliminar”’ de su
Essai sur les moladies ef les lésions organigues du coeur et des gros
voisseaus (Paris, 1806). Dice en &l Corvisart gque desde algiin tiempo
late en su Animo la aspiracién de escribir “una obra aniloga a la de
Morgagni, pero de sentido inversc, que tendria como titulo De sedibus
et cousis morborum per signe diagnostica investigatis ot per anatomen
confirmalis, mas para tal obra —concluye— haria falta, por lo menos,
otro Morgagni”.

Movido por la ambiciosa consigna gue el anatomista Bichat habia
propuesto & log clinicos en la primera parte de su Anafomie générale
(Paris, 1801), Corvisart guiere ir mas alla que el propio Morgagni ¥y
aspira a construir una medicina en la que determinados “signos diag-
nosticos” —la percusidon del térax, descrita en 1761 por Auenbrugger
v universalizada en 1808 por el propio Corvisat, habria sido el primero
de ellos— permitieran diagnosticar con certeza, ya en vida del enfermo,
las lesiones determinantes de su enfermedad. Un discipulo de Corvisart,
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Renato Tedfilo Jacinto Laennec, dara, con su invenecién del estetoscopio,
un paso decisivo en el cumplimiento de tan prometedor programa, paso
que serd acuciosa y fecundamente continuade por todos los grandes
médicos (Bright, Skoda, Stokes, Broca, Charcot, Wernicke y tantos mis),

que a lo large del siglo xIx edifican la patologia, desde entonces llamada
“anatomoclinica”.

Pero lo gue ahora nos importa saber no es diseflar la historia de
este importante movimiento del saber médico, sino observar a través
del texto de Corvisart antes mencionado como el prestigio del titulo de
un libro ha comenzado a hacerse “mito social”, en el sentido soreliano
del término, dentro de la sociedad de los médicos cultos. Es cierto que
el que propone Corvisart ostenta en su estructura dos novedades seméan-
ticas y léxicas: hace objeto de la investigacion futura los signos diag-
nosticos que en vida del paciente permiten conocer la sede y la causa
de la enfermedad en cuestion (poco importa a tal efecto la sustitucidn
del verbo indagare por su casi sinénimo investigare) y atribuye a la
autopsia del cadaver la misién de confirmar ob cculos la lesién anaté-
mica previa e indirectamente diagnosticada por el médico, pero es evi-
dente que la letra y la musica del ya famoso epigrafe de Morgagni estan

operando, a manera de intelectual sefiuelo, sobre la mente del gran car-
didlogo francés.

No puede extrafiar, después de lo dicho, gue el prestigio de la obra
de Morgagni y de su titulo vaya creciendo durante el curso del siglo XIX.
Siguiendo el magisterio de Rudolf Virchow, maxima figura de la ana-
tomia patolégica y una de las mas altas del pensamiento médico en la
segunda mitad de ese siglo, muchos, muchisimos clinicos europeos y ame-
ricancs de la época pensaran que el ens morbi, la verdadera y altima
realidad de un proceso morboso, es la lesién anatémica que a él corres-
ponde y que la medicina sélo puede ser verdaderamente cientifica cuando
se aplica al diagnéstico preciso de esa lesidn. Dos resonantes produc-
clones escritag del propio Virchow, su conferencia Morgagni und dzr
anatomische Gedanke, “Morgagni y el pensamiento anatémice”, en el
Congreso Internacional de Medicina de Roma (1894}, y el estudio Hun-
dert Jahre allgemeiner Pathologie, “Clen afios de Patologia general”, des-
tinado a2 la conmemoracion del centésimo aniversario de la Kaiser-
Withelm Akademie (Berlin, 1895), lo proclamaran urbi ef orbi. Con la
obra De sedibus et cousis morborum habria comenzado en la historia
la era de una medicina verdaderamente cientifica,

Con todo, e! evento mas significativo de la ventura y el riesgo que
el prestigio de ese famoso titulo de Morgagni llevata en su seno va a
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ocurrir pacos anos mas tarde, exactamente el 6 de septiembre de 1905,
dia de la inauguracién en Francfort del Meno de la Georg-Speyer-Haus.

{ieorg Speyer habia side un acaudalado patricio de la ya entonces
industriesa ¥ rica ciudad de Francfort. Movida principalmente por los
consejos del profesor Darmstidter, hermano suyo, la viuda de Georg
Speyer quiso fundar, en memoria de su esposo, bajo el nomhbre de Georg-
Spever-Haus y bajo la direccién de Paul Ehrlich, que a 1z sazon dirigia
en la propia Francfort el Institut fiir experimentelle Therapie del Estado
prusiano, una institucién especialmente consagrada al pleno desarrollo
de los ambiciosos planes cientificos de Ehrlich, ya entonces hombre de
ciencia e investigador entre log mas eminentes de la Alemanis médica.
Apenas serd necesario recordar que esa tan bien dotada Fundacién habia
de ser muy pocos afios después, con la creacién gintética de los arseno-
benzoles antisifiliticos (el 606 o “Salvarsan” y el 804 o “Neosalvarsan”),
el lugar de nacimiento de uno de los mas ricos e importantes capitulos
de la terapéutica actual: la guimioterapia mediante farmacos sintéticos.

Vengamos, sin embargo, a nuestro tema. El dia 6 de septiembre de
1806 tuvo lugar, como antes he dicho, la solemne inauguracién de la
Georg-S8peyer-Howus. Presidieron el acto el alcalde de Francfort, Herr
Adickes, y dos altos personajes de Berlin: el Kultusminister von Studt
v el Geheimer Ober-Regierungsrol Schmidt. Era la época en que la Ger-
mania docens llevaba en su mano el cetro mundial de la investigzcién
cientifica y el rey de Prugia y emperador de Alemania veia en sus Uni-
versidades e Institutos cientificos aguello que unos decenios antes Emil
Du Boig-Reymond, rector de la Universidad de Berlin v eminente figié-
logo, quiso adulatoriamente llamar ‘el Regimiento de la Guardia Inte-
lectual de 1a Casa de los Hohenzollern”; y aunque Paul Ehrlich fuese
iudio, todavia era entonces posible que su nombre figurase entre los de
los mas distinguidos oficiales de ese intelectual e inerme regimiento.
Naturalmente, tal acto tuvo su momento cumbre en el digcurso con gue
el propio Ehrlich agradecié a Frouw Speyer su espléndido donativo, sub-
rayé el significado que tenia la presencia de los mencionados personajes
y expuso los fines de la gran institucion cientifica que entonces mnacia.

T.a meta suprema de la terapéufica experimental —dijo entonces
Ehrlich— consiste en encontrar medicamentos capaces de combatir la
causa de la enfermedad (Krankheiisursachzi y el foco orgénico de la
mismo (Krankhettsherd): v para explicar el sentido histérico de su pro-
grama afladid estas palabras: “La causa y la localizacién de la enfer-
medad son los mas importantes problemas de la medicina. De cfusis ef
sedibus morborum rezaba el titulo de la famosa obra de Morgagni. De
acuerdo con 8], la divisa de la terapéutica futura dirad asi: De sedibus
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ef causis pharmacorum” 2. Otra vez sobre el pavés el titulo de la obra
célebre de Morgagui y de nuevo la visién de él como un altisimo para-
digma, pero z la indudable ventura de su nunca empafiado prestigic —la
maxima tal vez desde que aguél fue impreso en la Venecia de Goldini—
va a unirse ahora aleccionadoramente un insospechable riesgo.

Mixima ventura de <se prestigio sesguicentenaric fue sin duda la
de ser usado esta vez el titulo prestigioso y nada menos que por la
pluma de Paul Ehrlich, como pauta de su personal empresa cientifica ¢
incluso como ensefia de toda el futuro arte de curar; sin perder su vali-
dez como consigna central de la medicina diagnostica y del pensamiento
médico —ahi estaba para demostrario el recuerdo de Corvisart, Laen-
nee y Virchow—, convertiase ahora en lema supremo de la medicina
terapéutica. 8i los huesos pudieran estremecerse de orgullo en las tum-
bas que los albergan esto hubieran hecho los de Giovanni Battista Mor-
gagni en la suya de Padua.

Pero junto a la inesperada fortuna, el peligro inesperado. Leamos
con atencién el texto de Ehrlich antes transcrito y observemos los dos
significativos errores que contiene.

Uno, clertamente leve, focante al orden de las palabras. El titulo
del libro de Morgagni dice De sedibus ef causis morborum,; su mencién
por Ehrlich reza, en cambio, De causis gf sedibus morborum, el término
causis ha sido antepuesto al término sedibus. ;Qué sentido tiene este
curioso error del investigador genial gue ahora nos habla? A mi modo
de ver, en tal sentido se asocian dos momentos: 1.2, Ehrlich, que con
toda. probabilidad no habia leido, ni siguiera visto, el libro de Morgagni,
cita su titulo de memoria, s6lo apoyado en el simple recuerdo de alguna
lectura histérica o panegirica; la trormpeta dz la fama es ahora la Guica
fuente de informacién; 2.%, Ehrlich, médico y hombre de ciencia de su
tiempo, desconoce sin duda la esencial conexién gue en la mente de Mor-
gagni —todavia impregnada por los afiejos y soélides fundamentos doc-
trinales de la mosologia y la eticlogia galénicas— existia entre el con-
cepto de cousa morbi v el de morbi sedes. Esta, la localizacién primaria
de la enfermedad, es en la nosologia tradicional la “causa sinéctica” o
“econtinente” (aitie synekiiké) del proceso morboso, al paso que la noso-
logia moderna reservara el nombre de “causa de la enfermedad” a la
vieja “causa externa’ o “procatarctica™ {aitic prokatarktiké) y con-
siderara a la sede o localizacién del efecto como su peculiar ‘“lesidn
anatomica” o tal vez, si el médico quiere elevarse a conceptos filogd-
ficos —asi Virchow—, como el verdadero ens morbi. La lesidn anatd-

3 “Ansprache hei Einweihung des Georg-Speyer-Haus”, en The Collected

Papers of Paul Ehrlich, vol 111, pag. 48 (Pergamon Press, Londen, 1960).
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mica seria en este caso el primer “efecto” de la “causa’ de la enfer-
medad y sblo asi se entiende que Ehrlich, eiaborando con la mente de
un médice de 1800 el titulo famoso de Morgagni, lo cite anteponiendo
la. mencion de la causa (¢eusis) a la mencién del efecto (sedibus) ¢,
Pero acaso sea mas sutil y curieso el segundo error de Ehrlich: el
gue semanticamente comete proclamando que la frase De sedibus et
cauwsis pharmacorym puede ser la divisa de la terapéutica futura.
Sedibus va ahora delante de cousis, como en el verdadero titulo de
Morgagni. ; Por qué? Porque la accién especifica de un fArmaco depende
ante todo, para Ehrlich, de la localizaciéon de ese firmaco dentro del
organismo. La digitalina es un medicamento cardioténico porque, una
vez ingerida, se localiza en el corazdén: nada mas cierto y nada mas
obvio. Es natural, por tanto, que en la divisa de una terapéutica verda-
deramente cientifica vaya la nocion de “sede” por delante de la nocidn
de “causa’”, Desde su propio pensamiento, no desde el de Morgagni, el
genial investigador vuelve al exacto orden verbal del titulo de éste.
Algo mas, sin embargo, hay qué decir. Formado durante su segunda
enseflanza (1864-1872) en el viejo Magdalenceum, de Breslau, el joven
Paul Ehrlich aprendié muy concienzudamente su latin y su griego.
“Fstaria plenamente satisfecho con él —escribia uno de sus profeso-
res, el doctor Tardy— si en la clase de alem#in destacase tanto como en
la de griego.” Proponiendo la frase De sedibus ef cousis pharmucorum
como lema de la terapéutica del futuro, el antiguo alumno del Gymna-

siwm Soncte Maria Magdalzne mostraba sin mayor dificultad su ¢an hien

4+ @Galeno distinguia metddica y realmente en la causacién de la enfer-
medad tres momentos etioldgicos: la “causa externa” o aitic prokaterkiiké
(el veneno en la intoxicacién, el calor solar en la insolacién), la “causa inter-
na"” o “dispositiva”, aitic Proegumené (la disposicidn por la cual el sujeto
es morbosamente sensible a la causa externa) y la “causa continente” o “con-
junta”, aitie synektiké (la alteracién orgénica gue, primariamente, resulta de
“juntarse” la causa externa y la causa dispositiva). No creo que, para Mor-
gagni, hubiese sido ilicito sustituir el titulo de su obra por este otro: De
crusis continentibus sive sedibus morboruni, 0 incluso llamarla De jocis affec-
tis, como el tan conocido tratado galénico. Le nuevo y lo importante en Mor-
gagni es el sistemético recurse a la autopsia del caddver como via para resol-
ver el problema del locus affectus y el riguroso métedo cientifico con que las
lesiones son por él buscadas, descritas y ordenadas. Ehrlich, en cambio, se
nueve en la linea mental que inaugura Laennec cuande en la segunda edicién
de su Traité de FPauscultation médiate (1826) escribe que “las causas de las
enfermedades —ahora en el puro sentido de causas externas—- estan siempre,
por desgracia, més alld de nuestrc alcance” y se halla plenamente ecn la
gituacién intelectual que a fines del siglo XIX ha creado en el médieo l1a ma-

ravillosa resolucion de esa perplejidad laennequianz por obra de la toxico-
logia moderna y la microbiologia.
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adquirida suficiencia humanistica; desde un punto de vista léxico y sin-
tactico nada puede objetarse a tal divisa latina. ;Podremos decir otro
tanto si examinamos esta divisa desde el punto de vista de la semén-
tica?

Lo que Ebrlich quiere decir no puede estar més claro. Para enten-
der cientificamente la accién de un farmaco -—y, por tanto, para em-
plearlo con eficacia en la clinica— es preciso ante todo saber de modo
cierto dénde se localiza al administrarlo (su “sede”) y cudles son las
acciones bhiofisicas, bioguimicas y fisioldgicas que en virtud de su cons-
titueién quimica y de su localizacidn produce en el organismo (la “causa”
de esa aceién suya). Nada més cierto y evidente. Pero la expresién De
sedibus et causis pharmocorum, tan correcta en el orden lékico y en ¢l
sintactico, ;jdice en realidad lo gue Ehrlich queria decir? ¥, por otra
parte, ; significa respecto de los farmacos lo mismo que respecto de las
enfermedades significd el titulo famoso de Morgagni? En modo alguno.

Morgagni hablaba de la cause morbi, es decir, de aguello por lo cual
la enfermedad llega a ser lo gue es, y pensaba gue lo decisivo de esa
causa es la sedes o localizacion del afecto morboso. Ehrlich, en cambio,
no alude en rigor a la cause pharmaci, a aquello gue ha hecho que el
farmaceo sea lo que realmente es, en definitiva, al proceso biobotanico o
quimiosintético en cuya virtud el fArmaco en cuestién fue producido,
ni a la sedes pharmaci, que en un sentido directo y literal no seria sino
el lugar de la planta o del tubo de ensayo en gue el firmaco estd;
Ehrlich se refiere obviamente, acabo de decirlo, a las acciones fisiold-
gicas y terapéuticas del medicamento. De todo lo cual se deduce que
con su inventada divisa el creador de la gquimioterapia sintética no decia
realmente lo que éI queria decir v lo que en verdad habria convertido
sus palabras latinas en un fiel calco del modelo que su memoria enton-
ces le ofrecié. En suma, que la tal divisa hubiera debido ser ésta: De
sedibus et causis actionum Pphomacorum, “Sobre la localizacidon y la
causa de las acciones {terapéuticas) de los fArmacos”.

Empleado sin reflexion suficiente, el titulo prestigioso falseaba la
verdadera intencidén intelectual de ¢uien entonces lo emplesha; el
recuerdo sonoro de una expresién tdépica, a fuerza de famosa, se im-
ponia perturbadoramente sobre el verdadero propdsito mental. Mintisculo
suceso que nos hace ver cémo el prestigio de las palabras y las frases
tiene su ventura y su riesgo y ¢ue no conviene recurrir a una cita, por
consabida y célebre que sea, sin pararse a pensar un momento en la
letra y el sentido de ella. Si: escribir es siempre cosa seria,
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LA ENFERMEDAD EN LA ORGANIZACION
MONASTICA VISIGOTICA

Por A, LINAJE CONDE

Al dispensarnos don José Massot Muntaner el inmerecido honor de
reseiflar ! nuestro trabajo sobre La enfermedad, el alimento y el sucfic
en algungs reglas mondstices ? decia que nos habiamos ocupado en 8l
“de tres temas poco estudiados hasta ahora en las reglas mondsticas™.
Ello nos ha estimulado un tanto a volvernos de nuevo a estos ambitos
conexos con la Medicina, pero ya con un cierto rigor en la cotacién de
los Ambitos espacial y temporal, Segin reza el titulo, nos limitaremos al
monacato visigdtico v, dentro de él, excluiremos el estudio de las fuentes
relativas a acontecimientos concretos de la vida monéstica, quedandonos
en el genérico aspecto institucional. La delimitacién de la materia resul-
tara también algo modificada. Del alimento sdlo nos ocuparemos en rela-
¢idn con la enfermedad y del suefio en un supuesto especial y marginal,
que hace relacién a las nociones vitales de aguellos monjes, pero no de
la regulacion ordinaria de aguél ®.

1 En Studia monastica, 10, pag. 369, 1968.
2 Quodernos de Historia de lo Medicing espoiiole, VI, separata de 34 pdgi-
nas, Salamanca, 1967.

3 Vid. para otro aspecto JUAN RAMON ZARAGOZA RUBIRA, La Mcodicing
hispano-goda ( Cuadernos cit., VII, pigs., 15-34, 1968). ©n cuanto a las edades
de la consagracién a la vida eclesidstica, confréntese su pagina 10, con ORLAN-
DIS, Lo oblacion de nifios a los monasterios en la Espuna visigoda (Yermo, 1
1, pags. 33-48, 1963).

H
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La asistencia hospitalaria.

Hay dos textos que a ella se refieren *: uno se escribié para los novi-
cios y otro para los monjes profesos.

El primero encontramosle en la Regla de San Isidoro ». Ella impone
2 los candidatos a la profesidn monéstica una probacién consistente en
tres meses de servicio'en los hospitales. Lo llamativo estriba en la unici-
dad de tal prueba (ademas de esa su misma indole de caridad activa, tra-
tindose de una preparacion para la vida contemplativa). No est4 prevista
ninguna otra piedra de toque externa para aguilatar la vocacion y ésta
se tiene por plenamente significativa . Cumplido satisfactoriamente el
plazo, lo gue guedaba no era sino una comprobacidén indeterminada de
las cualidades espirituales del postulante 7, pero las palabras “foris posi-
fug’ permiten sostener gue ya se trataba de un requisito mas ritual que
de fondo y gue el verdadero noviciado era el que habia tenido lugar en
el gervicio nosocomial. El detalle & tiene trascendencia no sélo en cuanto
es indicativo de un cierto desarrollo de la asistencia hospitalaria coetinea
v de su estimacién por aquella iglesia, sino en lo gue forzesamente supone
de conexién enfre los hospitales y los monjes. Indiscutiblemente que
algunos de los cenobitas isidorianos hablan de convivir en o estar estre-

chamente vinculados a los hospitales en los gue sus postulantes se pro-
baban.

5i, pues, los monjes de vida ordinaria dentro del monaecato visigbtico,
es decir, aquellos cuya dedicacion ante tode solitaria y contemplativa
no estaba paliada por circunstancia especial alguna, no se sentian incom-
patibles con una cierta atencién hospitalaria, no puede extrafiarnos que

¢ Nos estamos refiriendo a la asistencia en hospitales exiernos a enfer-

mos no monjes, no al cuidado de los monjes enfermos en las enfermerias de los
cenobios, cuandoe las habia.

5 Regule Isidori, en adelante RI. Esta v las demds reglas monasticas con-
sultadas seran citadas segin el tomo I de HOLSTENIUS, Codex regularum. ..,
Ausburgo, 1749. A las siglas de cada regla seguird, en romanos, el numero de

su capitulo y, en Arahes, su cifra de paginacién en la recopilacidn gue acaba
de aludirse.

6 “_ . vitam enim uniuscujusque... considerari oportet””, como fodo este
texto, en RI, IV, De conversis, 189,
7RI, IV, 189, “... quibus peractis ad coetum sanctae congregationis acce-

det, neque enim intus suscipi quemqguam convenit, nisi prius foris positus, ejus
humilitas sive patientia comprobetur”.

8  El resto del capitulo se ocupa inicamente de la necesidad de la renurncia
apsoluta y total a sus bienes para los futuros monjes,
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otra categoria de monjes, de vida activa y residencia urbana, tuvieran a
log enfermos como uno de los nortes de su existencia. La realidad de
estos monjes ciudadanos y actives nos viene atestiguada por un solo
texto ?, anénimo y no legislativo: se trata de la homilia De monuachis
perfectis '°, su autor acaba de referirse a los monjes que viven en la
soledad —por 1o que a continuacién sigue creemos debe entenderse de
la fisica y referida al emplazamiento de los cenobios— y pasa a ccuparse
de esos otros que “in urbibus habitant” ' y que, por cierto, no merecen
menos su simpatia, va que “inter tantos populos constituti nulla carnali
concupiscentia seducuntur”. Estos monjes trabajaban ' y uno de sus
ministerios estribaba en los enfermos . Podria, es cierto, tratarse de
una mera obra de misericordia ajena a toda asistencia material y nos-
otros asi lo habriamos interpretado, sin iraerla a colacién a propésito
de la asistencia hospitalaria, pero &l otro testimonio de la RI nos ha
hecho pensar que la vinculacién de algunos de estos monjes a los euida-
dos sanitarios seria mis intensa y, por decirlo asi, intrinseca, haciendo
relacién a lo especificamente médico de la misma ¥ no sdlo a sus aspectos
marginales religiosos.

El estado de enfermedad.

La cualidad maestra de la RI es su psicologismo. Con una bética
suavidad, el santo no deja de tener nunca presentes las circunstancias
de cada espiritu. Ello hace a su legislacién tan profundamente humana
y la emparenta -—bayala o no conocido— con la Regula Benedicti y su
inmejorable discretio . Hsa dulce nota psieoldgica no podia faltar al
abordar los problemas humanos de la enfermedad de los monjes y ello
en un doble aspecto: en el de log propics enfermos y en el del resto de

% Los testimonios del emplazamiento de monasterios concretos en ciuda-
des nada especifico nos dicen. Tengamos en cuenta que en las ctudades siempre
ha sido posible 1a soledad y que nada en este punto han tenido que envidiar,
en términos generales, los monasterios de las urbes a los de las campifias.
L2 afirmacién de Frangois Mauriac de que sus Landas natales eran un desierte
sin goledad y Paris una scledad poblada no es una paradoja artificiosa.

1w Ed. Diaz Y DiaZ, en Anecdoia wisigothica, I, S8alamanca, 1958, por la
cug] citaremos.

1 Andedota, pags. 82-835.

12 TId, “... suis manibus operantur”.

12 Id., “... infirmos et in carceribus positos visitant”.

1+ Pensemos en las asperezas ndrdicas fructuosianas,
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sus hermanos de comunidad, plenamente sumergidos en el mondtone ritmo
de la ascesis cotidiana y acaso un tanto celosos de los privilegios que
la situacién doloresa de aquéllos traia de rechazo consigo. Octpase ya de
esta ambivalencia al regular el trabajo monistico y tener en cuenta a
los monjes por el morbo para él impedidos; los demas, lejos de murmurar
de ellos, deben consolarlos ¥ hacerles su estado mas llevadero (“ejus infir-
mitas temperanda est”) de manera que su trato sea en general “huma-
nius clementiusque”; por su parte, los enfermos postrados deben ser
conscientes de su infortunio y no convertirle en una excitacién a la envi-
dia, de forma que “eos qui laborant et possunt meliores sibi feliciores
gue fateantur” '°.

El mismo punto de vista ambivalente ha inspirado su capitulo XX,
dedicado especialmente a los monjes enfermos ', Aqui previene los posi.
bles celos del mejor trato alimenticio de los mismos, con la misma inmu-
table reflexiéon ", v también contra una posible emulacién del mismo
tratamiento, no ya alimenticio, sino especificamente medicinal, lo que
nos hace dar por seguro que no todos los firmacos eran amargos en
en la Espaha visigodtica'. ;8e reitera, ademés, el aspecto laboral alu-
dido en el capitulo IV! 9,

A propdsito de lo inexcusable, so pretexto de la enfermedad, de la
relajacién del voto de pobreza —de tener algo “peculiare”—, el santo
de Cartagena pone en guardia contra lo enervante que Ia propia debi-
lidad del enfermo y el clima de cuidados especiales y trato benévolo de
que es objeto puedan traer consigo. Su expresién es magistral: “ne lateat
libido cupiditatis sub languoris specie”.

Su hermano Leandro compartid en gu regla 2 esa fina preocupacion
por la repercusién psiquica en la comunidad de la diferencia de trato a
los enfermos en unos términos que, aunque formulados a propédsito del
régimen alimenticio, son susceptibles de amplisima interpretacién *'. La

15 RI, VI, De opere monachorum, 191,

1 De infirmis fratribus, pag. 197.

1w 4 infirmi pre que delicatius aluntur, tortiores inde nequaguam scan-
dalizentur, gui enim sani sunt infirmos tolerare debent; qui autem infirmi sunt
sanos et laborantes anteponendos sibi non dubitent”,

18 “Nec differendum est propter medelam si expedit; nec murmurandum
est, guia non sit pro appetitu vcluptatis sed pro remedio tantum salutis”,

19 4 sed qui pessunt gratias deo agant et operentur; qui vero non
possunt, manifestent suos languores et levius humaniusque tractentur”,

2 Regula Leandri, en adelante RL.

21 VIIT, De jejuniis, 413, “INee debet scandalizari qui sana est si remissius
vel indulgenting quae infirma est alitur, sed magis eo meliorem sanctioremque
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solucién es idéntica y notemos que ella, aunque nos pueda parecer hija
del mero buen sentido, excluye una posible valoracién positiva de la
enfermedad, la cual no ha dejado de ser mantenida en ofras ocasiones
dentro o fuera de los mundos religiosos. Para los dos santos hermanos
del sureste peninsular la enfermedad es un estado inferior a la salud.
Nada en ellos es posible rastrear de la estimacién del morbo como un
privilegio humano o sohrenatural, salvadas, claro estd, sus convicciones
ortodoxas en cuanto al valor de las tribulaciones in genere, lo que, por

olra parte, supone una cuestién que sélo muy de pasada roza con esie
tema.

San Leandro, incidentalmente, nos comunica su hermosisimeo concepto
de la terapéutica como algo dependiente de las circunstancias de cada
enfermo mis que de las de la propia enfermedad, teniendo por un arte
delicado el noble oficio del médico que ha de dosificarla 22,

El recelo isidoriano de gue la enfermedad fuera portillo de la rela-
jacién reaparece en la Regula Communis y, concretamente, referido a

esse consideret quod fragilibus rebus eget infirmitas. Illa autem gquse infirmi-
tatis obtentu meretur aliguid lenius sit prae ceteris humilis doleatgue se non
posse quae aliae possunt et abstinentiam tempore laxatam non reputet wvir-
tuti sed infirmitati”,

22 RL, XV, De indulgentia et prohibitione carnium, 415-418. “Medicinaliter
enim est quod non gravat sed relevat; gquoniam et ipsam medicinam ita artis
ipsius periti impendunt ut sensim adhibita non onerent infirmum sed allevent.
Unde et illa vera est sententia philosophorum: ne quid nimis.” Notemos antes
de dejar por ahora a Isidoro y Leandro como la rara coincidencia a gque la nota
anterior se refiere nos plantea el problema de la influencia posible de una de
las reglas de ambos hermanos sobre la otra y nos incita a un estudio compa-
rativo, salvando siempre la diferencia fundamental de que la RI: no es propia-
mente una regla, sino una exhortacién ascética. La Regula Benedicti, en ade-
lante RB, tiene también en cuenta la doble situacién de enfermoes y sanos
—XXXVI, 4-5—, exhortando a aquéllos a no ser exigentes innecesariamente y
a tener en cuenta que son servidos en honor de Dios, y a éstos a extremarles
su meritoria consideracién, pero no previene ese impacto psicolégico mutuo,
Advirtamos también gue Isidore no admite la ascesis consistente en ocultar
el estade morboso. Haceric supone para €1 una infraccién equivalente a la
de fingir una enfermedad falsa (“nullam oportet vel veram cordis et corporis
infirmitatem tacere vel falsam pretendere”, XX, 197). La imagen de la enfer-
medad aplicada a las irregularidades de la conducta mondstica estd en la
fructuosiana Regula monachorum, en adelante RM, segin la cual el prepdsito
o el padre deben tratar a los necesitados de emmienda “ut sit vulnus curet
aegroti; guatenus salutem et non debilitatem inferat memhri” (XV, De cla-
mosis et luscivis, 208),
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las asechanzas de la libide **. El monje que enfermase en un monasterio
femenino —perteneciera o no a éste—* no podia permanecer en &),
deblendo ser trasladado —se sobreentiende el tal traslado por lo incon-
dicionado del precepto— a uno de su sexo 2°. Ademas, le estaban prohibi-
das al monje enfermo todas las visitas femeninas, incluso para llevarle
provisiones, sin permiso expreso del enfermero y, parece ser, que con
caracter absoluto, es decir, sin la salvedad citada, los cuidados todos de
personas del otro sexo, sin excluir las més ligadas a &1 por vinculos de
sangre ¥, La exposicion de motivos diriamos que es de todos los tiempos
¥ no revela sino una apreciacidn exacta de la naturaleza humana 2%,

La misma regla aborda el riesgo de la falta de conformidad espiri-
tual por los monjes enfermos 29, encarnada en la murmuracién o el mal
trato al enfermero, contra cuyos peligros concretos manda se prevenga

23 En adelante RC. Es sabido cémo ésta reacciona contra los seudomo-
nasterios familiares, en gue convivian sin cautelas supuestos monjes de ambos
sex08; ¥ en cuanto al regular monaecato dﬁpliée, le excluye también indirecta-
mente al admitir &6lo muy cautelosa y limitadamente la twifio sobre los ceno-
bics femenines, gjercida por algunos monjes. s preciso tener en cuenta am-
bag realidades de convivencia mondéstica bisexual para coemprender el precepto
de que ahora se trata.

2+ De pertenecer a €él, se trataria del Unico caso admitido, o sea de ser
uno de los monjes gque sobre él ejerciesen la twitio dicha.

25 “... ne relevatus corpore, animo incipiat aegrotare. Et ut B. Hyeroni-
mus ait, periculose tibi ministrat cujus culitum semper attendis”, RC, XVIII,
qualis debeat esse consuetudo salutandi in monasteriis virorum puellarwmuve,
218-219.

26 RC, 1d., ... ob hoc ergo omnes aegrotes monachos in monasterio virorum
jacere precepimus”.

27 RC, id., *... et non matrem, non germanam, non uxorem, ncn filiam,
ron propinguam, non eéxtraneam, non ancillam, non gualecumgue genus mulie-~
rum viris ministrare in infirmitate mandamus, sed si accesserif ut ex supra-
dictis aliqua eum sorbitiunculis ab abhatissa fuerit directa, sine ministro
infirmorum eum visitare non audeat nec juxta eum manere praesumat”.

28 RC, id., ... nullus in praeterita castitate confidat, quia nec Davide sanc-
tior nec Salomone poterit esse sapientior, quorum corda per mulieres depra-
vata sunt. Ef ne quisquam sibi de propinquitate generis castitatis fiduciam
praesumat, memor sit quod Thamar et Ammon fratre suo aegritudinem stimu-
lante cerrupta sit”. Vid. Vita Emiliani (ed. Vazquez de Parga, Madrid, 1943,
C. 8. 1 C, XXIIT, 30, pig. 31). En ella se cuenta como el cuerpo del santc
eremita de la Cogolla fue lavado en su ancianidad por las virgenes que le
agistian; ello se considera ¢como una gracia especial que nadie mas deberia
atreverse a imitar, en aras de la evitacién del “periculum temeritatis”,

20 VIT, “Qualitey infirmi in monasterio debent tenerd’, 211-212,
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2 los mismos enfermos, llegando a preseribir la delacién por el enfer-
mero al abad, El monje enfermo debe sobrellevar su morbo “hilari mente”
y dar “vera cordis compunctione semper deo gratias”.

La regla de San Fructuoso ** se limita a prescribir un benevoiente
trato a los monjes enfermos .

El enfermero.

La RI** encomienda la ‘‘cura infirmorum” en el monasterio. a un
“sano sanctaeque conversationis vire”, a cuyo cargo correria velar por
todas sus necesidades **. Expresamente se le prohibe que tome alguna
porcion del alimento especial a los enfermos destinado.

La RM no conoce la figura del enfermero adscribiéndole esa amplia
ministerialidad. Sélo prevé un encargado de prepararles su comida espe-
cial y tiene para él la misma cautela isidoriana a que acabamos de refe-
rirnog *,

Mucha mas explicita y detallada es la RC **, Para cualesquiera enfer-
mos dispone que “in una jaceant domo”. La prescripcidn es muy signi-
ficativa para el conocimiento de la organizacion monéstica del noreste.
Notemos gue no se trata de una celda especial dentro de cada monas-
terio destinada a enfermeria *¢, sino de un monasterio-hospital para los
monjes enfermos de los cenobios destinatarios de la regulacidén de ese
cuerpo legal colectivo. Ello supone una densidad fuerte de la poblacidn
monistica regida por esas disposiciones de ambiente fructuosianoe y una

3¢  Es decir, la va citada Eegula Monachorum (— RM,). La Regula Com-
munis ni es del santo ni propiamente una regla, sinc una recopilaciéon de dis-
posiciones colectivas, dictadas acaso por un sinodo de obispos ¢ abades del
noroeste para el conjunto de los monasterios a su obediencia vinculados; parece,
sin embargo, segura casi 1a infervencién en ella del santo, que acabé sus dias
como metropolitane de Braga.

31 X, “De hospitibus, peregrinis et infirmis”, 204: “aegroti emni misera-
tione et compassione fovendi sunt”.

32 KX, 197,

1 Id4, Y... magnague cum industria praestare facit quidquid imbeciilitas
eorum expostulat”.

4 X, 204, “,.. tales tamen sunt eis ministri delegandi qui et pulmenta

strenue preparent et devoto eis ministerio cbsecundent, et de his, guae illis
residua sunt, neque fraudem faciant neque occulte comestione se illicita po-
uant”.

s VIT, 211-212.

% Cfr. RB, XXXVI, 7.
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organizacién evolucionada y tan ejemplar como poco corriente en tan
remoto monacato, incluso, nos atreveriamos a decir, en el monacato de
todos los tiempos. Este monasterio-hospital, para cuyo conocimiento, des-
graciadamente, no nos quedan ofras fuentes de estudio, habria sido una
de las conquistas monésticas visigéticas. Estaba bajo la direccién anica
de un enfermero {“et uni qui aptus est delegentur”); el mayordome ¥
el preposito debian surtir a éste de toda lo necesario para la asistencia
hospitalaria. La generosidad de la reglamentacién no deja espacio para
el regateo (“et tanto ministerio foveantur ut nec propinquorum affectus

nec urbium delicias requirant, sed quod necesse habuerint, cellarius et
praepositus praevideant),

En cambie, la RI es mucho més elemental en este punto. No conoce
la celda-enfermeria; lo deducimos, aparte del siiencio del capitulo a los
enfermos dediecado, de la prohibicién ** de tener una celda separada para
llevar en ella vida apartada de la comunidad a los monjes no enfermos
ni ancianos (“separatam sibi ad habitandum cellulam in qua privatim a
coetu remotus vivat"”)}. Por el contrario, “in sancta societate communem
vitam et conversationem retinebunt”. Ahora bien, esas celdas separadas,
;no serian de por si celdag-enfermerias? Mas bien pensamos que harian
sus veces. La equiparacién, en cuanto a la habitabilidad en ellas, de ancia-
nos y enfermos, habiendo de tener para los primeros carieter permanente
y & veces muy largo, no nos permite una interpretacién mas optimista.
Lo que sl creemos es que no puede deducirse indirectamente de este veto
que los monjes isidorianos ** no vivian normalmente en celdas, es decir,

Y, “De famitiaris rei vitaeque appetitu”, Tro,

Al hablar de monjes isidorianos o fructuosianos lo hacemos sobreen-
tendiendo las debidas saivedades que a nuestros modos actuales de expresidn
impone la realidad monastica de su época. Esta, en esa fase de su institucio-
nalizacidén, no se basaba en una rigida v diferenciada adscripcién de cada mo-
nasterio, no ya a una crden, sino ni siguiera a una regla exclusiva, Io que ya
cambié con la henedictinizacién de Buropa, y para nuestra mentalidad, habi-
tuada al encasillado juridicista de la iglesia posttridentina, requierz cierto
esfuerzo de adaptaciéon. Cada monasterio, desde luego independiente —no son
ohstdculos las disposiciones de 1a RC por su indole de meros presupuestos exigi-
bles—, vivia soemetide a una observancia dependiente del arbitrio abacial o, en
su caso, episcopal, Bl abad elegia y armonizaba a su buen grado las diferentes
reglas contenidas en el Codex regularum. Decimos monjes isidorjanos a los
tedricamente retratados por la RI, ; Cudles serian en realidad?; aguellos en
cuya okservancia la RI predominara, Este dehid ser incluso el casc de aguellos
del monasterio honoriacense para el que Isidoro legisld. Ni los propios legig-
ladores tenian la pretensién de dar sus reglas como monolitos exclusivistas
porque legislaban dentro del pfeconcebido sistema del Codex regularum.

38
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que no habia celdas en sus cenobics. Tengamos en cuenta que ni el tenor
literal —que habla de celdas cualificadas por su separacién— autoriza a
ello. Por otra parte, la RM considera el asislamiento del monje en su celda
{“residentes taciti per cellulas suas” * —un ingrediente eremitico direc-
tamente heredado de Oriente a través de Casiano, con lo que hay una
coincidencia textual-— como su estado normal y al no hacer hineapié en
ello ni prescribir expresamente la construccién de celdas —como Isidoro
al no prohibirlas— nos permiten suponer que ese régimen de celdas era
el normal en el monacato visigdtico, acaso mas gue en el henedictino
primitivo y en el cisterciense, pero tengamos en cuenta que el régimen
de dormitorios comunes de éstos es el mismo que el fructuosiano " e
isidoriano *'. Lo gque se deduce es que las celdas isidorianas estaban
agrupadas y préximas entre si. La historia de la “cella” monastica esta,
en todo caso, por hacer y se trata de algo esencial desde todos los pun-
tos de vista.

Régimen laboral

La RI da por supuesta la exencion del trabajo del monje enfermo en
cuanto le fuese imposible 2, La apreciacion de la imposibilidad, que, desde
luego, no seria rigidamente fisica, quedaria al arbitrio abacial. El espi-
ritu de la regla era de muy amplia generosidad en la materia. Ello se
deduce de la admisién de causas de impedimento meramente psiguicas,
sobre las cuales volveremos méas adelante.

La RM adopta en su formulacion 43, igualmente breve, un léxico ya
directamente discrecional: “Aegroti omni miseratione et compassione
fovendi sunt eorumque languores congruo relevandi sunt ministerio.”

Kl silencio en esta materia de las RL y RC se explica sin esfuerzo:
el monacato de la primera —el de la hermana del santo, Florentina—
era aristocritico y clasista, Sus destinatarias —la forma literaria de la
llamada regla es una epistola a la propia Florentina— no trabajaban;
la segunda no descendia a detalles propios de cada monasterio indivi-
dual, a no tratarse de problemas necesitados de una revisién general,

San Isidoro formula un criterio gque ha de presidir la alimeniacién
monéstica en general, aplicable por igual, aunque expresamente no lo
3 VI, 203.
40 KVII, 208.
a1 XIV, 194,
42 VI, 191,
43 K, 204,
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diga, a sanos y enfermos*4. Segin &l, el exceso en aguélla —“ad satie-
tatem”— es fuente de lujuria y perjudicial para el espiritu. El punto
medio es el Qinico consecuente y admisible, la discretio, que se invoca
literalmente: “tanta cum discretione reficiendum est corpus ut nec nimia
abstinentia debilitetur nec superflua edacitate ad lasciviam moveatur”,
Por eso también hay un limite racional sl exceso en el ayuno (“in utrojue
ergo temperantia adhibenda est, scilicet ut et vitia carnis non praeva-
leant et virtus ad ministerium honae operationis sufficiat”).

Para los enfermos prevé genéricamente un régimen privilegiado *3,
El unico detalle a que desciende es del pan; para los enfermos y los hués-
pedes éste era confeccionado por seglares (hay que entender que espe-
cializados). Fn cambio, los demas monjes habian de comer el fabricado
por ellos mismos 5. La molienda y el previo cernido del trigo eran siem-
pre tarea extramondsticd. Todo ello es interesante para la alimentacidn
de la época.

Los enfermos estaban dispensados de la observancia del horario de
la, comunidad y de la consiguiente prohibicién de tomar algo fuera de
é] 97 y el abad no tenia mesa aparte de la comunidad sino en el caso de
estar enfermo él mismo *5,

San Fructuoso ya vimos cémo configuréd al enfermero como encargado
de preparar la que se da por supuesta comida especial de los monjes enfer-
mos *?, Otro de sus preceptos también les autoriza a comer fuera del
horaric y supedita al conocimiento y consentimiento del resto de la comu-
nidad su racién sobrealimenticia **. Bien es cierto que ésta aparente y
extrafia exigencia no puede interpretarse como un anémalo rigor en
cuanto a gue el santo regula en ese apartado no sélo la situacidn de
enfermedad, sino la derivada de la edad —eon arreglo a la constante
monastica hay que entender equiparadas nifiez y ancianidad— y el mero
cansancio vital, la “defectionis instantia”.

+ X, 192-183.

45 XX, 197, “... asgrotis delicatiora praebenda sunt alimenta quousque ad
incolumitatem perveniant; postquam autem salutem receperint ad usum pris-
tinum revertantur”.

6 XIX, “Quid ad quem pertineat”, 196,

47 VI, 192,

48 VI, 192

1% RM, X, 204.

5o RM, XIX, “De cibis”, 208, Tengamos en cuenta que €l ayunoe mondastico
era mds cuestién de retraso en la colacién y de clagse y calidad del alimento
que de escasez de éste,
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La abstinencia de carne era total en los monasterios fructuosianos ™
¥, & juzgar por el contexto, no sdlo de cuadripedos, como en la RB, al
pie de la lztra tomada. Kl santo tiene buen cuidado de dar la razén, para
librarse de toda posible acusacidn de concomitancias priscilianistas,
“non qued creaturamn dei judicemus indignam, sed quod carnis abstinen-
tia utilis et apta monachis aestimetur”. Pero los enfermos podian alimen-
farse con volatiles, A ellos son eguiparados los viajeros en los largos
itinerarios.

8an Leandro *2 manda gue el régimen de ayunos, en caso de enfer-
medad, se atempere a las circunstanciag hasta donde *‘saluti sufficiat”
y que se dé a los enfermos carne, “medicinaliter” %%, Téngase en cuenta
que la RL no prescribe la abstinencia total de carne, sino que se limita
5 aconsejarla, pues la tiene también por fuente de lujuria y sdlo la cree
conveniente para los trabajadores corporales, de los que cita como ejem-
plos a los mineros, militares, albafiles v obreros en general.

El bafio. ’

Ixpregamente se refiere a él San Leandro *, En una bella arficula-
¢ién literaria, bimembre y elegante, g6lo le concede como remedio medi-
cinal, teniéndole en otre caso por pecaminoso, en cuanto le parece envol-
ver una atencién concupiscente. Solo la necesidad especifica y concreta
le justifica.

Entendemos que a él se reflere Isidoro, sin emplear el vocablo “bal-
neus” y con el mismo criterio gue su hermano, al ordenar que “lavacri
nulli monacho adeunda studio lavandi corporis nisi tantummodo pro
necessitate langunorig™ 55,

31 BRM, V, “De mensis”, 202.

52 RL, VIII, 413,

38 RL, XV, 415-418.

52 RL, X, "Quatenus utt virgo lavacro debeat”, 413, “Balnec non pro studio
vel nitore utaris corperis sed tantum pro remedio salutis. Utere, inquam, lava-
cro quande poscit infirmitas, non gquando suaserit volunfas, Quod enim necesse
non est, si egeris, peccabis. Scriptum est: et carnis curam ne faceretis in con-
cupiscentiis. Cura carnis veniens ex concupiscentia habetur in vitio; non ea
quae saluti reparandae convenit, Quapropter non te illiciat lavare saepius car-
nis voluntas, sed infirmitatis imperet necessitas, Cares enim culpa, si quod
necesse est egeris”,

53 El sistema de la RB (XXXVI, 8) es menos rigido. A los menjes no enfer-
mos se les concedia el baflarse, si bien de tarde en tarde, teniéndose mayor rigor
para los jovenes.



Situaciones aledanias de la enfermedod.

Luego nos ocuparemos especialmente de las motivadas por la edad
en sus dos extremos. Ahora recogeremos el resto.

Ya vimos cdmo, en cuanto a la permisién de la carne de volatiles,
San Fruetuoso equipara a log enfermos a quienes han de hacer un largo
camino * y, en lo relativo a la no sujeccién al horario de las colaciones
¥ a la tasa alimenticia comun, a los aguejados de fatiga, la cual nos
parece en este caso sindénimo de debilidad *7. Lo primero es una llamada
mas al salto imaginativo que nosotros, hombres de la aviacidn, hemos
de hacer para comprender los viajes de nuestros antecesores; lo segundo,

una candela humanisima que se ha abierto pasc en la arcaizante y rigida
reglamentacién del bracarense.

Pero es de mucha mas trascendencia un parrafo del capitulo isido-
riano que regula el trabajo de los monjes ¥ exime de él a los enfermos,
en cuyo aspecto ya nos ocupamos atras de &l 5. El tal parrafo se ocupa
de quienes se niegan a trabajar alegando imposibilidad material, sin que
fisicamente estén enfermos, v la solucidn isidoriana no estriba en suje-
tarles indiscriminadamente al consakido régimen penitencial, sino que
distingue entre quienes sencillamente rehuyen a capricho sus tareas (“'si
sanitas pateat”), y sobre los cuales, loégicamente debe recaer el rigor
de la regla (“distrigendi”), v quienes padecian una cierta enfermedad
psiquica (““si agritudo latet”), los cuales, como enfermos, deben ser aten-
didos (“ferendi sunt’). Cierto gue podia entenderse que el santo se reflere
no 4 un morho animico, sine a una enfermedad fisica oculta, pero no es
forzoso hacerlo asi, feniendo en cuenta el bien probado humanismo dc
su regla; y, por otra parte, no perdamos de vista que el texto mismo
dice de ellos que “non corpore sed (quod pejus est) mente aegroti sunt”,
En todo caso, la cuestion merece una consideracién atenta y un estudic
prolongado a través del monacato todo. Tenemos la impresién de gue
dentra de los monasterios, en general, y pese a las apariencias derivadas
de una estimacién superficial de las creencias en la posesion diabdlica,
las neurosis y aledaflos han sido mucho mejor comprendidas que fuera

de la clausura, acaso por el habitual contacto con elias. Acordémonos de
la acedia.

“

« RM, V, 202.
RM,XIX, 206.
5 RI, VI, 191.

o
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Nifios ¥ ancignos.

San Isidoro exime a ambos de la disciplina diaria del ayune: & los
viejos por estar consumidos por los afios y a log nifios {“‘tenerae aetatis™)
por lo tierno de su conformacidn, y ello para prevenir que ‘‘ne, aut senes-
cens aetas, antequam moriatur deficiat, aut crescens priusquam proficiat
cadat et ante intereat quam boaum facere discat” 7%, Ya vimos cémo el
mismo santo 5* admitia que log ancianos (“aetate defessus™), al igual de
los enfermos, pudieran llevar vida aparte de la comunidad en una celda
separada del conjunto de las monasteriales, La identidad de tratamiento
del “languor” y de la “senectus” es plena en este casa. '

San Fructuoso ', segin deciamos, equipara enfermos y viejos, “aetati
sive valetudini”, para la dispensa del horario de las comidas y la asigna-
cién de una racidén sobrealimenticia determinada.

MAs interesante es la regulaciéon que de los monjes llegados a los
monasterios en la ancianidad hace todo un capitulo de la RC %5 Es muy
sintomético de todo un aspecto de la vida en nuestra sociedad visigdtica.
Segiin él, era muy crecido el niimero de noviciog ancianos en los cenobios
¥, naturalmente, que en muchos cagos no se trataba de sinceras voca-
ciones monasticas, sino de la biisqueda de un puerto seguro para anclar
los achagues de la vejez (‘‘necessitatis imbecillitate” antes que “religio-
nis obtentum”). Kl fenomeno debid revestir caracteres de plaga y sdle
eso puede explicar el rigor que para los tales ancianos el texto establece.
No sdélo sus afios no les son atenuante, sino gue, al contrario, se ve en
ellos un indicio mas grande de culpakilidad v de la necesidad penitencial
("quia per septuaginta et co amplius annos abrupte peccaverint, et ideo
congrum est ut arcta poenitentia coerceantur, quia et medicus tanto
profondius vulnera absgecindit quantum putridas carnes videt”); se les
sujeta al silencio (“nisi ad interrogata non loguantur”) y la ascesis mis
despiadada (“in singultu, et lacrimis, cinere et cilicio”); se les acusa
de ira frente a las correcciones del padre espirifual, de depresién pato-
logica (“tristitiae morbe”) ¥ a su lado del desenfreno contrario (“in
fabulis et risu”), de rencor y, en cuanto a los intelectuales de entre ellos,
de indeseables escarceos fantasiogos (*ut olim fuerunt docti vanis fabulis
evagentur”). Kl ultimo detalle es también muy sintomético. Nos revela
cémo aquella sociedad antigua, en que, a pesar de la elevada culfura de
sus minorias el nimero de letrados era reducido, el porvenir de éstos no

3 RI, XTI, 193

so - RI, VI, 190,

st RM, XIX, 206.

s RC, VIII, “Qualiter debeant senes gubernari in monosterio’”, 212.
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les libraba de aspirar como buena a una postrera colocacion de sopistas
so capa de una vocacién cenobitica. Se decretan in extremis las penas
de excomunion y confinamiento en otro monasterio (“in conventu majo-
rum”), lo cual nos permite ser optimistas —como la creacidén del curioso
monasterio-hospital arriba aludido— en cuanto a la fuerza de los lazos
en aquella confederacién monéstica del noroeste, que podia permitirse
el lujo de contar con cenobios de destinacion ad hec.

Pero no todos los ancianos que vivian en los monasterios merecian
ser tintados de negro. Y a continuacidn la regla hace el elogio de los anti-
podas espirituales de quienes acaba de describir; les retrata como amigos
de la oracién, penitentes por sus pecados y los ajenos, continuos inve-
cadores de Cristo, laboriosos en la medida de sus fuerzas, despojados de
lo suyo en favor de los pobres. Para ellos si que Ia edad recobra sus fue-
ros y se manda que “sicut infantulos foveri, sicut patres honorari’”’. En
concreto, se les exime de las labores del molino y de la cocina, de las del
campo y, en general, de tode trabajo duro, reservindoles para “aliqua
opera”, de modo que “ne faessa aetas ante tempus frangatur” . Su régi-
men alimenticio debia componerse de ‘“cibi... teneres et molles”, permi-
tiéndoles la carne y el vino y asignindoseles una mess especial. También
era privilegiada su indumentaria (“vestimentum et calceamentum”) para
que “absque foco frigoris ab eis asperitas arceatur”.

Nocidn isidoriane del suerno.

Fl capitulo XIV ¢ de la RI es una trangparente regulacion de las
consecuencias morales del fendémeno fisiolégico de la polucién nocturna.
Exhorta, desde luego, al monje a que ahuyente de ¢f en el lecho todo
pensamiento libidinoso y a que tenga puesta su atencidén en Dios, y da
como razén especial precisamente la de prevenir la aparicién de la libido
incontrolada al desaparecer el estado de vigilia, pues “et qualis vigilanti
cogitatio fuerit, talis ¢t imago per soporem occurrit”.

Hasta aqui nada tiene de cientificamente errdnea ni de deshumani-
zada la doctrina del sevillano, pero si la inadmisibilidad que hace seguir
de excepcidn alguna a esa su creencia del ligamen necesario entre los
suenios torpes, como tales suefios no conscientes, y los pensamientos vigi-
lares, como tales plenamente imputables, Los términos son tajantes y
generales: “sciens guia nisi praecessisset in eo fluxus animi turpia cogi-
tantis, non sequeretur in eo fluxus sordidae atque inmundae pollutionis.

62 Ofr, RI, XII, 193,
o+ “De strato sive de illusionibus nocturnis”, 194.
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Quem enim praevenerit cogitatio illicita, tentatio ilum foedat inmunds”.
Y se remacha como “quidguid forte per occultam culpam inmunda conta-
minatao polluit”, con lo cual, indirectamente, esos suefios son imputables
moralmente v los monjes que los tuvieran aparecen como responsables
de los mismos ¥ sujetos a un régimen penitencial especifico: confesidn
inmediata al padre espiritual. penitencia secreta y un dia sin entrar en
la iglesia, debiendo permanecer en sus aledafios (“in sacrario”) durante
los oficios. Se invoca para ello como precedente la autoridad del Antiguc
Testamento (“antequam sit lotus aguis et lacrymis, Deut, 327) % y ge
expresa cémo las exigencias purificadoras deben ser mucho méas extre-
madas que para aquel pueblo earnal para los hijos de la nueva ley espi-
ritual. Lo que debe quedar claro es que Isidoro no falla, en relacidén a
nuestras convicciones depuradas por el progreso ecientifico, en cuanto a
admitir una presunta imputahbilidad moral de los actos cometidos durante
el suefio. No, él tampoco carga a la conciencia los actog oniricos como
tales, lo que hace es presuponer gue, en todo caso, el suefio libidineso
tiene por antecedente una delectacidén pecaminosa vigilar imputable. Es
ia influencia del consciente en el inconsciente la que exagera al darle
valor en este caso de regla general, lo contrario de ciertas hipérboles con-
temporaneas nuestras, que hinchan el impacto en la conciencia del sub-
consciente o el inconsciente, y también revelador.

Terminamos este excursus, aunque se salga de sus fronteras, méas
alla, abisalmente, pero intima, aungue latentemente conexo con su pro-
blematica, con un hermoso texto de la regla isidoriana relativo a los
monjes muertos *. Su latin tiene algo de entrafiablemente materno vy
parece participar de la misma paz de la dormicién ¢7: “Los monjes her-
manos de comunidad gque participaron de la misma vida, no sdlo en el
marco de la materia, sino en el nudo del espiritu, deben poseer también
una vecindad simbélica llegada la hora de su tributo a la tierra.”

65 ¥In lege guippe qui somnio nocturno polluebatur egredi jubebatur e cas-
tris nec regredi priusquam ad vesperam lavaretur”.

86 Cap, XXIII, “De defunctis”, 197,

s7  “Transeuntibus de hac luce fratribus, anteguam sepeliantur, pro dimet-
tendis eorum peeccatis sacrificium offeratur. Corpora fratrum uno sepelienda
sunt loco, ut quos viventes charitas retinuit unitos meorientes locus unus am-
plectatur.” Es ldstima que los mas aromados frutes de los espafioles que e¢scri-
bieron en latin, en drabe o en hebreo no resulten asequibles, incluso en glosas
revividoras, & sus compatriotas de este otro estadio linglistico, ;Cémo echa-

mos de menos para ellos plumas cuales las de los maestros Azovin y Damaso
Alonso!






PINEL Y EL MAGNETISMO ANIMAL

PEDRO MARSET CAMPOS

Ltroduccidn,

Anton Mesmer llegd a Paris en 1778, en el mismo afio que Pinel.
Mesmer tuvo que dejar Viena apresuradamente a causa del magnetis-
ma, pero una vez en Paris le costé poco extender sus doctrinas y adgui-
rir fama. Tuvo clientela bastante numerosa y gran nimero de médicos
acudian para aprender la practica del magnetismo animal (32) (4).

El magnetismo se erigia como teoria etioloégica, patogénica y tera-
péutica, fundiendo en un cuerpo de doctrina conceptos provenientes de
la fisica newtoniana, vibraciones corporeas y fluido magnético univer-
sal, y de la teoria humoralista, distribucién y acumulacién en el cuerpo
humano, produciendo su practica en el organismo unos efectos objetivos,
las crisis, que debian preceder a la curacién, Las indicaciones terapéu-
ticas eran difusas, aungue se¢ centraban alrededor de las dolencias ner-
viosas.

En el afio 1784 la practica del mesmerismo adquirié tal proporcidn
que la “‘medicina oficial” de Paris pidié y obtuvo del rey la creacién de
una comisién especial que se encargase de investigar este problema.
En estos momentos las polémicas entre oponentes y defensores del
magnetismo, ya médicos o profanos, eran numerosas (5), En teoria,
podriamos admitir tres razones para la iniciacion de una investigacion
especial: 1) el peligro del charlatanismo; 2) el reto cientifico que
supone una teoria cosmogdnica basada en fuerzas extranaturales, invi-
sibles o irracionales; 3) y, por iltimo, la peligrosa competencia eco-
némica que a la “medicina oficial” sometia la prictica del mesmerismo.
Parece razonable admitir una combinacién de las tres.

Esta comisién es formada el 12 de marzo de este ano. Primero se
compuso por miembros de la Facultad de Medicina (opuesta ideoldgica-
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mente a la Sociedad Real de Medicina): Borie, Darcet, Guillotin, Sallin
(la muerte de Borie hace entrar como su sustituto a Majault), a los
que se afdadieron miembros de la Academia de Clencias tras su peti-
¢idn, dirigiéndolos Bailly, con De Bory, B. Franklin, Lavoisier y Le Roy.

Se formd, ademas, otra comisidn independiente con miembros de la
Sociedad Real de Medicina,

La Comision Real lee sus conclusiones el 11 de agosto de 1784 y
en este mismo afic Pinel es nombrado director de la revista médica La
Gazetle de Sanié el mes de junio, segin Semelaigne (30), aunque Pinel
asegura venir encargindose de ella desde el mes de mayo (9).

Método,

El presente trabajo se centrarid en el anilisis de los articulos y
comentarios gue con relacién al magnetismo haga Pinel, para tratar
de trazar la postura gue ante el mesmerismo fue tomando.

La busqueda bibliografica ha demostrado que, aparte de los seis
articulos sobre el tema “Du magnétisme animal”, atribuidos a Pinel desde
Semelaigne (30), han aparecido diez més en ¢l ailo 1784 y uno en el 1785,
por lo que este aumento de material hace el estudio original y consclida
las conclusiones sacadas. La descripeidn serd cronoldgica.

Resultados.

Cuando se hace cargo de la revista, en el “Avertissment des nou-
veaux redacteurs” (9), el 26 de mayo, al exponer los principios rectores
de la que va a ser conducta editorial en el futuro, ademis de poner
énfasis en el atenimiento a la mas estricta observacién cientifica, afadc
que, con relacion al problema del magnetismo, mantendra una actitud
abierta, dispuesta a discutir cualquier nuevo resultado y en favor de
analizar sin prejuicios, sin escepticismos, sin apasionamiento a favor o
en contra y dispuesto a dar por vilida cualgquier explicacién mientrag
se demuesire “on ne sera pasg moins soigneux de publier ce gue l'on
apprendra de certain sur le magnétisme animal cette decouverte si pre-
conisée et si problematigue encore...” (pag. 16).

Consecuente con esta actitud abierta publica en el niimero siguiente,
del 2 de junio, un articule analizando el magnetismo, “Du magnétisme
animal” (10), utilizande una actitud entre imparcial y favorable. Asi,
en la pagina 18 dice: “M. Mesmer n’a pas un secret mais une méthode,
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el cette méthode, si ce qui a transpiré est vrai, est fondée sur un sys-
teme aussi simple que fécond, c'est celui de la naturs, parce que tout
est soumis & un agent général et unique.” Escoge, pues, las palabras
método y naturaleza, ambas cargadas positivamente para los hombres
de la Hustracidn (8). Igualmente, cuando a continuacién se refiere a
“le mouvement constitue l'essence qui a formé l'univers qu’il rempli...
forme I'nomme et qui le conserve dans l'etat de santé” (pag. 18), este
movimiento, proveniente, como hemos dicho, de Newton, estd cargado
positivamente para Pinel. ¥l tercer elemento comun entre mesmerismo
y el pensamiento cientifico de Pinel ¢s la afirmacién de Mesmer de que
este movimiento, esta materia sutil circula por los nervios v como las
“regiong on est (cette matiére subtile) en plus abondance et ol elle a
une action plus marqué comme par exemple les régions épigastrigue
et hypogastrique ot le plexus nerveux sont en plus grand nombre. Aussi
la plupart des maladies ont-elles leur cause dans les viscéres du has-
ventre” (pag. 18). Este Oltimo parrafo al dar una gran importancia a
los plexos nerviosos del bajo vientre coincide con las ensgefianzas reci-
bidas por Pinel en Montpellier a través de Barthez y Bordeu y mis
tarde defendidas por &l o utilizadas por &l cuando hace depender el acceso
de mania de estos plexos nerviosos. Entre lag objeciones al mesmerismo
gue Pinel hace en este articulo estd la concerniente a la via de accidn,
pues quizds el magnetismo actlie a través de la imaginacién del enfermo
(aunque esto fue dicho por Deslon mucho antes, como luego veremos).
Seflala fditimamente como el propio Mesmer, en los casos apurados, uti-
liza la sangria y los eméticos. Mantiene en conjunto una actitud expec-
tante, esperando que la Comision Real dé su informe y “si le magné-
tisme animal sorte triomphante de cette épreuve, quelle revolution dans
la médecine”, pero, en cambio, “g’il succombe au contraire quel trait
dans les fastes du charlatanisme” (pag. 19).

En el articulo aparecido dos nimeros mas tarde, el 16 de junio,
“Necrologie” (11), ya la actitud de Pinel no va a ser la misma, impar-
cial, sino claramente desfavorable. Publica una carta enviada por Mittie,
La Caze, Sue y La Motte describiendo la autopsia practicada en el
cuerpo de Court de Gebelin, ardiente defensor del mesmerismo y tra-
tado por el propio Mesmer de sus dolencias. A pesar de la mejoria pasa-
jera que sintid, al cabo de una afic murié por una afeccién grave de los
rifiones, como lo mostraba la autopsia, claramente patoldgica. A conti-
nuacion, Pinel, como comentario, ridiculiza las manifestaciones que en
favor del mesmerismo habia hecho Court de Gebelin. Los mesmeristas
“... pour nous mettre en garde contre les gents malhonnets qui seroient
tentés de nous réveler les connoissances qu'ils auroient achetées de M. M.
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{Mesmer), ou gu'ils lui auroient dérobées on nous avertis charitable-
ment ce gqu'il v a dans son systéme des choses gui ne sont pas méme
encore développées, et qui plus faites jusqu'a présent pour éfre senties
qu'exprimées, ne lui seront pas dérobées facilment” (pag. 26). Este tono
irénico y ridiculizador va a estar presente en casi todos los articulos o
comentarios gue desde ahora publigue en relacidn con el magnetismo
animal. ’

Por ejemplo, en el articulo publicado dos niimeros mas tarde, comen-
fando la carta enviada por un miembro del Colegio de Farmacéuti-
cos (12), el 30 de junio, este tono ridiculizador es mis patente. Este
farmacéutico, Quinguet, se muestra defensor del magnetismo, asegura
gue las curaciones por el magnetismo son muy importantes, verdade-
ras, y estd seguro de la resolucién favorable del Comité Real. El mismo
fue curado por Deslon por medio del magnetismo; Pinel asegura que
la cidtica que Quinguet padecia ‘‘cette guerison mervelleuse aurcit peut
et dh se faire en deux ou trois jours, avee guelques onces d’electuaire
lenitif, ou avec tout autre pourgatif pris en lavement” (pag. 35). Des-
pués pasa a comentar el aspecto financiero del mesmerismo cuando
seflala gque Deslon ensefia su magnetismo de una manera desinteresada,
“bien différent de ces anciens orphiques dont parle M. le Baron de Saint-
Croix dans ses memoires, espéces de charlatans qu'initioient {4 leur
mystéres) tous ceux qui 'étoient en &tat de bien les payer” (pag. 35).
Paga Ultimamente a ridiculizar al autor de la carta con motivo de un
nuevo método para conseguir la congelacidn, inventado por él, y que
“le “Journal de Paris” oublia de publier le procédé par lequel on peut
produir un froid factice si considerable. Aussi les chymistes et les phy-
syans sont-ils réduits & en croire sur parole, le journal et M. Quinquet”,
todo lo cual era una pena.

En el nimero 11, del 14 de julio, tenemos varios articulos y comen-
tariog sobre el magnetismo. En primer lugar, estd la carta de un abo-
nado gue, respondiendo a la llamada hecha de datos en favor o en con-
tra del magnetismo, se encarga de demostrar la poca consistencia del
llamado fluido magnético {14). El problema seria, pues, segln lo for-
mula este abonado, ‘“rien moins gue de rendre visible ce fluide, ¢’est-a-
dire de faire paraitre et diparaitre a volonté, & peu-prés comme l'encre
de sympathie nous montre” {(pag. 41) ¥ como, por otra parte, tenemos
gue ... on prouve..., que par le moyen d'un conducteur de fer, chacun
transmet d'une maniére sensible aux yeux le fluide magnetique et le
communique aux corps qui l'environnent. Voici le fait” (pig. 41). Pasa
ahora a criticar la defensa de este fluido hecha por un mesmerista, segin
el cual la mejor manera de verlo es soplando la superficie del vidrio
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donde antes se ha frotado con la harra de hierro conteniendo magne-
tismo animal, a lo que responde este abonado que igual aparecen las
huelias aunque frotemos con un material antimagnético, Iuege “c’est
ainsi que sans employer le moindre secours de la doctrine de M. M. (Mes-
mer) jai convencu 'adepte qu'il avait fait choix pour la defendre, d'un
mauvais moyen: et qui si les autres preuves apportées en sa faveur ne
valloient pas mieux, elle courroit grand risque d'&tre facilement ren-
vertée...” (pag. 42). No es muy brillante el ataque ni la generalizacién
de las conclusiones ante un punto tan poco sélido, pero la publicacién
por parte de Pinel es significativa.

Pasa luego a responder a dos quejas recibidas a causa de esta acti-
tud desfavorable cuando criticé a Quinquet. La primera de ellas viene
fle un M. Dousille de Chamscru, del cual no publica Pinel el contenido
ni responde directamente al no haber sido mencicnado en su articulo.
A, M. Quinguet le vuelve a decir que su ciitica se podria haber curado
“en deux ou trois jours avec quelques...” (pag. 42), Opone definitiva-
mente la medicina oficial contra el mesmerismo en cuanto a la tera-
péutica.

Termina las publicaciones de este namero con la insercién de un
panfleto que habia sido publicado y distribuido por Paris el mes ante-
rior por M. Berthollet, anteponiendo la giguiente nota justificativa: “la
declaration... et la maniére done ce docteur s’ens est lui-méme expliqué
de vive voix, nous ont enfin determinés a consigner dans nos feuilles
cette importante piece d'une affaire qui interesse la médecine a laquelle
tout le monde prende, part, et sur laquelle les opinions sont encore par-
tagés” (15). Pasa luego a transcribir todo ¢! contenido del panfleto, del
cual las partes més significativas para nuestro estudio son las siguien-
tes: “aprés avoir fait plus de la moitié du cours de M. Mesmer du mois
d'avril 1784, aprés avoir été instruit de la pratique du magnétisme animal
par M. Mesmer et avoir été admis dans las salles des traitements..., je
déclare n'avoir pas reconnu l'existence de 'agent nommé par M. Mesmer
magnetisme animal... enfin qu'on pretend &tre produits par les procédes
magnétigues, (lorsque les accidents avoient de la realité) qui ne d0 étre
entiérement attribué a 'imagination, & V'effect mécanique des frictions
sur des parties trés nerveuses, et a cette loi connue depuis longtemps qui
fait gqu'un animal tend 3 imiter et &4 se mettre méme involontairement
dans la méme position, dans !aquelle se trouve un autre animal gu'il
voit, loi de ldquelle les maladies convulsives dependent si souvent. Je
declare enfin que je regarde la doctrine du magnétisme animal, et la
pratigue & laquelle elle est sert de fondement comme parfaitment chime-
riques et je consens qu'on fasse dés ce moment de ma déclaration tel
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usage qu'on voudra. Ce Mai 1784". Ksta nota, dada por un médico y
guimico famoso cuando el Comité estaba estudiando los hechos sobre el
magnetismo, muestra como la medicina oficial va a centrar la critica del
magnetismo en la inexistencia del fendmeno “magnetismo anirnal” como
tal fiuide, sin profundizar seriamente en la curaeién o no de algunas
enfermedades. Otro detalie digno de mencionar es la similitud entre las
conclusiones de este médico y las que la Comision Real va a emitir tres
meses mas tarde. Por Gltimo esté el hecho de que Pinel no publica inme-
diatamente este panfleto, en mayo, cuando su actitud hemos visto era
favorable, sino en jurio, a mediados, tras el cambio de actitud,

Una vez conocidas las conclusiones de la Comisién Real, en el nimero
siguiente, el 16, del 18 de agosto, pasa a publicarlas (18), precedigndolas
de unos comentarios ridiculizadores, basandolos en una poesia burlona
publicada unos dias antes sobre este tema titulada “Portrait historique
du charlatanisme, fait par lui méme dans un moment de franchige”.
Algunos de los pasajes dicen asi: “la médecine universelle est renfer-
mé dans mon index; mon index peut changer, ameliorer tout I'économie
animale..., il fait sur le corps humaine ce que le soleil fait sur les pla-
netes qui I'environnent” (pag. 61). Resume a continuacién los trabajos
de la Comisién y cdémo van demostrando la no existencia de ninghn
magnetismo palpable, siendo todo debido a la imaginacién.

En el nimero siguiente, 17, resume las conclusiones finales sacadas
por la Comisién en: ausencia de magnetismo y adjudicacién de los
tendmenos observados, como c¢risis, convulsiones y otros efectos (no
menciona para nada la palabra curaciones), a “I'attouchement, a l'ima-
gination mise en action, et 4 cette imitation machinale qui nous porte
malgré nous 4 répéter ce qui frappe nos senses” (pag. 67). En esta
ocasién, Pinel da la oportunidad a Deslon y le publica su propia opi-
nién sobre este particular del efecto de la imaginacion. Asi, cuando
afirmé ante la Comisién encabezada por Franklin, el 19 de junio de 1784,
“gu’il eroyait pouvoir poser en fait gue 'imagination avoit la plus grand
part dans les effects du magnetisme animal, ... gue cef ageni nouveau
wetoit peui-étre gue Uimagination elle méme, dont le puvoir est aussi
puissant qu’il est peu connu” (pag. 66), con lo gue demuestra Deslon
estar por encima de las conclusiones de la Comisién. A continuacidn
publica, Pinel las declaraciones hechas por Deslon, en 1780, a propdsito
del magnetismo animal en sus Observations sur le magnetisme animal,
pagina 47: “Si Mesmer n'avoit d'autre secret que celui de faire agir
I'imagination efficacement pour la santé, n’en auroit-il pas tojours un
hien merveilleux. Car si la médecine d’imagination é&toit la meilleure
pourguoi ne feriona nous pas la médecine d’imagination™ (pag. 66). Es
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de destacar gue esta vez Pinel no ataca ni ridiculiza las declaraciones
de un defensor del mesmerismo ni la interpretacidn de éste, pero tam-
poco comenta estas ideas a pesar de gue Deslon era su amigo, plegin-
dose a las decisiones concluidas por la Comisién Real, por la medicina
oficial. Es curioso gue no comente esto, pues mas tarde, en consonancia
con las ideas de Cabanis, va a4 dar una gran importancia a la mente en
la cansacidén de las enfermedades mentales e inciuso de las fisicas (8).
Incluso podriamos especular acerca de la posibilidad gque vista desde
hoy ofrecia la afirmacién dada por el informe de la Comisién de que
“cette imagination machinale qui nous porte malgré nous & répéter ce
gui frappe non sens” en cuanto a una psicoterapia basada en mecanis-
mos involuntarios del tipo “reflejo” (7).

Por altimo, pasa a comentar la prohibicién que del uso del mesme-
rismo hace el Comitéd a causa de su peligrosidad por poder transmitir
convulsiones a todos los pueblos, a los nifios especialmente, poder repe-
tirse habitualmente y, mas aGn, se puede heredar, pues los hébitos ¥
males de los padres se transmiten a los hijos ‘“‘puisque les maux et les
habitudes des parents se transmettent & leur postérité” (pag. 86). Asl,
pues, con estas razones, tan alejadas de los datos recogidos, ahuyen-
tan de la medicina oficial el fantasma del magnetismo,

Ante todo esto, Pinel va adoptar la postura de-asentimiento y aca-
tamiento, que se hace manifiesta al declarar gque “Les Redacteurs de
cette Gazette ... se sont élévés contre le magnétisme animal dés qu'ont
eut commencé 4 parler de cette pretendue déeouverte, ... Nous avons
eu nous mémes occasion de montrer I'absurdité de la croyance au mag-
nétisme animal et & ses guérisons imaginées...” (pig. 68), lo cual no
es cierto, pues ya hemos visto como en el nimero 4, pagina 16, decia,
de manera imparcial, “on ne sera pas moins soigneux de publier ce que
l'on apprendra de certain sur le magnétisme animal cette découverte si
preconissée et si problematique encore...”, y en el nlimero siguiente, 5,
“si le magnétisme sorte triomphant de cette épreuve, quelle révolution
dans la médecine...”. Con este cambio de actitud acaba, pues, equipa-
rando el magnetismo al charlatanisme, sobre el cual se habia venido
ocupando en su revista en anteriores nameros (16) (17). A partir de
ahora todo comentario sobre el mesmerismo aparecido en su revista va
a llevar este signo desfavorable, incluso cuande comente el contenido
de un folleto hecho por Deslon defendiendo el hecho que el magnetisma
cura.

Publica también lag ratificaciones que las conclusiones de la Comi-
sion Real recibe, como 1a de la Facultad de Medicina, del 24 de agosto,
o las conclusiones que por su parte habia formulado la Comisién com-

225
15



puesta por miembros de la “Société Royal de Médecine”, precedienda
esta publicacién con unos comentarios desfavorables hacia la repeticion
de Comisiones estudiando un mismo fenémeno, sefialando log datos
encontrados por esta Comisidn que indican la ausencia de correspen-
dencia entre los gestos del magnetizador y las sensaciones percibidas
por el enferma con los ojos vendados como prueba de la no existencis,
del fluido magnético. Igualmente destaca del informe cémo los atagues
de una enferma epiléptica y retrasada mental no se produeian por los
pases, contrariamente a lo formulado por el mesmerismo, “ce qui est
une preuve de plus de l'influence de l'imagination et des causes morales
dans les circonstances de cette nature” (pag. 80). Coincidiendo el resto
de la publicacién con lo que la Comisidn habia dicho (20}. Cuatro nime-
ros mas tarde, en el 24 (21), aparece una “exposition” de los resultados
de la Comision Real heeha a través de Bailly, de la Academia de Cien-

cias, en donde se pone el peso en el aspecto de charlatanismo antes
mencionado, -

En el nimero 26 aprovecha la carta enviada por un defensor del
magnetismo, el religioso padre F. Hervier (22), para, ademas de criticar
de nuevo 2 Mesmer, sacar a relucir el aspecto econdmico del mesme-
rismo. En esta carta el padre Hervier hace una alabanza desmesurada
del magnetismo: “La sublime decouverte du magnétisme animal...; la
nature le plus importante pour lhumanité” (pidg. 101). El mismo ha
utilizado el magnetismo, pero sélo para “guerir publiquement vos ma-
lades” (pag. 102), pero gue ahora que sabe gue “medecins instruits par
le docteur Mesmer, pouvaient me remplacer, j’ai voulu abandonner la
médecine de la nature pour reprendre les fonctions de mon état”. Se
retira, pues, perc necesita explicar que a pesar de gue “on m’accusse
d’avoir fait une fortune inmense en exercant (el magnetismo) dans
votre ville”, &l ha rechazado mucho, tan sélo a veces tomaba algo de
dinero con el fin de “me faisant transporter plus promptement chez les
malades et pour fournir aux besoins de ceux qui manguoient du néces-
sajre” advirtiendo, no obstante, gue “le peu qui me reste servira a cet
usage, sl on ne le réclame pas dans la huitaine” (pag. 102). Demuestra,
pues, esta carta la importancia y magnitud del aspecto econdmico de
la préctica del mesmerismo & que antes nos referiamos entre las posi-

bles razones de empezar una investigacion especial por parte de la medi-
cina oficial.

Pinel critica la carta ésta, encabezando el comentario con “Reflec-
tions des Redacteurs de la Gazette de Sanié”, paginas 102-104, de este
nimero, Comienza ironizando sobre el amor a la humanidad de que
hacen gala este religicso y los mesmeristas al repartir y desprenderse
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de esta “médecine universelle si facile 4 apprendre, si facile & preparer,
si facile 4 distribuer” (pag. 102). Ironiza igualmenie sobre la rapidez
en aprender esta medicina, “M, Mesmer bien plus habile (que Thessa-
lus) est venu 4 bout de 'enseigner en six minutes”. Y pasa luego a un
aspecto muy candente e importante para él, el derecho que Mesmer,
médico extranjero, tenga para ejercer la medicina en Francia (va que
de esta “médecine universelle si facile & apprendre, si facile & preparer,
&l habia sido suspendido en los exAmenes de Paris para obtener el titulo
de doctor por Paris, requisito para ejercer la medicina). M. Mesmer
“qui n’'est rien en France avoit-il le droit de la lui donner?’. Tampoco
ege religioso podia ejercer o practicar la medicina, pues en Francia
“l'exercise de la médecine a été défendue aux moines” (pag. 103). Se
dedica luego Pinel en su comentario a criticar a Mesmer con sus mismas
palabras acerca de Gassner, haciendo una analogia entre ambas vidas.
Vamos a ver, viene a decir Pinel, “I'idée que M. Mesmer lui-méme avoit
du fameux thaumaturge Gassner” (pig. 103), segin las Méwmoires sur
Ie découverte du magnélisme animal, que Mesmer publicé en Ginebra
en 1779. Asi, éste seiiald, con ocasién de las curaciones gue en Ratis-
bona hacia Gassner, que eran supercherias o cosas scbrenaturales, que
lo Gnico que hacia era renovar ‘“les symptdmes périodiques des mala-
dies sans connoitre la cause. La fin de ces paroxysmes étoit regardée
comme des guerisons réelles, le temps seul put desabuser le public”
(citado por Pinel como proveniente de la pag. 36 de este libro). Va
sacando de esta manera citas desfavorables escritas por Mesmer contra
Gassner para, tras sefialar el paralelismo entre las dos vidas, acabar
con la siguiente frase: “ainsi M. Mesmer s'est jugé Iuni-méme en
jugeant Gassner; et en pronongant la condamnation de son prédéce-
seur dans U'art de la jonglerie il a prononcé la sienne. C'est ainsi que
homme le plus adroit se prend lui-méme dans ses propres filets” (pa-
gina 104). Todc queda reducido, pues, a charlataneria, luero y fraude.
No hay nada aprovechable en el magnetismo, como ahora a continua-
cidén veremos, ante el esfuerzo de un miembro de una Comisién por acep-
tar e interpretar oficialmente el mesmerismo.

En el siguiente namero, 27 (23), publica el informe de uno de los
comisarios de la Comisién formada por la Sociedad Real de Medicina
{a la que Pinel y Deslon juntamente con otros “avanzados” pertene-
cian), A, L. de Jussien. Este admite los efectos terapéuticos y de otra
indole producidos en el organismo humano por la préctica del mesme-
rismo y propone otra interpretacidn, de acuerdo con unos principios
més aceptables por la medicina oficial. Se titula el panflete Ruapport
tde Pun des ecommisaires chargés por le Roi de Uexamnen duw magnétisme
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animal y comienza disintiendo con las conclusiones de la Comisién de
la Facultad de Medicina, de la Academia de Clencias y de la Sociedad
Real de Medicina er cuanto a adscribir log efectos observados a la ima-
ginacidn, frotamiento o imitacidn, proponiendo que “appartient certai-
nenment & la chaleur animale existante dans les corps, gui émane d’eux
continuellement, se porte assez loin, et peul passer d'un corps dans un
autre ... jugée par ses effets, elle participe de la propiété de les reme-
des toniques et produit comme eux des effets salutaires ou nuisibles
selon la quantité communiquée, et selon les circonstantes ot eile esf
employée...” (pag. 107). Y termina pidiendo que el magnetismo sea uti-
lizado con la condicién de hacer publicos los resultados segtn los dife-
rentes enfermos. Pinel le dedica un breve comentario ridiculizador, ter-
minando con las siguientes palabras: ‘“cet agent tenu si caché par
M. Mesmer, et pas méme soupgonnd par tanl d’hommes instdruits et
eclairés, fiit la chaleur animale” {(pig. 108).

Unos nimeros mas tarde, en el 31, en la seccidon de libros nuevos
anunciag un Ilibro de Deslon (24), ResPonse de M. Deslon aux deux
Rapports des Comwissaires nommeés par le Rot pour Vexemen du may-
nétisme gnimal, sin comentario alguno, excepto la nota de los redac-
tores de la revista: “nous rendrons compte incessament”, de este libro
(pagina 124), cosa que no se cumple, pues en los dos nimeros sucesivos
no aparece alusién a este libro. No parece dispuesto a atacar a Deslon,
como 1o ha hecho con otros defensores del magnetismo, pues hasta ahora
hemos visto la ausencia de comentarios a las declaraciones o publica-
ciones de este miembro de la Facultad, que, por fin, es expulsado tras
las investigaciones que las Comisiones, de acuerdo con él, hacen de su
practica del magnetismo.

Sin embargo, esta actitud de reserva ante la persona de Deslon ter-
mina cuando en el nlimero 45, primer miéreoles de noviembre, igual-
mente en la seccién “Livres nouveaux”, anuncia y critiea el folleto titu-
lado Supplement aux deux RapPoris de M. M. les commisaires de UAceo-
demie, et de la Faculté de Médecine, et de la Société Royele de Méde-
cine (25). Describe el folleto como hecho alrededor de la “haquet” de
la rue Vivianne, por los curados o tratados por Deslon. “Tous ceux qui
viennent &'y asseoir, et ceux qu’'y sont venus précédement, ont cru
devoir faire connoitre ce gqu’on y éprouve, ef les effets salutaires qui
en résultent, ..., ¢’est un hommage rendu par la reconnaisance, & M. d’
Eslon et 4 l'agent qu’il sait si parfaitement diriger, distribuer, insi-
nuer” (pag, 179). Existen dentro de este folleto cuatro tipos de certi-
ficados: los de los nihos, los de adultos que no han sentido efecto alguno
del magnetismo en su cuerpo, pero que han resultado ecurados, los de
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adultos gue si han sentido en su cuerpo efectos del magnetismo y la
de los que han sufrido por medio del magnetismo convulsiones y diver-
sas crisis, HEsta vez, que Pinel tiene enfrente pruebas de la curacién a
través del magnetismo, siguiendo con la linea adoptada de critica, refuta
las pruebas con la afirmacién de que las enfermedades ne eran verda-
deras. Todo ha sido imaginado por los enfermos: “il y aureit sans doute
de la cruauté & detruire dans le moment cette agréable illusion qui peut
les ramener & la société, leur procurer des nouvelles jouissances, leur
apporter des safisfactions ... ne troublons point la douceur de cette
situation passagére. Ne vaut-il pas mieux se croire guéri d'infirmités
qu'on n'avoit pas, que de se croire malade des maux imaginaires?”
(pagina 180). La “imagination” tiene una carga negativa a pesar de
reconocerle un poder inmengo. Esta oportunidad de Pinel de aceptar o
interpretar unag curaciones, no unas teorias, es despreciada por &l al
darle el mismo tono irénico que al resto de los comentarios,

La critica a Deslon se hace mas evidente en el siguiente nimero, 486,
de medjados de noviembre, cuando anuncia la representacion teatral de
una comedia en la que se hace una burla del magnetismo en las perso-
nas de Mesmer y Deslon, “Les docteurs modernes” (26). Dice: “le mag-
nétisme animal (dont V'existence et les effets avoient été reduits a leur
juste valeur, par les commisaires que le Roi avoit chargés de cet exa-
men), le magnétisme animal est done enfin livré au ridicule”. Esto coin-
cide con la manera con que le anuncia esta obra teatral a su amigo Des-
fontaines en Ia carta que le envia unos dias méas tarde, el 27 de ese
mes: “Il vient de paraitre aux Italiens une piéce intitulée “Les docteurs
modernes”, dans laguelle Mesmer et Deslon, ces deux chefs de sectes,
gsont joués avec une gaiété et une plaisanterie charmantes.” Y un poco
mig tarde, en la misma carta {seglin Semelaigne, pag. 26) (30) afirma:
“Rien n'a paru consterner les mesmeriens autant que ce dernier coup.”

En el nimero siguiente, 47, en la seccidn de libros nuevos, de nuevo
anuncia y critica una carta defendiendo el magnetismo: “Lettre sur le
magnétisme animal, ol I'on examine la conformité des opinions des peu-
ples anciens et modernes et notamment de M. Bailly, avec celles de
M., Mesmer: et o0l 'on compare ces mémes opinions au rapport des com-
misaires chargés par le Rol de I'examen du magnétisme animal; adrés-
gée a M. Bailly de I'Academie des Sciences..., par M. Galart de Mont-
joye” (27). La comenta Pinel, seflalando que “le hut de cette letire est
de prouver que M. M. les commisaires n’ont pas voulu veir” {(pag. 202),
que han juzgado mal por enfoecar el problema desde un &ngulo eguivo-
cado. Resume, en fin, la carta, sacando los factores que en ésta demues-
tran critica feroz contra Bailly y alabanzas sin freno pars Mesmer. Asi,
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el autor de la carta atribuye a Mesmer un lugar sin par en la Medicina,
tan solo detras de Hipoderates: “on assume hardiment que depuis lora-
cle de Cos, jusqu'au docteur de Vienne, il n‘a paru dans la médecine
aucun homme de merite” (pag. 202). Acaba Pinel la critica y comen-
tario a esta carte con la frase “on avoit une mauvaise cause a défendre,
une cause deji jugée et bien jugée” (pig. 202).

El ultimo articulo qile con relacién al magnetismo publigue este afio
va a ser en el altimo nimero del afio 52, con motivo otra vez del anuncio
de un nuevo libro defendiendo el magnetismo, Doutes d’un provin-
cial... (28). El autor de este libro, segin comenta Pinel, en lugar de
defender el magnetismo se dedica a atacar e insultar a la medicina
oficial, No es dificil para Pinel hacer una critica desacreditadora de los
mesmeristas al comentar este libro.

El altimo articuloe publicado en la Gozette de Santé sobre el magne-
tismo aparece en el afio siguiente, en el nimero 3, también anunciando
un libro sobre el magnetismo: “Considerations sur le magnétisme ani-
mal ou sur la théorie du monde et des étres organisés d'aprés les prin-
cipes de M. Mesmer par M. Bergasse. Avec des pensées sur le mouve-
ment par le M. le Marquis de Chatelux de 'Academie francoise” (29).
Se dedica a ridiculizarlos, tomando el tono de alabanza que aparece en
el libro. Primero advierte que “la plupart de ceux qui liront cet ouvrage,
liront et comprendront point. Ce sera seulement pour ceux & qui le mai-
tre aura donné l'esprit de la sagesse, ...”. Mas adelante continGa con
este tono: “Ce qu’il a fait (Mesmer) jusqu'a présent n'est rien, en com-
paraison de ce qu’il fera: il eteindra la main et la face de la terre sera
renouvellée... Leur vie peut-8tre se prolongera au-deld des plusieurs
siécles... Et toutes ses merveilles seront l'ouvrage de M. Mesmer" (pa-
gina 12). Terminando el comentario con la exclamacién “Malis quel réve
ou plutdt quel delire”.

De esta manera terminan las publicaciones sobre el magnetismo que
venian apareciendo en la revista. No hemos cncontrado mas relerencias
a este tema en el resto de los nimeros ni tampoco en el resto de la
produeccién psiquiatrica de Pinel.

Conclusiones.

Tras este analisis se puede afirmar gue la actitud de Pinel hacia el
maghetismo, tras un comienzo favorable, cambia a partir del nimero 7
a una postura intolerante y negativa que mantiene hasta el final. Iguale
el mesmerismo al charlatanismo, niega las curaciones y, de acuerdo con
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las conclusiones de la Comision Real, atribuye todo posible efecto de
la practica del magnetismo animal a la accién de la imaginacion, imita-
cidn y frotamiento de partes nerviosas sensibles.

Discusion.,

El temsa del mesmerismo es muy importante dentro de la historia
de la psiguiatria. Es igualmente muy interesante la dialéctica medicina
oficial-mesmerismo a lo largo del siglo pasado y presente. Como dice
Ackerknecht, “Fue muy fécil, naturalmente, refutar las nociones sim-
ples de Mesmer sobre el magnetismo. Un hecho guedé, sin embargo, aun-
que pueda parecer mencs importante para los instruides miembros de
lag varias comisiones que se han ido encargando a lo largo de las siguien-
tes décadas con el mesmerismo, que para la practica corriente de los
médicos. Este hecho fue que el mesmerismo tenia gran éxito terapéu-
tico a su favor. Por lo tanto, no desaparecié con su creador, sino gue,
por el contrario, se extendié por toda Francia, Alemania, Inglaterra y
los Estados Unidos de América” (1}.

Chertok (3) sefiala la paradoja ocurrida en {a evolucidn de la actitud
de la medicina oficial hacia el fenémeno hipnético al comentar la con-
sagracién oficial de la medicina pavloviana por parte de las Academias
de Ciencias y Medicina de Moscova, en 1950, cuando recomiendan el
estudio ¥ uso de la hipnosis (psicoterapia de base fisioldgica), cuando
ambas Academias de Paris la condenaron en 1784,

La actitud favorable de Pinel al principio se puede explicar, por una
parte, por la amistad de Pine! con el grupo de la Sociedad de Medi-
cina, a la que, como hemos apuntado anteriormente, pertenecian, entre
otros, Thouret, Fourcroy y Deslon (2), y, naturalmente, por la afinidad
ideolégica con ellos, ilustrados, y el hecho de aparecer una nueva tecoria
y practica opuesta a la medicina oficial. Pinel mismo practicé el mag-
netismo en casa de Deslon, como admite al escribirle a Degfontaines (30).
Sin embargo, aparte de los sucesos que van apareciendo a partir del
comienzo de lag labores de la Comisién Real, tenemos gue ese mismo
aflo es suspendido por tercera vez en su intento de conseguir el derecho
de ejercer la Medicina'en Paris, segiin apunta Chabbert, por la amistad
con este grupo (3), ¥ su situacidn econdmica no es muy holgada, aunque
asiste a un sanatorio particular desde 1783 (Maison de Santé de Bel-
homme), y el futuro no le debe parecer muy agradable en Paris cuando
seghin su sohrino Casimir Pinel, pensd seriamente la posibilidad de irse
a Norteamérica, aconsejado por Franklin, ese mismo afio. Sus funciones
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como director de la revista comienzan en mayo, cuando alin existe
expectativa ante las decisiones gque tomari la. Comisién Real, pero a
partir del 16 de junio debe estar informado de cuales van a ser estas
conclusiones, lo que motiva el cambio de actitud. No le debe ser difiecil
para Pinel saber todo lo que va ocurriendo, pues, por una parte, la
Comisién trabaja y toma notas en la consulta de Deslon, segin acor-
dado y aceptado por este tltimo. Pinel mismo cita como informacion
personal o confidencial que el mismo Deslon tres dias mds tarde, el 19,
ante Franklin, gue encabezaba la Comisidn, acepta el hecho de que el
magnetismo muy bien podia o s6lo actuaba a través de la Comisién
Real. S8abiendo, pues, cudl va a ser el juicio de la Comisidén Real, y
teniendo en cuenta su situacidén precaria personal en relacidén con la
medicina oficial, va a adoptar a partir de este momento el punte de
vista de ésta, con lo que puede mejorar su posicién. Por ultimo, hay
cgue tener en cuenta la dificultad que para un “sensualista” tiene el
aceptar un principio activo no material o materializable como base para

un sistema de interpretacién de un hecho natural, la salud o el
enfermar.

Resumen.

Se ha trazado el desarrollo y cambio de 1a actitud de Pinel con rela-
cién al mesmerismo a través de la busqueda e interpretacién de las publi-
caciones aparecidas en la Gazette de Santé, conectadas con este tema
desde que comienza siendo director, en mayo del 1784, hasta que este
tema se agota, en enero del siguiente afio, destacando el breve periodo
favorable del principio v el resto desfavorable y se han sugerido unas
posibles causas biograficas e ideoldgicas para esta evolucidn. '
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MAS AUN SOBRE VOCABULARIO
Y MEDICINA POPULAR

FELIX JULIAN MARTIN-ARAGON ADRADA

Al igual que en los dos Congresos anteriores, traemos a este III Con-
greso de Historia de la Medicina una hreve nota sobre medicina popular,
tomada directamente del trato diario con enfermos y sanos en la loca-
lidad toledana donde ejercemos.

Huelga decir que no todas las expresiones, pricticas o costumbres
que aqui anotamos son privativas de este pueblo, ya que algunas de
ellas son iguales o muy semejantes a las gque se usan o conservan en
otros ambientes geograficos. Asl y tode las damos a conocer en esta
ocasién tan propicia por creer que pueden resultar interesantes a no
pocos curiosos por estos temas.

ACHITE OGOMUN, Lo usan las madres, en forma de pafios empapa-
dos y calentitos, para ablandar el pecho de los nifios y también, en forma
de friegas, cuando les duele el vientre. Algunas mujeres se untan aceite
en los cabellos para tenerlos méas sedosos.

AHORCADO. En los dias de frio v de viento racheado, dias de perro,
se oye decir: “por fuerza tiene que haberse ahorcado alguien’.

ALBAHACA. Un ramo de esta olorosa planta, colocado a la cabhe-
cera de la cama, se emplea para ahuyventar los mosquitos, En la vispera
de Santa Ana, cuando comienza a ser de noche, muchas personas acu-
den 2 una ermita, donde reciben un ramo de albahaca de manos de la
santera.

ASUNTAR. Se emplea este verbo para sefialar el poco juicio o dis-
crecién de una persona; asi, se dice que un hombre no asunta, que es
un sin asunto, cuando no discurre acertadamente o esti en babia.

ASURADO es ¢l hombre flaco en grado extremo, consumido, que
practicamente se ha guedado en los huesos.

BOSTEZO es sefial de hambre o también de necesidad, que es una
forma de hambre imperiosa.



CALENTURA. Tener unas déclmas es tener sélo un rabito de calen-
tura.

CANAS. Arrancarse una cana es exponerse a que salgan siete mas.

CARCAVITO tiene la misma significacién que asurado y se emplea
con la misma frecuencia.

CATARRO PULMCNAR. Es un proceso importante, desde luego mas
que un simple catarro, ya gue presupone una gran afectacién bronco-
pulmonar y, desde luego, de posibles malas consecuencias si no se cura
bien. '

CORDON UMBILICAL. Alguna vez le he oido llamar el ramal,

DEVOLVER, por arriba y por abajo, es la manera de sefialar una
gastroenterocolitis aguda.

DIENTES SEPARADOS. Al que los tiene se le considera como un
embustero,

DIMUTADOQ es la persona que por cualquiera que sea la causa se
encuentra alterada, excitada, proxima al estado de pavor. Asi, glgunas
madres suelen decir: “no le mande usted & mi nifio inyecciones, que se
pone dimutadito”.

EDAD. Aun guedan algunas personas de edad que cuentan los afios
gque tienen por reales. Asi, tener tres duros y medio de edad es haber
cumplido setenta afios.

ENFOSADO, estado de repleccién molesto, angustioso, propic de las
grandes comilonas o de diversos estados patologicos, sobre todo del apa-
rato digestivo.

ENFRIAMIENTO. Existe, por lo general, una verdadera obsesibn
al enfriamiento. El hecho de reconocer al enfermo encamado supone el
cierre previo de puertas y ventanas aungue se esté en el riguroso verano.

ENGUERQ. Carifio o aficién a personas o cosas.

ENTREQUEDENTE. Se dice del niflc que estd molesto, fastidioso
o simplemente malucho,

EPISTAXIS. Se aconseja poner en la nuca una llave de hierro de
las méas grandes, que todavia se utilizan,

ESTATZO tiene el mismo significado que enfosado, aunque aqui se
afiade, por lo general, el eructo.

FERVOR es contrario a desgana o apatia. Cuando el enfermo esta
animoso, habla, sintoniza con el ambiente, en una palabra, da sefales
de mejoria se dice que el enfermo tiene fervor.

GALLINA. Cuando canfa una gallina eomo un gallo y lo oye el enfer-
mo hay que matar en seguida a la gallina porque es sefial de mal agiierc.

HERVOR DE SANGRE tienen las personas con dermatosis acom-
pafiadas de urticaria, eritema y sobre todo de picor.
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HUMO. Respirar el humo negro y espeso cuando estdn guemando
en un alfar puede ser bueno para aquellas personas gue padecen del
pecho.

IZQUIERDO. Los desarreglos, dolores, contusiones, heridas, ete. en
el lado izguierdo son reputados de peor pronéstico que los acaecidos en
el lado derecho del cuerpo.

JATRAQ es ponerse en oblicuo, o en diagonal o simplemente de medio
lado.

MARTINITO es un personaje fabulogo que se supone vive en el inte-
rior de las cuevas, tan numerosas en las viviendas de este pueblo. A los
nifios se les suele asustar con el Martinito cuando son discolos: de aqui
que muchos de ellos sientan verdadero miedo a bajar a una de estas
cuevas ¥y aun a asomarse a la boca de ellas siendo de noche.

MIGA DE PAN. Es creencia general gque la miga es mas indigesta
que la corteza.

MISERIA. Criar miseria es llenarse de plojos. Por fortuna, hoy dia
no se ven estos pardsitos.

MOL/A. A esta degeneracién del producto de la concepeion se la tiene
por un monstruo viviente, con ojos, boca y prolongaciones movikles. Hay
quien piensa que después de operar g una de estas enfermas hay que
seguir echando de comer diariamente al ‘“monstruo”.

NOVIAS, Cuando se estiran los dedos de las manos es facil en algu-
nas personas oir un chasquido articular: entonces se dice que cada cru-
jido es una novia.

0JOS. Cuando se introduce algiin cuerpo extrafio en los ojos lo mejor
es egeupir varias veces al suelo para que salga. Para los ojos malos dicen
ger bueno lavarselos con agua donde ha habido garbanzos en remojo.

0JCO BEREQUE es ¢l ojo afecto de estrabismo.

ORINA. Los que describen circulos o realizan movimientos en zig-
zag con un tizén encendido se orinan en la cama por la noche.

PALODUX, Se le llama arrezul. Al que chupa la raiz de esta legu-
minosa le salen lombrices.

PAN TOSTADO. Comiendo rebanadas de pan tostado se crian piojos.

PERREJIL. La hoja de perejil ligeramente masticada y aplicada sobre
pequefias heridas sirve para cohibir la hemorragia.

PERRA son las vesiculas del herpes labialis.

PICADURA DE AVISPAS, Remedio urgente es echarse tierra en la
picadura.

TACHUELAS. Hacer asi se conoce al acto de dar patadas contra el
suelo para entrar en calor cuando hace mucho frio,

VINAGRE. Algunos lo emplean como enjuagatorio o gargarismo.
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ALREDEDOR DE CUARENTA RECETAS
DE LA MEDICINA POPULAR GALLEGA -

R. OTERO PEDRAYO

La medicina magica y popular gallega —ambos caracteres son difi-
cilmente separables— ha obtenido la atencién de los estudiosos mucho
antes de la instauracién de la Etnografia, de la gue constituye uno de
los ramos méas frondosos e interesantes, Baste recordar el interés hacia
ella del padre benedictino M, Sarmiento, en el siglo xviir. Es en el fondo,
1a misma gue domind en el Portugal del Norte, en periodos formativos
v decisivos una misma patria con Galicia. En su vasta escala, a veces
difusa, de remedios se juntan los de naturaleza magica, procedentes de
lo eculiura anterior a los romanos, la conocida como “cultura de los
castros”, con los derivados de la ciencia clasica, greco-romana y adap-
taciones e influencias arabes, Proceso general en los paises hispanicos,
con notable originalidad galaica.

ABELLEIRA (Herba). Melisa o toronxil; la flor es ténica y anties-
pasmodica; se usa como abortivo,

ABELLA (Herba da). Contra la tos seca, en infusidn,

ABELLA. Parece ser que en tiempos lejanos las “abellag” encarnan
las almas de los muertos. La miel obtiene el general aprecio. Sin em-
bargo, a algunas personas “les huele a muerto” y la rechazan discre-
tamente. Fue rito funerario muy extendido en los ‘“velatorios” el hacer
los presentes, cogidos de las manos, un rumor semejante al rumor, hajo
y obsesivo, de una abeja o avispa volando; lo observd y anctdé Murguia
y no pasé inadvertido a poetas costumbristas como Muruais; a veces
eéra una maga, o sabia, o “meiga” que se transformaba en abellén; se
relaciona con la creencia clasica del alma identificada con la mariposa
o Psyque. Acuden a 1a memoria invoeaciones como la rubeniana: Divina
Psyque,/dulce mariposa impasible...”
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ABOUBAR, ABOGUBADO. Un ruido o zumbido en la cabeza. El pro-
pio zumbido, gue alarma extraordinariamente, se llama el “bou, bau”,
Quien lo sufre es el “aboubade’” ¢ “azouecado’.

ABROTANO. Muy buscado, estimulante y tdnico; en otros nombres
lleva el de “herba lombrigueira’”.

ACEDA, ACEDEIRA. Muchas aplienciones: estomacal, resolutiva, en
emplastos, contra granos y tumores; contra las acedias del esiémago
se recomienda roer una castafia verde de las primeras desprendidas del
erizo u “‘ourizo”.

ACEITE., El de oliva tiene muchisimas aplicaciones —como para dolo-
res de oidos, heridas, vomitivo, ete.—. Une a sus calidades de suavidad,
a su excelencia vegetal, la calidad consagrante del “6leo” de les difun-
tos, las campanas, ete. Tiene valor singular el de la ldmpara de algunas
iglesias; en Santa Maria de Babio —en lag Marifias coruhesas— ¢l 29
de julio y primer dominge siguiente el sacristan, murmurando férmulas.
unta con un pincel mojado en el aceite de la lampara los oidos enfermos.
Se huscan y obtienen muchos llamados aceites animales y vegetalas, Por
ejemplo, el de “mifiocas” ——lombrices de tierra, usadas como cebo por
los pescadores— se emplea para el reuma —en Galicia es siempre ‘“la
reuma’’— y el cblico. Una sentencia resume las excelencias del aceite:

“0 aceite & armeiro, serralleiro, cocifieiro e curandeiro.”

AGOIRO. En la tentadora y temible categoria de los agoirosg o aglie-
ros entran infinidad de sucesos, aspectos y situaciones. No en vano sig-
nifican hoy las ruinas de una ciencia y arte en tiempos indispensable
para guiarse y precaverse en la vida. Entre los infinitos agoiros rela-
cionados con la salud y la wmuerte selalamos tan sdlo los que siguen:

Caerse cosas de las manos,

Dejar el cuchillo en el pan.

Qir el cuelillo en ayunas,

Oir la lechuza.

Beber agua llevando una luz encendida en la otra mano.

Beber agua de pie (produce la quebradura).

TL.a presencia de ciertas mariposas.

El graznido del cuervo.

El de la “pega” o “avefria”. Se trata de aves negras. (En cambio,
es de “bon agoiro” oir el mirlo, nuncio y cantor de la primavera, en
ayunas.}

AGUA., Seria imposible enumerar las virtudes de las aguas; desde
las nueve olas litdrgicas en ciertas playas y las de variadisimos muanan-
tiales, bebidas o de uso externo, a otras apguas afectadas por clertas
influencias, como el “agua de herreria”, “auga de forxa”. (Se obtiene en
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la herreria y se tiene por abortiva.) Son infinitas las recetas, Citemos
dos refranes; “Auga fervida & media vida” y “Auga cocida alonga a
vida”. Valle Ineclan tiene admirables paginas (bastarian dos de Flor de
Santidad, sobre virtudes de fuentes. En general, y aparte de facilitar
el agua la absorcién de muchos remedios, sus virtudes derivan de pode-
res sobrenaturales; muchos, sin duda, de niimenes paganos cristiani-
zados. Podriamos recordar el famoso escrito —publicado en L& Espand
Sagrada, del P. Florez, y muchas veces editado y estudiado— del evan-
gelizador de Galicia, San Martin de Dumio o Dumiense. Casi no hay
santuario sin su fuente curativa. 8610, como ilustracién, mencionaremos
la fuente del Santiaguifio del Franco, en una calle y oratorio de Com-
postela; la de Belvis, santuario mariano de la misma ciudad; la de Santa
Marifia das Augas Santas, cerca de Orense; la de la Magdalena, en la
sierra de su nombre, para no recordar otras —como La Frangueira—
muy conocidas, Aun tratindose de aguas medicinales aconsejadas por
el médico el campesine no lag priva de un caracter sagrado mas o menos
vago; con semejante sentido es respetada el agua corriente. Es rito con-
movedor el antiguo de preguntarle al rio sobre la curacién o no cura-
cién del nifio enfermo; se echan al rio en cestilla y con una luz —vela,
lamparilla de aceite, “ganzo”— la ropa del enfermite; si en un deter-
minado tiempo sigue brillando la luz el nifio estd curado.

AIRE. Con el aire —como con el agua— acontece algo parecido. Es
la vivencia del humano “microcosmos” envuelto en el cosmos. De ello
se deriva y teje toda una antropologia, hoy aun no enteramente deste-
rrada, extendida a la esfera de la moral, la justicia y el derecho. Se
tienen por particularmente dafiinos algunos aires: “el aire colado” el
“de arafna”, el “de pintiga” o salamandra y otros contaminados por ani-
males infectos o demoniacos, Las “alferecias” y otras afecciones, cuyos
dolientes decoraban las avenidas y puertas de los santuarios, eran debi-
das a “‘aires malignos”. Aparecen mucho en la novela picaresca. Se con-
funden los “aires” con otros maléficos agentes, de ellos el lamado
“colleitizo”, que es el “aire” del lagarto o mejor el que queda por
algiin tiempo en el sitio por dénde ha pasado un lagarto. De todos los
aires el més temible y podercso es el “aire do morto”. A ultima hora, la
“animula, vagula, blandula”, del ilustre filésofo y emperador Adrianc.
Fl “aire do morto” puede provocar la anemia, el incurable empobreci-
miento fisico y al final la muerte. Conocemos casos muy claros de esta
atribucién. En uno el atacado era hombre joven y hecho a la vida mo-
derna. Parece gue el "aire del difunto” opera sélc en algin momento
o direccidn; hay, desde luego, toda una terapéutica y exorcistica para
prevenirle o desvirtuarle: suelen ser victimas los amigos. En el caso de

241
16



los aparecidos nocturncs, de los solitarios, se mezela otro terror, el del
h&lito de la putrefaceién; se recomienda no situarse en el mismo viento
o soplo de aire gue pasa por el aparecido; tratandose de mujeres, uno
de log rites para librarla era ser conducida al cementerio por “tres Ma-
rias”; ellas conjuraban al difunto mientras la doliente, de bruces en el
suelo, aspiraba con fuerza el aire.

ALACRAN. Se cura su picadura con el polvo del mismo aracnido,
quemado, o el aceite en que se frid, “Similia similibus...”

ALICORNIA. Colmille de jaball, contra “tangarano”, “mal de ojo”,
mordedura de culehra.

ANASTATICA. Una hierba que favorece el parto. Seglin una her-
mosa leyenda, es planta que se ilumina y alumbra en Nochebuena,

BERROFEMIA. Se tiene la raiz por venencsa, las hojas por diuré-
ticas y antiescorbitieas.

BETONICA o BERTONIA. Raiz purgante, hojas y flores eméticas.

BIEITEIRO. Es el salico ordinario. Se le congiderd dedicado a San
Benito; las flores, secas, en infusidn, sudorificas y estomacales.

BOCIO. Es practica para curarlo beber agua de nueve fuenteg en la
noche de San Juan, entre la media noche y el alba, sin temor a los
encantos.

BONETEIRO. Arbuste, purgante y narcético.

BORRAXA. Emoliente, pectoral.

BOUBIN. Las hojas, machacadas con grasa, para lag quemaduras.

CALLEIRO, Es un nombre del cerebro. También ‘“‘miolos” y otrow
Perc a la insolacion se le llama “mal do calleiro”. Para curar se pone
en la cabeza, sobre una servilleta de lamanisco, un lino antiguo, gallego,
de buena calidad, y encima, boca abajo, un vaso mediado de agua; en
las burbujas se cree ver la fuerza del sol o el mismo sol que deja el
calleiro. Para inflamaciones graves se aplican a la frente pichones recién
muertos, abiertos y calientes. Un hombre de carrera universitaria no
vacilé en aplicar a un familiar paciente de tumor de cerebro el signiente
popular y magico remedio: los corazones de siete gatos muertos en las
noches de plenilunic de enero atados con las tripas de un perro color
canela y aplicados, muy apretado el emplasto, al craneo. Magia sim-
patica, incluso aprovechando la vitalidad erdtica del gato en sus dias
de mayor celo,

CORRA (culebra). Muchas aplicaciones; la piel vieja, el unto, el caldo
de la piel, el ltimo en los partos.

ENEBRO. La pifia se usa como estomacal y diurético, las bayas como
estimulantes. Las puntas de lag ramas finas, reducidas a polvo, eran
usadas como sudorificos en el tratamiento de la sifilis,
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ESTIERCOI. El ambiente de las cuadras del ganado vacuno, con su
capa de ahono vegetal, de eficacia acrecida por las deyecciones, era con-
siderado conveniente para los tuberculosos. E! estiéreol seco de gallina,
con agua, ain se usa en casos urgentes,

ESCABIOSA. 8u raiz, contra la sarna.

ESCAMENTA (liguen). En gallego, también “ouricela”. Bueno para
el mal de orina, ciatica, gota y llagas.

ESBRILLADURA. Es unc de los nombres de la hernia. El procedi-
miento magico ha sido muy estudiado por los etnégrafos y tratado en
literatura; se confunde con el tangerafio o debilidad y raquitismo. Hay
que hacer pasar al enfermo bajo o entre ciertas piedras de sanfuario,
0 entre los trozos de un roble negral abierto por el eje mayor del tronco
o entre las ramas de un arbol consagrado; se acompafian diversas for-
mulas; son personas determinadas, los padrinos muchas veces, guienes
“pasan” a la criatura o al enfermo mayor. Muy célebre, para quitar el
tangarafic —"desentangarafiar’—, es el santuario de S8an Benito de Cova
de Loho, cerca de Orense, romeria concurridisima; la férmula principal
juega en torno a las palabrag de siplica y confianza: “entregocho enfer-
mo, devdlvemo sano”. Lo aspero y pedregoso del lugar contribuye al
misterio del rito, que ha sido comentado en gentido irédnico, no falto de
ternura, en un célebre poema, muy repetido y puesto en musica, por el
gran poeta Manuel Curros Enriquez.

ESPINELA. Segun la anatomia tradicional, en el estémago humano
dos huesecillos: la esPinela y la paletilla, si se inclinan o caen de su
normal posicién originan cansancio, debilidad, desaliento, que, confun-
didos con otras dolenciag, pueden ser gravisimas. Se conoce la caida de
la paletilla colocando muy rigido el enfermo, con las manos sobre la
cabeza; el sobresalir un pulgar sobre otro la indica; se emplea —hoy
es muy corriente— la ventosa de moneda y vaso. Suele ser completado
con la aplicacién de un emplasto reconfortante formade por una mujer
“sabia” o maga, que con su formula lo hace eficaz. Algunos médicos lo
recomiendan, sobre todo con mujeres histéricas.

ESTRANGURRIA. Se refiere a miceién dolorosa. Hay una planta
del mismo nombre gue se emplea para curarla, Sus raices, huelen a ori-
nes, segun el pueblo. .

EUCALIFTU, Muy usada el agua de su coecidn o sus humos en
afecciones catarrales; como preservativo en las amenazas de gripe.

FENTO (helecho, ¢ folecho o felguera). Seco es emoliente v pecto-
ral; hervido en agua o leche se usa en gargarismos,

HERBA CABREIRA. De fuerte olor, estimulante, estornutatoria, se
confunde con el “arnica’”,
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HERBA CERUDA o CELIDONIA. Su jugo, contra las verrugas.
HERBA DA SOLDA. Porgue cierra los labios de la herida.
HERBA DOS LAZAROSOS. Preservaba de la lepra,

LABAZA. Las hojas, cocidas, para los diviesos; ralz, purgante; el
rtlvo de la raiz, con sal, contra la sarna.

LINAZA. Aplicaciones muy conocidas del aceite; en tisana, diuré-
tico y emoliente. '

LOUREIRQ (laurel). Tonico, excitante, condimenticio.

LUA. La Luna es un agente podercso en la mitologia galaica. En
los pueblos costeros la marea alta, poco antes de cambiar —"a torna-
volta da maréa”—, precipita el nacimiento y sobre todo la muerte,
Entre las variadisimag influencias —incluso la determinacion total del
cardcter e idiosincrasia y su accién en los ciclos vitales— recordemos
el mayor aprovechamiento de log bafios de mar en el ¢reciente de agosto.

PARTO. En el capitulo de los “antojos” la medicina popular pros-
cribe la fresa, el lenguado y la raya, no por tales alimentos en si, sino
porque de saltar algo del agua de su preparacién al rostro de la pre-
nada el hijo nacera con pigmentos faciales; tampoco se admite liebre
y conejo para evitar el labio leporino en el hijo y no debe pasar bajo
cuerdas en evitacién de gue la criatura nazca con la lengua frenada.

PEZONA (veneno). AUn hoy uno de los grandes terrores de la aldea.
Ademas de los medicamentos se usaron —y ain se usan— variados ensal-
mos; el mas frecuente contra la mordedura y ponzoiia animal dice asi:
“Si eres cobra, ponte en roda; si eres sapo, anda arrastro; si salmén-
tiga, vaite a barranca; si eres arafia, viite a baba.”

No falta la dieta en la medicina popular. Se dice: “Ainda sana mais
a dieta gue a lanceta.” Se decia antes por los viejos campesinos sobre
12, muerte: “Os ricog morren de fame, os probes de fartos, os cregos de
frio” (Mueren los ricos de hambre, los pobres de hartazgo, los clérigos
de frio). Los uiltimos al faltarles el amor familiar, de no morir jévenes,
e hijos de familia; los pobres porgue al final no se les tasa nada y abusan;
los ricos por las restricciones en el alimento después de regimenes siem-
pre copiosos, segiin los campesinos.

Las “Constituciones Sincdales” de las diversas didcesis gallegas, los
viejos libros v rituales de exorcismos, las obras de medicina y formacidn,
algunas novelas, algunos ensayos o escritos de este tipo —como los de
los padres Feijoo y Sarmiento— y sobre todo 1a observacion llevada con
método objetivo son las fuentes de conocimiento de la medicina popular.
Entre sus cultivadores notemos el historiador don Manuel Murguia
{1833-19223), el ensayista y etnégrafo don Vicente Risco (1884-1963), don
Florentino Cuevillas, algunos notables investigadores portugueses del
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circulo de Oporto, Coimbra y Lisboa. Tienen por patrdn al gran etné-
grafo doctor Leite de Vasconcellog., Sefialemos entre ellog al doctor Fer-
nando de Castro Pires de Lima, director del Museo Histérico y Folklo-
rico de Oporte. Una visién casi completa, exacta y de primera mano,
no muy metddica, se encuentra en Supersticiones de Galicie y supersti-
ciones vulgares, del médico lucense don Jesiis Rodriguez Loépez; se pu-
blicé en 1895 con el titulo de Ligeros epuntes sobre las supersticiones
de Galicia. Hoy se usa la tercera edicién, mas rica, de la Editorial “Celta”,
de Lugo, 1948 Como iniciacion, es libro clasico. Seria muy importante
una buens bibliografia popular gallega, hoy objeto de multitud de estu-
dios, muchos de ellos presentados en los congresos clentificos portugueses.






EL EJERCICIO DE LA MEDICINA EN LA
CASA REAL NAVARRA DURANTE LOS
SIGLOS XIV Y XV

M.: DE LOS DESAMPARADOS PEREZ BOLDO y JUAN SAEZ RICC

Introduccion,

Para la redaccion del presente estudio se ha utilizado documenta-
cion procedente del Archivo General del Reino de Navarra (A, G. R. N.),
Seccidn Comptos, publicada por José Ramdn Castro y Florencic Ideate.
Dicha documentacion consiste en un conjunto exhaustivo de albaranes,
¢rdenes de pago, salarios y deméis noticias relacionadas con la Corte
Real de Pamplona en la Edad Media y su administracién econdmica, con
lo que, a través de ella, se puede seguir las incidencias muy particulares,
de la vida cotidiana en dicha Corte Real. 8¢ han manejado alrededor de
veinte mil fichas, de las cuales han sido Utiles cinco mil aproximadamente
y entre las que hay documentacién desde el afio 1307 al 1450, Hemos
utilizado solo las noticias relativas de algiin modo al ejercicio de la
Medicina en Navarra, tema sobre el que la documentacion estudiada ha
proporcionado notables datos. Y, en realidad, no es extrafic, por dos
razones generales: en primer lugar, porque en la época gue nos ocupa,
siglos X1V ¥ xv, la Medicina en este otofio medieval es una de las ciencias
en mas clara evolucidn, cuyo ejercicio hay que relacionarlo, segun la
conocida tesis de Américo Castro, con las minorias judaicas y de con-
versos, sobre todo en nuestra Peninsula. En segundo lugar, Navarra, en
dichas centurias, es un auténtico estade tapdn entre los dos colosos pen-
insulares, razon por la que ve muy pronto limitado a cero su campo de
Reconquista, auténtico motor de la personalidad histérica de los pue-
blos peninsulares y que lleva a este reino pirenaico a buscar el apoyo
en la vertiente norte de los Pirineos, lo que a su vez determina la clara
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influencia francesa en el estado navarro., Ambos puntos: judaismo e
influencia franca, serdn distintivos del ejercicio de la Medicina en este
reino que pasamos a exponer.

La Medicine en Navdarre.

Las diferentes personalidades de los que en los siglos XIv y Xv se
dedicaban al ejercicio de la Medicina presenta una nomenclatura muy
variada. De este modo podemos ver cémo aparecen citados en la docu-
mentacion de la époeca como fisicos, maestros en Arte y Medicina, maes-
tros quirirgicos y de Cirugia y médicos y licenciados en Artes, dandose
el caso de gue se unieran a la profesidn de médico o fisico la de algw-
mista (XXVIII, 580) (*} y la de astrdlogo (XXXV, 923},

Como especialistas en alguna materia hallamos también dos parte-
ras o comadronas, Xaxina y dofia Sency (XXIII, 782), que desde Toledo,
la primera, y de Sevilla, la segunda, acuden a la Corte de Navarra. El
motivo del desplazamiento de dofia Sency es asistir al nacimiento del
infante Liuis.

Personajes auxiliares, si asi pudiéramos llamarles, de este cuerpo mé-
dico son los especieros y apotecarios, los cuales, ademéis de las medi-
cinas que proporcionaban a los primeros, se dedicaban a la venta de
especias y también a la fabricacién y venta de articulog de diversa indole,
tales como dulces, confituras y toda clase de objetos de cera, aungue
el estudio de éstos no nos interese al presente.

Finalmente, y relacionado con la Medicina, estan los enfermeros y
hospitaleros, pero éstos, en realidad, no son ejercientes de una labor
médica, sinc mas bien benéfica; es decir, lo Onico que les preoccupa es
acoger en sus establecimientos a pobres y enfermos, pero no corres-
ponde a ellos el sanarlos; no tienen, por tanto, ningun titulo gue les
acredite, sino que acostumbran a ser candnigos o personajes mis o me-
nos importantes en el establecimiento religioso a que pertenecen. Por
otra parte, los que aparecen en nuestra documentacién no hablan ape-
nas ni siguiera de la labor de beneficencia, sino que casi siempre pre-

(*) Como la documentacién utilizada procede en su totalidad de la obra
de José R. Castro y Florencio Idoate, Catdiogo de la Cdmara de Comptos det
Archive Genéral de Navarra, para no sobrecargar este estudio con excesivag
notas las citas documentales se expresan entre paréntesis, con nimeros natu-

rales, correspondiendo las cifras romanas al tomo y las arabigas al nlmero
de la referencia documental en la citada obra,
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sentan pleitos o problemas relacicnados con la tesoreria real: no obs-
tante, hay alguna excepcién,

A fin de ne volver méas tarde sobre ellos diremos que los hospitales
resefiados son Santa Maria, de Pamplona; Roncesvalles, San Martin, sito
en los Bafios de Tiermas, y Santa Catalina, de Tafalla.

Abarca el periodo cronoldgico estudiado desde 1307, en que sparece
documentado el primer enfermero, siéndolo el primer fisico en 1351, v
llegando hasta 1450 ; corresponden, por tanto, estos afios a los reinades
de Carlos IT el Malo, Carlos IIT el Noble v Juan I

Bl elemento humano.

El primer problema con que nos encontramos en lo referente al per-
sonal es el de su procedencia. No todos los fisicos, médicos, ete. tienen
un mismo lugar de origen, sino que éste es muy variado. Podemos dis-
tinguir, a grandes rasgos, ires grupos:

1. Procedentes del extranjero.

2. Procedentes de la Peninsula.

3. Procedentes de Navarra,

Entre los gque vienen del extranjero los hay de Francia (III, 680),
sin especificacién de lugar, o bien, expresado éste, de Montpellier (VI,
840). Proceden otros de Italia: de Bolonia, de Lombardia (XXVIII, 550),
o también de Portugal (XIV, 49). Los desplazamientos los hacen siem-
pre llamados por el rey de Navarra para asistir a alguno de su casa,
bien familiar, bien sirviente o incluso a si mismo; €l fisico del cardenal
de Bolonia viene 2 curar al infante Carlos, futuro Carlos IIT; el fisico

del Papa, a tratar a la infanta Isabel, que estaba aquejada de “cuar-
tanas”, etc.

En cuanto a los franceses, era frecuente que éstos visitaran al rey
v se desplazaran de un lugar a otro buscando la Corte, puesto que la
Casa Real navarra estaba muy vinculada a Francia y eran muy seguidas
las visitag y largas estancias que el rey hacia a Paris y también sus
relaciones con el Bearne; por otra parte, tampoco es extrafio hallar fisi-
cos franceses en la Corte Real. Asi, Pierre de Nadilz es fisico del rey y
aunque reside en Montpellier se desplaza de este lugar a Navarra, pagan-
dole el rey los desplazamientos (IX, 454), y preocupandase igualmente
como a servidor suyo y, asi, cuando se casa su hija, el rey le concede
por dicha causa 200 francos de oro (VI, 640).

Acuden a la Corte, llamados por el rey o la reina, desde otros reinos
peninsulares, médicos que debieron ser famosos; proceden de Aragdén y
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Castilla y estan casi siempre al servicio de la Casa Real de estos reinos.
De Zaragoza viene el maestro Alfonso, llamado Mahoma Sarracin, que
asiste al rey vy que permanece en Tudela, donde se halla la Corte, desde
el 5 de enero de 1362 hasta fines del mes de marzo; €l mismo prepara
la medicina del rey, que, segin la documentacion especifica, es “lituario
y postoligdn” (IV, 4). De nuevo, en 1374, el rey se siente enfermo y
llama al fisico del arzobispo de Zaragoza, Pelegrin du Pont (IX, 382),
visitandole al mismo tiempo un judio, Cento Fallaguera, gue también
debe tener la misma procedencia, puesto que a ambos se les pagaba en
florines de Aragdn, mientras lo usual es pagar con moneda navarra
(IX, 341). En 1405, y para asistir a la reina, se desplaza desde Zaragoza
Pedro de Torrellas, fisico del rey de Aragdn, a quien va a busear un
mensajero del rey navarro, y también de esta Corte vendrd a Olite Fer-
nando Alfonso de Astudillo, para curar al vizeonde de Murazabal, en
1413 (XIX, 960; XXX, 198). Ezdra Alazar de Zaragoza, llega a Miranda
de Ebro a curar a la hija del rey Carlos III, por lo que se le abonan
14 libras y 10 sueldos (XXXI, 365), y de Gerona procede Bernat Cava-
lleria, al cual Carlos IIT incorpora a su servicio después de haberle pres-
tado juramento de fidelidad (XXI, 1.264).

De Castilla vemos a Pedro de Avila, quirurge del rey castellano,
que en 1404 asisti¢ a dofia Leonor de Navarra de una llaga gque tenia
en una pierna, vigitindola también por el mismo motive Gento, alfaqui,
quirurge, y Viveras, igualmente guirurgo; nétese gue los tres médicos
gque asisten a la reina son al mismo tiempo cirujanos (XXV, 991, 965).

Fisico, del que méas tarde trataremos extensamente, es Juce Ora-
buena, que en sus comienzos estd al servicio del rey de Castilla y de
la reina de Navarra y, por ultimo, recibe el nombramiento por Carlos 111
de fisico suyo en documento fechado en Tudela, a 12 de noviembre de
1396 (XVI, 1.420).

Y, finalmente, nos encontramos con una serie de médicos, navarros
todos ellos, pero avecindados en diversas localidades del reino, como
son Pamplona (II, 236; IV, 615}, Tudela (11, 731), Sangiiesa (VIII, 689)
y Estella (XV, 1.081).

Algunos ejercen la Medicina privadamente ¥ sdlo son llamados en
determinadas ocasiones, quizéd por su fama, quizd por la precipitacién
de la enfermedad, aunque esto Oltimo es poco probable debido a que el
rey tenia figicos a su servicio en casi todas las localidades navarras.

Pero lo méas frecuente es que los médicos documentados pertenezcan
2 la Casa Real aungue pese a ello residieran en un lugar determinado, y
sGlo se desplazan en caso de necesidad ¢ para acompafiar al rey en sus
viajes, cosa muy frecuente, pues constan en las cuentas las diversas
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cantidades “por acompafiar al rey”. Asi, el 7 de mayo de 1397 se ordena
pagar a Yugaf Aboacar, {isico de la reina, sus expensas por acompafiar
al rey a Roncesvalles (XXII, 471) ¥ el 16 de cctubre, dos afios después,
Bernat Cavalleria cobra 104 francos de oro que se le debian por sus
servicios del tiempo en que con el rey estuvo en Francia (XXIIL, 391).
Otras veces estos pagoes guedan resefiados no por el pago a los médicos
correspondientes, sino a sus familiares mientras ellos estaban ausentes
con el rey. Asi, el 19 de marzo de 1405 hay urna Orden Real de pago
a la mujer de Juan de la Guarda, su guirurgo, que le acompafaba en
sus viajes, por la que se le asigna una cantidad de 30 florines anuales
(XXVI, 135); de este modo dicha mujer va reconociendo que se le hacen
diversas entregas correspondientes z los trimestres del afo.

El motivo del desplazamiento puede ser también ocasional y enton-
ces solo se les paga por el servicio y viaje. Encontramos, asi, viajes de
fisicos a Pamplona desde Olite, como el de Brancaledn, cirujano, v Auber-
tin, su apotecario, para visitar a Guillén de Braquemén, gue se encon-
traba enfermo (IV, 1.187); de Sangtiesa a Olite, realizado por Juan San-
chiz, guirurgo, gue asiste a gentes del Hostal de la reina dofia Juana
{(VIII, 689); de Pampiona a Montpellier, donde va Francisco Conill, v
més tarde de Montpellier a Zaragoza, acudiendo al encuentro del rey
(X, 974; XIIT, 761); a Tudela (XVII, 338) o de Hstella a Olite.

Pero no solamente los médicos de 1a Casa Real acompaiiaban al rey
como tales, sino que algunas veces le seguian a la guerra o contribuian
con sus mesnadas propias a las cabalgadas reales. De este modo Perri
Ezcuer acompafiaba a Carlos II a la guerra con Aragén, agui como
médico, ¥ recibe 20 libras carlines prietos para medicinas (IV, 239), pero
también recibe por log gastos de log hombres de armas que tiene al ser-
vicio del rey (VII, 108); Pere Yvanynnes de Ipenca es recompensado
igualmente por mesnada con 20 libras (IV, T15); asi, podriamos hallar
otros ejemplos similares.

De todos los fisicos reales que cita la documentacion, de unos dice
simplemente que lo son, aparece de otros su documentacion, hay algu-
nos que son nombrados fisicos reales después de haber prestado su asis-
tencia con anterioridad, lo cual les hahia servido como méritos.

El cuidado gue el rey tenia de sus médicos era grande y no sélo les
tenia asignadas las concesiones que les hacia por gracia especial o a
cobrar sobre determinado impuesto, ete. También velaba por sus fami-
lias: no es raro encontrar & la muerte de uno de sus mas famosos médi-
cos, Juan Moliner, fisico del rey, una asignacién a sus huérfanocs de
50 cahices de trigo anuales gue deberin recibir hasta que éstos hayan
cumplido veinticuatro afios (XXVI, 560); otras veces son capellanias
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instituidas por el alma del fisico muerto, como asi lo haee Carlos II,
en 1381, a beneficio del alma de Juan Mourin, fisico del infante, ¥ en
algunas ocasiones se acuerdan de ellos en el testamento; Abraham Comi-
neto recibe a la muerte de la reina de Navarra 58 libras y 2 sueldos, que
ésta le deja en su testamento en remuneracién de sus servicios (XLI,
1.071).

Son muchos e importantes los médicos de la Casa Real, pero ninguno
iguala en poder y representatividad a los dos grandes fisicos Juan Moli-
ner y Juce Orahuena, exclusive el primero de Carlos III, antes y en el
momento de ser rey, y compartido por los dos monarcas Carlos, el
segundo.

Juan Moliner comienza a actuar, segin los documentos, en 1379 y
su actividad es ininterrumpida hasta que en 1402 hallamos noticias de
su muerte al asignar el monarca una ayuda a sus huérfancs por un
largo periodo (XXVI, 560} ; pereibe, como los otros, una soldada regular,
establecida primeramente en 150 libras carlines prietos anuales y des-
pués en 300 florines anuales (XVII, 968). Pero junto a esta pensién fija
va a recibir innumerables dones del rey, consistentes en cantidades en
metilico 0 en especie y sobre todo una serie de dineros a cobrar sobre
peajes (XIII, 774; XIV, 118); como el otro fisico que comentaremos, fue
recolector de tributos (XIV, 344, 351).

Juce Orabuena ejercerd unos afios después, en 1385, pero no morira
hasta 1416. Es judio y ostenta una serie de cargos, que después citare-
mos, de gran responsabilidad ante el rey y sus correligionarios, los judios,
puesto que es su rabino mayor.

De fama también, pero en un segundo plano ante estas dos grandes
figuras, estdn Sancho Sanchiz de Isaba (1390-1399), maestro quirirgico
avencindado en Isaba, que pertenece a la Casa Real y que es llamado
repetidas veces a la Corte para asistir a personal subalterno, tales como
un ministril, un servidor, etc. (XVIII, 630, XXI, 1.090), y su paisano
Aznar Aznariz de Isaba, que llega a ser nombrade guarda del castillo
de Burgul (XXXI, 730). Jucef Aboacar, varias veces citado, docurnen-
tado enire los afios 1398 a 1413 ¥ que tendrd un sucesor en su hijo Jacob
Aboacar, el segundo de estos fisicos que pudiéramos llamar segundones.
Del periodoe final son el citado Jacob de San Johan; este Ultimo es tam-
bién nombrado arrendador de sacas y peajes, cargo gue ejercid en Tudela
(XLI, 1.002), v fue ascendido mas tarde a fisico mayor (XLIII, 495).

Ahora hbien, si ilustres son los médicos, también son ilustres en mu-
chos casos los pacientes, aunque entre ellos hallamos toda la escala
social en grado y condicién, Aparte de la familia real estian citados varios
servidores y doncellas de la Corte (XLI, 738, 762), un clérigo, fray Jimeno
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de Iguzquiza (XV, 1.091), un ministril (XVIII, 630), un conde y un viz-
conde (XXX, 280; XVII, 481) v algunos otros.

Pero los fisicos pertenecientes a la Casa Real no eran exclusivos del
rey; también la reina y los infantes tenian sus médicos propios; como
fisicos de la reina encontramos a Jucef Ahoacar, al que antes aludimos
como fisico del rey de Castilla, Abraham Ezcominet o Comineto y Muza
el Cortobi (XXII, 479; XXV, 1.129; XLIV, 492).

En cuanto a los infantes, va Carlos III, cuando lo era, contaba con
el servicio de Juan Moliner, cargo que le renovd después, al subir al
trono (XII, 804 XVII, 52)); del infante Luis es fisico Pedro de Iriberri
(IV, 1.536); a las infantas les asisten Salomdn Gatheinno y Martin de
Larrafaga, como propios (XXVIII, 8; XXXI, 221), y algunos otros,

Y como la asistencia médica no era patrimonio de reyes podemos ver
la documentacidn, que nos muestra a otros personajes gque contaban
en su corte con ella. Dignatarios de la Iglesia son el Papa, cuyo fisico
es Pedro Ruiz de Bordalba y que asiste a la infanta Isabel en 1403
(XXVI, 430), aungue cabe preguntar a qué Pontifice se refiere, puesto
que estamos en pleno Cisma de la Yglesia; todos los indicios hacen supo-
ner que se trata de Benedicto XIII. Siguiendo con el rango eclesiastico,
hallamos a Maestre Pierres, fisico del cardenal de Bolonia (IIT, 923), v,
finalmente, al arzobispo de Zaragoza, con su fisico Peregrin du Pont
(IX, 382).

Al servicio de un laico s6lo hallamos a Gonzalbo de los Arcos, qui-
rurgo del mariscal (VI, 585). No es demasiado explicito en la noticia.

Al hablar de los especieros podriamos repetir muchas cosas gue ya
han quedado dichas para los médicos, por lo gue sdlo insistiremos en
algunog aspectos. Su principal labor es proveer a los médicos de sus-
tancias que les permitan elaborar las medicinas, por lo que reciben un
pago; se encuentran avecindados en diversas localidades navarras, pues
entre ellos se da la circunstancia de no haber més extranjero ¢que uno
de Valencia, Francisco Barcalon, que no actiia como tal, sino como pres-
tamista del rey (XXV, 400), y otro, sito en Zaragoza, al que se le encar-
gan ciertas medicinas que no se pueden hallar en Navarra; es éste
Guillem Belpuch (XLI, 785).

El resto viven en ciudades diversas, tales como Tudela, Pamgplona,
Estella y Olite.

Algunos de ellos pertenecen igualmente a la Casa Real y asi se hace
constar en los documentos; son, entre otros, Aukertin (IV, 1.187), Apa-
ricio Balasch, que lo es de la reina (XXX, 514), y Guillem de Angey-
rolas (XLI, 449). Estos farmacéuticos medievales acompafian también
al rey en sus desplazamientos cuando es necesario (XXIT, 131, 139) ¥
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hasta lejanos lugares llegan sus medicinas, dedicindose & su transporte
pagos especiales,

Pero, pese a todo lo dicho, hay unos especieros y apotecarios de
mayor fama y mayor vida relacionada con la Corte y contamos entre
ellos a Pere de Arzanegui, especiero de Pamplona, documentado entre
1386 a 1405, al que se le compran diversas medicinas para las infantas
Maria y Juana, para los reyes e infantes ¥ para el infante Leonel (XVI,
586, 1.358; XVII, 196). Es el segundo Pero de Acebo (1389-1410), espe-
ciero igualmente residente en Pamplona, como su anterior colega, el
cual asiste con sus medicinas a un secretario de la Corte (XXVITI, 642).

Finalmente, destacamos a Juan Avenido, apoteéario de Estellz, docu-
mentado entre 1404 y 1423,

No hay ningin otro rasgo sobresaliente que destacar.

En este elemento humano, otro de los importantes puntos de vista
a destacar es el de su raza y religion. Como facilmente se advierte, la
mayoria de los citados ostentan un nombre eristizno, que nos permite
conocer su religién, aunque no su raza, puesto que, al convertirge, los
judios 0 musulmanes lo adoptan. Ejemplo de este caso es Juan de Mon-
real, que aparece en un documento fechado en 1392, en el que se acre-
dita su conversién (XIX, 846). Del mismo modo, Johan de San Johan,
fisico real de gran categoria, se hautiza juntamente con su familia, siendo
apadrinados por el rey (XLIII, 485).

Asl, pues, ante una mayoria de cristianos, viejos o conversos, es la
segunda minoria, por el nimero, la judia; abunda ésta bastante y lo
indican los documentos, aungue podria reconocerse por sus nombres.
Fisicos judios al servicio del rey son abundantes y muestra de la pre-
ponderancia que pueden alcanzar junto a él es Juce Orabuena, fisico de
ambos monareas -—Carlos II y Carlos IIT-—, rabino de los judios y que
ostentd ademas los cargos palatinos de tesorero, recolector de impuestos
y consgjero real (XX, 149; XXIV, 18, 183), sin faltar, como corresponde
a su condicion de judio, la funcién de hanguero o prestamista, siendo
muchas las ocasiones en que le presta al rey (XXIV, 258).

Contados son, en cambio, los fisicos musulmanes, entre los gue pode-
mos situar a maestre Alfonso o Mahoma Sarracin, fisico de Zaragoza,
Ezdra Alazar, también de Zaragoza, v Muza el Cortobi, guien, ademéis
de pertenecer al servicio de la reina, era aleadi de la moreria de Tudela
(IV, 4; XXX, 385; XLIV, 729).
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La actividad médica.

Las caracteristicas fundamentales de la actividad médica en la Casa
Real de Navarra pueden resumirse en los apartados siguientes:

A) La titwlacion.—En la Edad Media no existe una reglamenta-
eién concreta en este sentido; no obstante, como se trata, por lo gene-
ral, de médicos de importancia, puesto gue atendian a miembros de la
familia real, no es extrafic que poseyeran algin grade que representase
cierta garantia de capacitacién. Asi, cuando el 5 de diciembre de 1357
Dimache de Chenais es nombrado consejerc y fisico de Carlos 111 se
especifica que era “maestro en Arte y en Medicina” (IT, 1.078). Asi, el
10 de enero de 1397, en el nombramiento de Bernat Cavalleria como
fisico del rey, se especifica su titulaciéon de “licenciado en Artes y maes-
tro en Medicina” (XXII, 50 y 53).

B) Nombramientos.—La familia real navarra era atendida, por lo
general, por médicos propios, cuya provisién se hacia por nombramiento
real, con lo que el médico pasaba a ser un funcionario méas, con sueldo
anual fijo, que incluia también a la familia, ayudantes, ete., como se
vera mas adelante. Asi, tenemos los nombramientos de Dimanche de Che-
naix y Bernat Cavalleria, aludidog anteriormente. Més adelante, el 1 de
septiembre de 1387, se nombra fisico real a Pere Torrellas; similar pro-
cedimiento se sigue para los fisicos ya citados Juce Orabuena y Juan
Moliner. Ademéas del rey también algunos miembros de la familia real
tenian fisico propio —tal como se dijo antes—, con cargo al presupuesto
real general; asi, Jugar Aboacar fue fisico de la reina.

C) Las pensiones 0 sueldos.—; Cudnto cobraron estos fisicos por su
trabajo? Es cosa muy dificil de precisar, ya que junto a la pension esta-
blecida por su trabajo anual percibian otra serie de heneficios validos
por varies afios o vitaliciamente,

De algunos de estos personajes hallamos lo que podriamos llamar
contratos de trabajo establecidos por el rey y en los que constan fodos
los pagos por salarios anuales y de ellos dirlamos que el pago se esta-
blecia de un modo taxativo, asi como gages, expensas, etc., gue el fisico
cobraria de alli en adelante (XVIII, 146), La pensién era aumentada
algunas veces por otros conceptos o bien sus fuentes de ingresos eran
cambiadas por ofras similares.

Ahora bien, s6lo vamos a tratar en este apartado de los salarios anua-
les y de ellos diremos que el pago se establecia por afos enteros, perc
pagaderos en varios plazos, que podian ser mensuales (XXVII, 542; XXX,
978), trimestrales (XXVI, 251), cuatrimestrales (XLI, 323); pero eran
innumerables los retrasos en los pagos vy, por tanto, muchas lag veces
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én que se pagaba en bloque la cantidad adeudada de un afo determinado.
También tenemos casos de contratos con un tanto diario (XXIII, 978).

Establecer una cantidad fija como médulo de pago para fisicos v
cirujanos reales es casi imposible, pues a la variedad de asignaciones
hay que afiadir ia de moneda con la que se les pagaba. Podemos enume-
rar las siguientes: libras tornesas, libras carlines, carlines prietos, car-
lines negros, libras sin mas especificacidén, y libras fuertes; florines, flo-
rines de oro, florines de Aragdn, francos y sueldos. También la categoria
y fama del médico influia en la pensién que éste podia recibir. Las can-
tidades de las gue tenemos noticia oscilan entre los tres sueldos car-
lines blancos zl afio, percibides por Juan de Frias (IX, 852), hasta los
1.000 fiorines de renta anual abonados a Pere de Torrellas (XVIII, 148},
siendo frecuentes los sueldos de 200 a 500 florines anuales.

Lo que si puede observarse en la documentacién son los salarios
segun la categoria del personaje y los afios. Joan Moliner, que primera-
mente cobra 100 fiorines anuales (XVII, 2.605), es ascendido mas tarde
a 300 (XVII, 968); lo mismo ocurre & Juan Ferrandiz de la Guardia, aun-
gue en menor escala, a los 20 florines anuales en un principio se afiaden
afios después 10 mas (XXVII, 84), pero el caso més espectacular es el
de Abraham Cominetto, quien comienza ganando 100 libras anuales
(XXXI, 381) y al poco ya cuenta con 450,

D) ERetribuciones extragordinarigs—Aparte del sueldo fijo tenemos
dos tipos de retribuciones especiales con gue se pagan los servicios pres-
tados por los fisicos. Estag retribuciones eran:

a/) Salarios por gages.

bj Donaciones por gracia especial.

) Los salarios por gages eran cantidades entregadas al principio
o final de un servicio médico especial, como cualquier enfermedad, con
un determinado matiz por las circunstancias que concurrian. Asi, el 31
de enero de 1362, Carlos II, desde Tudela, ordena a su tesorero que pague
a Maestre Alfenso, llamado Mahoma Sarracin de Zaragoza, 5 sueldos
por cada dia que esté al servicio del rey, desde el 5 de enero que legd
a Navarra (IV, 37, 381). De la misma forma, en documento fechado en
Pamplona el 30 de marzo de 1382, Carlos II concede a su fisico Joan
Moliner, con independencia de la pensién fija que va cobraba, 8 libras
¥ 12 sueldos carlines como paga extraordinaria por determinados servi-
cios prestados en los altimos guince dias.

En este apartado hay que citar también las reiribuciones de médicos
no pertenecientes al personal adscrito a la Casa Real y que eran reque-
ridos, dadz su fama y valia, con motivo de alguna enfermedad especial.
Tal ocurre con nuestro maestro Pedrc de Avila, cirujano del rey de

256



Castilla, cuyos servicios fueron requerides por Carlos III desde Paris,
el 27 de julio de 1404, para que le tratase su dolencia en la rodilla, y
que de vuelta hacia Castilla también atendié en Olite a la reina Leonoy
de su dolencia en la pierna, percibiendo por todos sus servicios un total
de 1.640 florines de oro (XXV, 905).

Notese gque en ambos casos se trata de enfermedades que afectaban
2 lag extremidades inferiores, en las que probablemente Pedro de Avila
fuese cirujano especializado.

Otro caso similar es el ya citado de dofa Sency, mora partera de
Sevilla, que fue llamada para atender a la reina en el nacimiento del
infante Luis, por cuyo motivo, en documento fechade en Olife el 22
de junio de 1400, se la recompensd con un pafio valorado en 38 florines
(XXIII, 782).

Ademas de estos pagos, puramente remunerativos, también corrian
de cuenta de los oidores de Comptos los gastos gue los médicos ocasio-
naban en sus desplazamientos en cumplimiento de su misién. Asi, tene-
mos dietas para viaje como los 30 francog de oro que Carlos I ordena
pagar a Pierre de Nadilez, fisico de Montpellier, para sufragar los gas-
tos de su viaje hasta Navarra y los 49 florines para su retorno desde
Navarra a aquella ciudad francesa. Asimismo Carlos III ordena pagar
53 librag y 10 sueldos fuertes para sufragar los gastos de Jacobo, mé-
dico judio, en su viaje de ida y vuelta de Castilla a Navarra. En otros
casos se sufraga el medio de locomocidn, como ocurre con maestre Pedro,
quirurgo de Portngal, a quien Carlos IT hizo ir de Estella a Olite,
pagandole 10 lihras por dicho viaje, incluvendo el alguiler de la caba-
lleria. Esto mismo ocurre con el fisico de la reina, Abraham, al que
se pagan dos florines por el alquiler del eaballo que le llevd de regreso
a su tierra.

Ademas de los viajes, otros gastos que también pagaba el rey eran
¢l hospedaje de médicos extranjeros v sus acompanantes mientrag éstos
permanecian atendiendo a cualquier miembro de la familia real. A este
respecto, en Tudela, se fecha un documento, el 15 de noviembre de 1405,
en el que se ordena pagar 16 libras y 5 sueldos tuertes por el hospe-
daje completo durante dos meses y veinte dias de Pere Roiz de Bor-
dalba, médico del Papa, v de sus ayudantes que hablan atendido a la
infanta Isabel,

También los gastos de primera necesidad, como vestido y calzado
de los médicos, iban a cargo de la tesoreria real. Para estos menesteres
tenemos las 50 libras que como asignacién especial “para vestidos” se
entregan a Francisco Conill el 15 de agosto de 1377, ¢ también los 200
florines que por el mismo motive se dan a Pere de Torrellas el 5§ de
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diciembre de 1391, En ambos casos se trata de pagos en dinero para
la adguisicidn de ropas, pero lo mas frecuente es que se entregase al
médico la tela, como los 12 codos de pafio de Londres que en 1361 se
entregan en Olite a Maestre Juan, fisico del rey. Otro caso igualmente
particular es la concesidn extraordinaria de dinero a un fisico real para
hacer un estuyo, instrumento posiblemente relacionado con su actividad
profesional (XXXIv; 377).

b) Las donaciones por gracia especial eran retribucionesg extraor-
dinarias con las que el rey premiaba gratuitamente los servicios y leal-
tad de sus servidores y en particular de sus médicos. La concesién de
estas gracias no respondia a ningun criterio predeterminado, sino que
era patrimonio exclusivo del monarca. Para mayor claridad, intentare-
mos sintetizar dichas donaciones segiin su caricter particular:

1. Cantidades monetarias. Es el apartado mas numeroso. Las entre-
gas pueden responder a diversos motivos, desde ¢l desempefio de una
vajilla de plata (XXV, 1.012) hasta ayudas por nupcialidad (XIX, 459),
pasando por la entrega pura y simple de dinero por voluntad resl, come
las repetidas concesiones a Brangualedn, cirujano, de 160 florines (IV,
1.693), 243 finrines (V, 1.362), etc.

2. Donaciones de objetos de valor, tal es el caso de una taza de
plata entregada, el 26 de agosto de 1361, al fisico del cardenal de Bolo-
nia por el infante Luis (III, $23). También tenemos noticias de la dona-
cién de un collar de plata.

3. Donaciones en especie. Se trata de donaciones de productos de
primera necesidad, como trigo, avena, cehada, ete. Asi, tenemos que el
19 de agosto de 1365 se entrega a Pere Yvannes de Ipeneca, cirujano de
Pamplona, 50 cahices de trigo y otros tantos de cebada. En otras oca-
siones se entrega pafios, telas, ete. como complemento de los pagos por
vestidos, mencionados mas arriba (XXIV, 877).

4, Rentas ordinarias sobre determinadas propiedades. Asi, Pere de
Torrellas tiene las rentas ordinarias de Ablitas (XVII, 302), Juan Moli- '
ner las del almudi y molino de Tudela (XVIII, 1.035), Juce Orabuena
diversas rentas en todo el reino, etc.

5. Privilegios y favores particulares. Aqui incluimos las exenciones
tributarias v dispensas de cargas y castigos judiciales. Asi, se exime del
pago de 118 sueldos a Samuel, alfagui de Pamplona y gquirurgo del rey
(XVII, 507) y se perdona a Johan Avenido ciertas penas judiciales a
las que habia sido condenado.

6. Por Gltimo, donaciones de bienes inmuebles. Estos pueden ser
fincas urbanas, como las casas de la juderia, de Pamplona, dadas a
Samuel, alfagui guirtirgico (XTI, 825), o un molino en Tudela, entre-
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gado a Juan Moliner (XVIII, 1.035}, o risticas, como un huerto, de maese
Salomén, fisico de Tudela (II, 431).

E) Medicinas.—Como complemento de la actividad médica hay que
hacer referencia a la compra v elaboracién de medicinas. La documen-
tacién al respecto es muy extensa y, como en el caso anterior, inten-
taremos sintetizar los caracteres predominantes.

Tenemos pocas referencias a medicinas concretas. Los casos mas fre-
cuentes se refieren a lectuarios, postoligdn, ungiientos, entre los que se
especifican el unguent de dicitea, aguas destiladas, ague rosada, lectua-
rio rosado, emplastos, aceites, cere blanca y otros productos sin especi-
fiear para tratar diversas enfermedades, como la viruela, la modorria,
enfermedades del estéomago, ete.

Como se comprenderi, la naturaleza y proporcién de estos productos
era varia, por lo que resulta casi imposible determinar el valor de la
misma. No obstante, ¥y como simple referencia, podemos sefialar algu-
nos de los precios especificados en la documentacién estudiada. Asi, un
lectuario y un postoligdn valen 70 sueldos de carlines prietos (IV, 4),
aguas destiladas y lectuarios valen 20 libras (XXVI, 87, 372), una copa
de unguent de dialtea cuesta 9 sueldos (XXV, 1.068), etc,

Hay que hacer notar que en la mayoria de los casos las medicinas
eran preparadas por los mismos médicos y el apotecario se limitaba a
proporcionar las especies primas; asi, el 23 de diciembre de 1391, Car-
los III ordena se paguen a su cirujano, Sancho de Isaba, 15 libras por
diversas medicinas que habia comprade para su trabajo (XVIII, 638).

F) Enfermedades.—Los datos gue nos praporciona la documenta-
cién son escasos; no obstante podemos hacer algunas puntualizaciones.

En primer lugar, hay que tener en cuenta gue los enfermos son tanto
miembros de la familia real como servidores o nobles relacionados con
la. misma. Asi, al mismo tiempo que se traen medieinas para curar al
rey se atiende a las infantas, a personas nobles o a simples servidores.
En cuanto a las enfermedades propiamente dichas padecidas por los mis-
mos es dificil su identificacién con sus sindnimas en la actualidad, pues
tanto el concepto médico de las mismas como el lenguaje utilizado son,
como es ldgico, tofalmente diferentes. De todas formas, y a rasgos gene-
rales, podemos hacer una clasificacién puramente convencional,

1.2 En primer lugar, tenemos enfermedades de las extremidades,
siéndonos imposible precisar si se trata de alteraciones dseas, disten-
siones musculares o enfermedades de la piel. Como denominador comln
de todas ellas tenemos que estas enfermedades, en la mayoria de los
casos, estdn tratadas por cirujanos o quirurgos v sélo en una ocasién
su curacién se confia a un fisico.
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2* En segundo lugar, como enfermedades puramente infecciosas,
hemos encontrado referencia a la wiruela, padecida por la infanta pri-
mogénita (XXV, 1.136) ; las fiebres cuartanas, que atacaron a la infanta
Isabel (XXVT, 430), v la modorria, de dificil identificacién, que atacéd al
mismo Carlos 1IT (XXXI, 225).

3.2 Por 1ultimo, en otros casos se hace mencién del érgano enfermo
¥ no del mal en particular. Asi, sabemos que el rey Carlos IT padecid
clerta enfermedad en la “petrina” y que su sucesor, Carlos III, necesits
frecuentes medicinas para “fortalecer y confortar el estémago” (VI, 248),

Pero el caso més corriente es el que no haya ninguna especifiecacion,
sino la simple mencién de una dolencia inconcreta padecida por cual-
quier miembro de la Casa Real.

Otras actividades.

No siempre el fisico, €l cirujano, el médico del rey se dedica al ejer-
cicio de la Medicina de un modo Unico y exclusivo. La documentacion
es abundante en ejemplos en los que la actividad médica se completa o
simultanea con otras gue o bien tenian alge de comin con ella o eran
completamente ajenas a la misma, Dos grupos podemos hacer con las
actividades a que se dedica el personal médico de la Corte:

1. Las que podemos llamar de designacién real,

2, Las gue eran puramente particulares.

No obstante, esta clasificacién la hacemos sin caracter exhaustive
dado el hecho de que la documentacién presenta cosas tan asombrosas
como el caso del enfermero de Santa Maria de Pamplona, que es nom-
brado arbitro por los representantes de Navarra y Castilla para discer-
nir las disputas habidas entre ambos reinos relativas al monasterio de
Fitero.

De entre las primeras clasificadas vamos a destacar aguellas en las
gue de un modo mas o menos decidido determinadas personas del cuerpo
médico forman parte del séquito de un personaje de la Casa Real, como
en el caso de Pedro de Ollogui, que acompafa al infante Luis a Obanos,
documento fechado en Tiebas el 27 de agosto de 1356, o bien cuando,
acompafiados de sus hombres, acuden con el rey a la guerra, como Pere
Yvanynnes de Ipenca, cirujano de Pamplona, gue recibié, el 28 de marzo
de 1365, 26 libras y 21 dineros de carlines prietos por gastos causados

por sus hombres durante la campaiia hélica de los meses de febrero y
marzo.
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No extraha, por tanto, el hecho de que el rey designe a determinadas
personas para que realicen funciones al margen de las gue pudiéramos
llamar originarias y que, en el caso que nos ocupa, seran fisicos o ciru-
janos reales los encargados de hacerlas. El cirujano del rey, Brancalién,
por documento fechado en Estella el 8 de diciembre de 1365 queda auto-
rizado para recibir los 9 dineros por libra que los mercaderes extrafios
deben pagar y 6 por libra que deben pagar los del reino de la merindad
de Estella. He agui ¢émo un cirujano realiza funciones de recaudador de
tributos. Pero el case no es Unico. Samuel, alfaqui, cirujano, judio de
Pamplona, reconoce, en documento fechado el 10 de diciembre de 1387,
haber recibido el provecho de las casas de la juderia de Pamplona. Sin
emhargoe, en 1390 entregaba Carlos III a Juce Orabuena, su fisico, la
imposicion de sacas y peajes del reino, afladiendo el 24 de marzo de 1393,
desde Tudela, la imposicidén de la leiia que se vende en Pamplona, los
derechos sobre la feria de Roncesvalles y el impuesto sobre la saca y
peaje en log tres 1ltimos dias de la feria de Tudela. No sdlo este, sino,
ademas, Juee Orabuena, ¢l 19 de marzo de 1401, se titulaba ya rabino
mayor de los judios y consejero del rey. Del mismo modo, otre fisico, ya
citado, Joan Moliner, reconoce, el 12 de diciembre de 1398, que le ha
sido entregado todo el provecho del almudi y molino de Tudela. Ejem-
plos como éstos son tan abundantes en la documentacidn que hacen impo-
sible una enumeracién aun del tipo méas elemental.

Como es légico, al margen del tipo de actividades que acabamos de
resefiar, cargos publicos, la documentacién presenta casos de una seti-
vidad particular y privada al margen igualmente de la Medicina., Asi, el
2 de mayo de 1355 el hospitalero Pedro Ollogui vende al rey un cahallo
valorado en 137 libras y el 12 de septiembre de 1357 el mismo hospita-
lero recibe 230 florines de Florencia gue anteriormente habia prestado
al propio rey.

Las actividades particulares de los fisicos reales llegan a términos
tan poco eomunes como la documentadsa el 29 de noviembre de 1405, en
gue la reina dofia Leonor ordena se pague a Abraham Cominetto, su
fisico, 10 libras y 8 sueldos por seis codos de pafio para hacer calzas
a las infantas. Mis asombrosas resultan todavia las actividades reali-
zadas por los apotecarios, que van desde la compra de telas enceradas,
para los ventanales del palacic de Clite, hasta la venta de dos cirios
para la boda de la infanta Beatriz. Del mismo modo, los apotecarios, en
su faceta de especieros, proporcionan a la Casa Real aguardiente, confi-
\es, azlicar candi para hacer confituras, citronat, gingibrat y otras espe-
cies de Ia época, llegando incluso a reparar una chimenea.
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DESDE LA UNIVERSIDAD MODERNA A LA
CONTEMPORANEA EN ESPANA

MARIANO PESET REIG

¥

JOSE LUIS PESET REIG

Durante algin tiempo hemos estudiade con cuidado diversos aspec-
tos de la Universidad espafiola de los siglos XVIII y XIx v alin anteriores,
ya que sdlo sobre ¢l fundamento de la Universidad del Siglo de Oro es
posible comprender sus consecuentes desarrollos. Es claro que no siem-
pre partimos desde las puras fuentes, por existir ya una bibliografia ge-
neral o particular para las diversas Universidades. Los nombres de Vi-
cente de la Fuente, Antonio Gil de Zarate o Carlos Maria Ajo G. y Sainz
de Zaiiiga pueden considerarse los mas representativos en las visiones
de conjunto ¥ no nos es posible traer agui ni siquiera corta relacién de
la bibliografia sobre las distintas Universidades. Sin embargo, nucstros
varios trabajos, extendidos a dos centurias, tienen pretensidn de apor-
far algo nuevo. Por un lado, una nueva consideracién de las fuentes —de
muchas de ellas— sin contentarncs con la mera repeticién de esquemas
elaborados. Por otra parte, respecto del siglo x1x, tan descuidado, po-
driamos afirmar ademas, que estamos trazando por vez primera el es-
quema general de su ensefianza superior. Pero sobre todo, hemos gue-
rido centrar nuestro estudio sobre el aspecto mas esencial de la Univer-
sidad: la ensefianza. Uno desde la perspectiva juridica, el otro desde la
médica, hemos buscado presentar especialmente la comunicacién entre
maestros y alumnos comeo tema fundamental de la institucién. Prescin-
dir un tanto de la anécdota externa de la vida académica para ir com-
prendiendo en lo posible el trazado del aprendizaje universitario en los
siglo xvIO y XIX.
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Quisiéramos en esta ocasién repensar un tanto sobre lo realizado
—todavia en construccién y en espera de ser completado— para ofrecer
las lineas fundamentales de evolucién en estas centurias. No resumir
simplemente publicaciones anteriores, sino elaborar una perspectiva ba-
sica de esta parcela de la Historia espafiola. Atrevimiento nuestro, por-
que la base es todavia insuficiente, pero necesario como camino hacia
uns visién de conjunto de la transformacién de la Universidad inmedia-
tamente precedente a la actual. Naturalmente no es posible atender a
todos los aspectos del cambio. Hemos escogido algunos, que creemos los
més importantes y, en todo caso, son los gue mejor conocemos,

Tos momentos son decisivos en la trasformacion de la Universidad
moderna a la contemporanea a lo largo del periodo gue nos ocupa: las
reformas de Carlos III v la profunda mutacion liberal, en la primera mi-
tad del XIX, que culmina en 1857 con la promulgacion de la Ley Moyano,
La Universidad tradicional hispana se mantiene en sus lineas esnciales
—otra cosa sera su mayor o menor altura— hasta el siglo xvim Sala-
maneca, que siempre debe ser tenida muy en cuenta como modele, muy
limitado seglin veremos, se regird hasta bien entrado este siglo por la
Recopilacién de sus Estatutos y Constituciones de 1625. En las reformas
borbdnicas podra empobrecerse la ensefianza, pero las normas de donde
se espera solucién y lustre son las antiguas, Los primeros Borbones no
retocan el trazado fundamental de la vieja Universidad. Procuran man-
tenerla con algunas disposiciones generales, con visitas regias o ponti-
ficias, con una mayor intervencidn del Consejo de Castilla, de hondo peso
en la vida universitaria desde el XvII. Pero manticnen su vieja normativa
y sus instituciones en la forma anterior. Podemos verlo con clerta evi-
dencia en los Estatutos que se promulgan en la primera mitad del siglo
xVIIL Su lectura convence de su asentamiento en el sistema antiguo. Méas
aln, su misma génesis sbona esta interpretacién. En 1722 una visita
real y pontificia a Huesca da lugar a su reforma -—semejantemente a
tantas de los siglos xvI y XviI en las Universidades espafiolas—, mejo-
rando sus Estatutos sobre el fondo anterior. En 1733 es Valencia quien
publica sus Constituciones nuevas, posteriores a la Nueva Planta, y
—aunque con diferencias— se limita a ser traduccidn al castellano de
las tantas veces impresas y aumentadas Constifuciones del xvil Cer-
vera, la Universidad Unica del Principado durante este siglo y hasta
1837, extroe sus Estatutos —en 1726 y 17560— de los antiguos de la
Universidad de Salamanca. En Zaragoza, en los Estatutos de 1753,
aunque se aprecia una reforma enddégena, aceptada por Fernando VI, se
realiza por la Universidad y la Ciudad. En definitiva, continuidad con el
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gistema tradicional, aun cuando aparezean nuevos Estatutos o Constitu-
ciones en la Corona de Aragdn.

Fn la época de log Austrias, cada una de las Universidades es un
mundo cerrado, completo y auténomo. Digfrutan de rentas propias y de
peculiar ordenamientc —aun cuando sus lineas sean paralelas— y sus
funcionarios y oficiales, catedréticos y rectores se nombran dentro de
su circulo. No obstante, es necesario no exagerar esta notz, ya gue en
sus rentas y legislacién, incluso en el nomhramiento de algunos de sus
cargos quedan en dependencia del Monarca, como del Sumo Pontifice y
en la provision de sus catedras interviene —desde el siglo xvil— el Con-
sejo de Castilla. O bien, en lag de la Corona de Aragdn, las ciudades ejer-
cen en ocasiones un patronato sobre ellas. Pero en rasgos generales cada
una posee sus propias caracteristicas y funcionan en forma local e in-
dependiente. Respecte de su ensefianza, la normativa es atenerse a los
cuerpos o libros cldsicos en cada materia. Los Bstatutos determinan
—algunos muy especificamente como la Recopilacién de 1825 de Sala-
manca— cada parte a exponer por los docentes, ¥ normalmente no se
esfuerzan en alcanzar una visién completa de cada materia, que no se
explica anualmente idéntica, sino sucesivamente en varios afios por los
profesores. Por ejemplo, la cAtedra de Cédigo justinianeo empleara cinco
aftios en recorrer todo el contenido de la magpa compilacién, La clase
crdinaria solia estrucfurarse en comentario a log textos, explicando los
catedraticos y tomando apuntes los escolares, bien durante todo el tiem-
po, bien una parte de él en que se resumia lo sustancial de cuanto se ha-
bia dicho en una “breve tedrica” gue se dictaba. Junto a ella la Univer-
sidad antigua poseia, ademis, otros modos de aprendizajes muy varia-
dos: repeticiones, repasos, ete. Los veremos después, Por (iltimo, s1 bien
la tarea discente del escolar puede ampliarse per otros cauces, lo fun-
damental en su actividad era la asistencia, de que se le daba cédula de
curso suficiente para pasarlo y, llegado el momento, la graduacion o de-
fensa de conclusiones para aleanzar el grado académico. En primer lugar,
el de bachiller, que servia fundamentalmente para el ejercicio de la pro-
fesidn, tras unos afios de prictica en Leyes reales o en la clinica. Junto
a él la licencia, mas abocada directamente a la Universidad, aungue na-
turalmente también para dedicarse después a diversos cargos o al ejer-
cicio. Fl doctorado es mera pompa complementaria al grado de licencia-
do y como conferimiento de aquél. En Valencia, sin embargo, estan uni-
dos en e! doctorado, no conociéndose el grado de licenciade ni siguiera
de nombre. Los exiAmenes de grado, en términos muy generales, suelen
consistir en exposiciones —el idioma siempre es latin en la Universidad—
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sobre puntos sorteados, a los que se oponen argumentaciones de tipo
escolastico. En suma, independencia de lag Universidades, incluso entre
si, comentario a grandes textos, variedad de actos universitarios, dos
grados como Unicos vehiculos de rendir conocimientos. Estas son las ca-
racteristicas més salientes de la Universidad tradicional, fondo sobre
gue se proyectan dos reformag sucesivas.

En la Universidad clasica, la ensefianza practica es minima. El
aprendizaje se basa en la tedrica, incluso en una carrera como Medicina.
En ésta, la practica en las digciplinas bésicas se reduce a algunas disec-
ciones y visitag al campo o & algln jardin, para conocer la morfologia
del cuerpo humano y de los vegetales usados como drogas. La préctica
clinica no se ensefiaba en la Universidad, sino con médicos particulares.
Los bachilleres ayudaban y aprendian duraznte dos afios con un médico
cualquiera, y al terminar podian ya presentarse al examen Protomedi-
cato, necesario para poder ejercer.

Durante el reinado de Carlos III —como también en el de su hijo y
sucesor Carlos IV— el poder central toma bajo su cargo reformar y
mejorar las Universidades. Es época de continuado esfuerzo por elevar
de nuevo log estudios universgitarios en Hspafia, controlar la disciplina
académica y uniformar a un mismo modelo las diferentes Universidades.
El Consejo de Castilla interviene més de cerca en sus problemas median-
te una copiosa legislacidén, en muchas ocasiones comin para todas las
Universidades. Las vigila y nombra —ya en 1769— a cada una de ellas
un Director —miembro del Consejo— para que reina toda su documen-
tacidn y a través de él queden mis dependientes de su tutela, Perc to-
davia méas, quiere confeccionar un plan general para todas ellas asimi-
landolas a un canen unico, No obstante, respeta sus constituciones, esta-
tutos y privilegios, sus rentas y auntonomia, pero acercindolas entre si
en una normativa que abarea muy diversos. aspectos: desde matricula
@ cédula de curso, oposiciones a citedra, unificacion del grado de bachi-
ller, ete. Este cimulo de disposiciones se hallan impresas por las distin-
tas Universidades por orden del mismo Consgejo. Més todavia, si no puede
lograr un Plan de estudios general para todas, se promueve la formacidn
de sendos planes particulares con motivo de la uniformidad del grado
de bachiller a cuatro afiog, por la real cédula de 24 de enero de 1770. Los
claustros han de informar de cémo adaptarin sus ensefianzas en vista de
aquella real cédula. El Consejo, a través de sus fiscales, modifica fotal-
mente las propuestas de las Universidades, recogiendo lo que mejor le
parece de cada una vy las reconduce a un sistema comin. El proyecto de
plan de estudios de Mayéins de 1767 se ingerta ya en ¢l deseo de dar una
normativa conjunta y general para todas las Universidades, que el Con-
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sej0 pensd en un principio. La reforma de Sevilla —el plan Olavide—
parece algo espontineo y peculiar de aguella Universidad andaluza. Pero
el mecanismo descrito se aplica en los de 1771 de Valladolid, Salamanca
v Alcald de Henares, de 1772 de Santiago. Mas tarde se ird extendiendo
la reforma en otras: OQviedo 1774, Granada 1776, incluso respecto de Va-
lencia en 1786. Y es de notar que los primeros daran lag bases de la
reforma, al menos en Derecho que proviene del informe de Valladolid o
en Medicina, que se inspira en Salamanca. Todavia en 1786 se impulsa la
uniformidaad mediante la real cédula de 22 de enero en donde se recogen
recortes de diversas disposiciones dictadas para Salamanca —algunas
va se habian promulgado con generalidad— y se extienden a todas las
Universidades. Bien es verdad que no parece muy aplicada esta (ltima
real ¢cédula, pues pronto se volverd a reformar, Nosotros sabemos —con-
cretamente— que en Valencia al recibirse no se le concede ninguna im-
portancia; claro que esta Universidad estaba entonces ocupada con la
elaboracion de su propio plan de estudios.

Sin embargo, todo este despliegue legislativo no significa un atayue
demasiado profundo a la estructura de la Universidad tradicional. Se-
guiran vigentes sus antiguas Constituciones y —salvo la mayor depen-
dencia al Consejo a través de los Directores o el nombramiento de Cen-
sores regios para proteccidn de la regalia— no puede decirse que se mo-
difiguen los cargos, formas de nombramiento, autonomia de rentas, etc.
Las reformas propuestas se dirigen fundamentalmente a mejorar la en-
sefianza, cambiando incluso sus criterios. Se ocuparan de la provigién de
catedra para garantir la idoneidad del personal docente —incluso en un
breve intervalo se declararin todas las catedras temporales o de regen-
cia—. Por lo deméis, les preocupa la forma de ensefiar, honestidad en el
modo de realizarla, precisién de materias para los cursos, recomenda-
ciones de libros, ete, Les preocupa la mejora de la ensefianza, en sus for-
mas y sobre todo en el fondo para ponerla al nivel de los tiempos., Vea-
mos de exponer brevemente su intento y logros.

Las érdenes y cédulas publicadas se superponen a la disciplina tra-
dicional, incluso buscan reponerla en su mas original sentido para la
reforma de las Universidades. Lo hemos estudiado preferentemente res-
pecto de Salamanca. La leccidén ordinaria seguia una trayectoria en la
que cada vez era menos importante dictar y se recomendaba la explica-
cién directa y fluida, in fluxu vocis. A partir de ahora —por la aparicidon
de los libros de texto— no se permitira la lectura o dictado. Por lo de-
mais, se restauran las repeticiones solemnes a cargo de los catedraticos de
propiedad, las disputas o actos Pro Universitaie o pro Cathedris, segiin
las presida y mueva un catedrético de propiedad o de regencia, las lec-
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ctones o explicaciones de extraordinario a cargo de Licenciados que com-
pletan en el verano a los catedraticos de regencia, asi como los actos de
repeticién y argumentacién a eargo de bachilleres, y, finalmente, las
academias dominicales que proliferan a -partir del xVil. Sin embargo,
algo fundamental ha variade en la ensefianza de la Universidad a partir
de estos momentos. Los grados mayores guedan en la forma tradicional,
pero al bachiller ségun dijimos —se establece en cuatro afos—, se le
mearcan taxativamente las materias a cursar en cada uno de ellos y
—sobre todo— se sefialan libros modernos de instituciones o compendios
para el aprendizaje de las diversas asignaturas. Cada afio una, como sal-
vo contadas excepciones ge venia haciendo en la Universidad anterior,
y cada una con el correspondiente libro o libros que han de cursarse. Se
abandonan las fuentes originarias —sea Digesto, Decreto o Hipdcrates—
v se estudian a través de autores mas modernos y sisteméticos— sea
Heineccio o Boerhaave. Con ello, el alumno ya no escucha retazos y co-
mentarios a algunas partes, sino adquiere una vision unitaria y, las mas
de las veces, elemental. La variacién en los estudios del bachiller es, por
lo tanto, sustancial. El examen de este grado, en cambio, seguira como
log otros, en las formas usuales. Apenag empiezan a introducirse log
estudios o clases para bachilleres licenciados, que conviven con aectos y
explicaciones de extraordinario anteriores.

No debe menospreciarse el significado de las medidas de Carlos IV
en este proceso renovador de lag Universidades. La Medicina se hallaba
separada de la Cirugia, ya que ésta se cursaka en los Colegios fun-
dados por Fernando VI y Carlog IIL En 1799 —y con posible influjo
francés— se da un importante intento de su unién que se ahandona en
1801. También respecto a la facultad de Leyves dos reales drdenes de
1802, debidas al Margués de Caballero, pretendian uniformar sus estu-
dios, ampliandolos y dando mayor importancia al Derecho patrio. En
1804 se promulgakan unas ordenanzas generales para todos los Colegios
de Cirugia. Pero, sobre todo, es ¢l plan de 1807 dirigido a uniformar las
Univergidades el gue nos interesa especialmente, ya que junto con el im-
pnlso de las ideas liberales, constituird las bases de la nueva ensenanza
superior. Consiste, esencialmente, en trasplantar en gran parte las es-
tructuras salmantinas a las restantes Universidades, introduciendo mo-
dificaciones y modernizacién; suprime la mitad de las Universidades
existentes por el preeario estado en que se encontraban; determina asig-
naturas y libros para los distintos cursos, etc. No podemos entrar en su
detalle; basts decir que en Derecho supone todavia una separacién mar-
cada entre sus ramas de Leyes y Cinones y amplia la labor de la facultad
hasta el estudio de la practica en ella, de manera gue requiere diez afios
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—con licenciatura o no — para pasar al ejercicio. En Medicina reabsorbe
el plan de 1804 de Salamanca y sus lineas esenciales se mantendrin con
ligeras modificaciones hasta el plan de 1843, Respecto de la practica en
establecimientos oficiales, la Medicina se adelantd a los demds estudios.
La reforma ilustrada confiere gran importancia a las disciplinas bisicas,
aumentando el nimero y calidad de las disciplinas, y dotando a todas las
Universidades de Jardin Botanico, Musgeo de Simples y Teatro Anatdomi-
co. Se organiza la ensefanza de la clinica, creando en todas las Univer-
sidades cAtedras especiales instaladas en hospitales.

A partir de 1808, la historia espafiola entra en un periodo de convul-
sién y reforma total. La ensefianza serd uno de los problemas més aten-
didos y desquiciados hasta que logre cierta estabilidad a mediados de
siglo. Los liberales irrumpen con una nueva concepcion que busca regular
desde principios ¥ en conjunto toda la ensefianza patria, limita —quizis
se trata de un empobrecimiento por las circunstancias— la ensefianza
tedrica a las lecciones orales, da preferencia a los examenes anuvales en
detrimento de los grados, introduce la lengua castellana progresivamente
en la Universidad y remoza el argenal de conocimientos mas acorde a las
nuevas ideas. Aparece ya claramente més de una asignatura por curso,
lag viejas ensefianzas se transforman en més modernas. La facultad de
Leyes absorbe la de Canones, Medicina y Cirugia, unidas ya en 1827,
mostrarian tendencia a lo largo del periodo a reducir el nimero de cen-
tros y mejorarlos, estableciéndose algo separados de la Universidad y
en torno a grandes Hospitales clinicos. Mas todavia: la tendencia hacia
la uniformidad absoluia va acompaifada de un proceso de sucesiva de-
pendencia de las Universidades del Ministerio, controlando y absorbien-
do sus mermadas rentas y financiandolas con fondos publicos. Cada vez
ras, los cargos directivos o rectores pasan a depender y nombrarse por
el Ministeric de Gobernacién primero, hasta la creacidén en 1847 de un
Ministerio méas especializado, Pero este dato nos hace ver el largo
periodo que necesita esta transformacién de la ensefianza superior, cuya
estabilizacion no llega hasta la ley Moyano, en 1857. La conmocidén revo-
lucionaria francesa seria punto de partida para todo este cambio; sin
embargo, no puede hablarse de imitacidén de la Universidad napoleé-
nica, como suele hacerse. Pues muy otras influencias entran en la peda-
gogia liberal de Espaha y, ademas, los propios espafioles —Quintana,
especialmente— dan su version propia. De otro lado, el proceso de
radical empobrecimiento que sufren nuestras instituciones docentes
explica muchas de sus caracteristicas. Empobrecimiento no sélo de sus
centros, sino falta de catedraticos, de medios para la ensefianza, de
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figuras de relieve gue sostengan la altura perdida al fenecer la gene-
racién ilustrada.

El proceso es largo. Prescindiendo de alglin informe de Jovellanog a
la Junta Central, el nlclec renovador son el Informe de Quintana y otros
individuos componentes de una Junta formada en 9 de septiembre de
1813, por el Ministerio de la Gobernacién y el Dictamen y proyecto de
decreto sobre el arreglo general de la ensernanza de 7 de marzo de 1814,
En ellos se estructura la nueva vision de lo que habia de ser la instruec-
cién puablica espafiola, Las Cortes eran el organismo llamado a reali-
zarla, la Direccion general de estudios -—cuerpo ejecutivo y consultivo—
ordenado en el articulo 369 de la Constitucién, a desarrollarla e implan-
tarla. Una Academia nacional de sabios reuniria y ampliaria las exis-
tentes. Una Universidad central, en Madrid, expondria con toda exten-
sién el sistema de las ciencias; ambas instituciones de inspiracion
francesa. La ensefianza se escalona en tres tramos, comenzando la sepa-
racion entre la secundaria y tercera. Por lo demas, el proyectc no des-
ciende a detalles especificos, que dejaba a reglamentos. En todo caso,
las Universidades, todavia soldadas a la secundaria, acogerian en su
seno Teologia y Derecho, quedando las restantes disciplinas encomen-
dadas a KEscuelas especiales. La vuelta de Fernando VIIL en 1814 infe-
rrumpird y llevara por nuevos derroteros el deseo de reforma. Nombra
algunas comisiones para ello, pero s6lo alcanza en 1818 a imponer en
todas las Universidades —incluso algunas resucitadas de la supresion
de 1807— el plan salmantino de 1771, si bien muy retocado, teniendo
en cuenta el anterior. La nuveva revolucién de 1820 vuelve a 1807 y
pronto logra la reforma legislativa -——y en parte su implantacién— por
el reglamento general de 29 de junio de 1821, Sus caracteres son muy
anilogos del proyecto de 1814, que le sirve de base.

De nuevo los realistas y vuelta a 1771, pero en 14 de octubre de 1824
un nuevo plan se instaura, cuya vida iba a durar muchos ahos. Nos de-
tendremos unos instantes en su consideracién. Pertenece, sin duda, to-
davia a la linea ilustrada y tradicional de la Universidad espafola, pero
no ha de ccultarse gue posee indudables mejoras y adelantos. No uni-
forma totalmente, ya que deja subsistentes las antiguas Constitueiones
y Estatutos, pero en la mayor parte de las materias interviene la legis-
lacién general: nombramiente de rectores méas dependiente de Madrid,
mayor intervencién en las oposiciones a cétedras, minuciosa regulacién
de asignaturas —una por afio— y cursos, de los grados de bachiller y li-
cencia, aunque todavia presentan rasgos indudables de viejo abolengo.
Sin embargo, introduce ya los examenes anuales por asignaturas y re-
moza un tanto el contenido cientifico de las Universidades. Recoge mu-
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chos retazos de las antiguas formas de ensefianza, desde academias y
explicaciones de extraordinarias a actos menores, mantiene el fuero es-
colar privilegiado y un Tribunal de consura que vela por el comporta-
miento de los estudiantes. En materia econdmica respeta las rentas, pero
organiza su administracion en una Junta de Hacienda, que debe infor-
mar al Gobierno. Estas son las lineas del nuevo plan. En 1825 crea la
Inspeccidn general de estudios, réplica absolutista de la Direccién gene-
ral liberal. En 1827 se amplia en los Colegios de Cirugia la ensefianza,
haciendo entrar también la Medicina, dando una duplicidad de titulacién
entre Universidades y Colegios. A finales de su reinado se cierran lag
Universidades. Luego se abren. Su muerte ocasiona —por fuerza de los
tiempos y por la convulsién carlista— el paso hacia una regulacién li-
beral, diversa y sobremanera {rabajosa,

Primeramente —incluido el periodo del Estatuto real de 1834— el
Gobierno se siente llamado a la reforma. A través de la Direccién gene-
ral de estudios, entonces existente, y el Ministerio de la Gobernacién, se
logra el plan de 4 de agosto de 1836. Pero la reposicién de la Constitucion
de 1812 repone el poder original de las Cortes para decidir sobre ense-
fianza y una nueva Direccién de estudios, presidida —como afios antes
y después— por José Manuel Quintana. Esta da un Arreglo provisional,
en cctubre de 1836, sobre los articulos del plan de 1824, Se trasladan a
Cervera ¥ Alcala de Henares, a Barcelona y Madrid. Pero seguira vigente
el plan anterior, Tres intentos de reformarlo en Cortes no dan resultado.
Y entonces —en 1842— se produce un vueleo profundo que sienta bases
para las futuras reformas de la ensefianza. Estaba Espartero en ¢l poder
y ante la impotencia de las Cortes y su grave peso decide otro camino.
La Constitucion de 1837 no llevaba enumeracién de las materias que eran
de conocimiento de las Cortes como la del aiio doce. Y, por todo ello, de-
cide gque sera el Gobierno quien realizara la reforma, En 1842 reforma
Jurisprudencia y suprime definitivamente Canones, crea una Escuela de
Administracidn, intenta establecer en Madrid una facultad de Filosofia,
pues la tradicional habia quedado degradada a estudios secundarios en
Institutos separados. En 1843 el Gobierno provisional sigue esta diree-
cién con el plan de estudios médicos. Y luego, en la déeada moderada,
se continda esta tendencia. Més aln, en aquellos afios de 1842 y 1843 se
reestructura el marco institucional, como bage para la posterior reforma.
Se suprime la Direccién general, organismo mixto, sustituyéndose por un
Consejo de Instruccién pablica, meramente consultivo y dependiente del
Ministerio de Gobernacién. Va organizandose el control de cuentas has-
ta la creacién de una Junta de centralizacién de fondos, Se aprecia sol-
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tura para que el Gobierno reforme y decidido afan de uniformidad y de-
pendencia.

Nos detendremos en el plan de 1845, debido al trabajo de Gil de
Zarate y otros componentes del Ministerio de la Gobernzcion, dirigido
por José Pidal. Sabemos que después, por no haber sido planteado en Cor-
tes, es continuamente meodificado y derogado a lo largo de la década
moderada. Cada dos afios —podria afirmarse— hay reforma de ense-
banza, hasta que la ley de 1857 subsane aguel cambiar incesante. Nos
reduciremos al de 1845, por ser primero y base de los deméas. Se extendia
el plan a la ensefianza secundaria, a las Universidades y otrog estudios
especiales. La primaria habia quedado ya arreglada y separada en la
Regencia de Maria Cristina. Se ampliabg la secundaria a todas las capi-
tales de provincia y las Universidades serian diez, practicamente lasg ac-
tuales. En todas se engeia Jurisprudencia, Teologia y Medicina sélo en
cinco, Farmacia en dos. Se uniforman todas ellas y pasan a depender
—ineluso financieramente— del Gobierno. La ensefianza estd ya redu-
cida a cursos con simultaneidad de asignaturas, con ex&menes znuales
que se regulan minuciosamente —ya antes se hizo en 1837 y 1838 con
cardcter genérice, en 1842 para Derecho y en el plan de 1843 para Medi-
cina. Los grados quedan en tres, consolidandose los estudios de docto-
rado —sélo en Madrid— ya introducidos en los planes juridico y médico
de Espartero, Los libros se sefialan con amplitud por el Gobierno y cada
catedratico designarid enfre ellos el que guste. Se intenta mejorar la
enseflanza préctica, inerementado los fondos destinados a ella y la par-
ticipacidn activa del alumno. Regula la situacién de los catedraticos,
escalafén, ete. En suma, nos hallamos ya en lag estructuras que han
venido conservandose en la Universidad espahola hasta hoy. La reforma
liberal se habia conseguido en buscz de levantar unas instituciones de
instruccién empobrecidas, decadentes.

Analogos cauces seguira la reforma del ministro de Fomento Claudio
Moyano. Se aprueban unas bases en Cortes, que llevan fecha de 17 de
julio de 1857. La Ley de Instruccidn piblica se articula en 9 de septiem-
bre del mismo afio. Sus caracteres concuerdan con la reforma anterior
—salvadas diferencias— vy su vigencia se prolongara en el x1x. La es-
tructura institucional descansa en el ministro, rectores, decanos, claus-
tros, ete. Las rentas quedan incorporadas al Gobiernc y se ocupa incluso
de la primaria. Algin retogue de mayor modernizacién en las asignatu-
ras. El nimero de egtablecimientos universitarios es idéntico al actual.
El sistema de libros propuestos por el Gobierno confinta. Siguen fres
grados en las diversas facultades a los que no se concede demasiada aten-
cidn, ni tampoco a log examenes, en €l texto de la ley. De nuevo sg reor-
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ganiza el cuerpo docente. En definitiva, las paredes maestras de la Uni-
versidad espafiola quedaban ya constantes y estables después de los ti-
tubeos y reformas durante cerca de un siglo. Y de esta manera nos lega
el xiIx la nueva Universidad liberal. Es verdad que existen reformas pos-
teriores —inecluso que de hecho se logran momeantos de clerta agltura—,

pero el nlcleo bisico de la institucién universitaria quedaba ya defi-
nido.

Para adentrarse y fundamentar el eshozo que ofrecemos habra que
acudir a nuestros estudios sobre historia de la ensefianza del Derecho
y de la Medicina, a saber: M. Peset Reig, “Inéditos de Gregorio Mayans
y Siscar (1659-1781) sobre el aprendizaje del Derecho”, Anales del Se-
minario de Valencia, VI, 11 (1966) 49-110; M. y J. L. Peset Reig, Hl re-
formismo de Carlos I y la Universidad de Salomanca. Plan general de
estudios dirigido a lo Universidad de Salamance por el Real y Supremo
Consejo de Castilla en 1771, Acta Salmanticensia. Salamanca, 1969; M.
Peset Reig, “La recepcidn de las drdenes del Marqués de Caballero de
1802 en la Universidad de Valencia. Excego de abogados y reforma en
log estudios de Leyes”, Saitabi, XIX (1969), 119-148; M. Peget Reig,
“La ensehanza del Derecho y la legislacion sobre Universidades durante
el reinado de Fernando VII (1808-1833)", Anuario de Historin del Dere-
cho espafiol, XXXVIIT (1968, 229-375; J. L. Peset Reig, “La ensehanza
de la Medicina en Espafia durante el siglo x1x; la herencia de Car-
los IV ¥ los primeros intenteos liberales de reforma (1808-1814)'", Medi-
cinae Espawiole, LIX (1968), 148-157; J. L. Peset Reig, “La ensefianza
de la Medicina en Espana durante el siglo x1x; el reinado de PFer-
nado VII (1814-1833), Medicina Espofiols, LIX (1988), 381-392; M. y
J. L. Peset Reig, “La ensefianza de la Medicina en Espaiia durante el
siglo x1x. B! informe de 15 de septiembre de 1820 para la reforma de las
Universidades”, Medicing Espafioln, LX (1968), 28-35, 98-105; M. Peset
Reig, “Universidades y enseflanza del Derecho durante las Regencias de
Isabel IT (1833-1843)", Anuario de Historia del Derecho espafiol, XXXIX
(1869), 481-544; J. L. Peset Reig, “La ensefianza de la Medicina en
Espafia durante el siglo XIx. Minoria de Isabel 1I; Regencias y Gobierno
provisional (1833-1843)”, Medicing Espofiole, LXIIT (1970), 115-130;
M. Peset Reig, “El plan Pidal de 1845 y las Facultades de Derecho”,
Anuario de Historia del Derecho Espeficl, XL (1970), en prensa.

No podemos traer agui la muy extensa bibliografia sobre las Uni-
versidades espafiolas, Las historias generales més conocidas son A. Gil
de ZArate, De lo Instruccidn publice en Espadie, 3 vols. Madrid, 1855; V,
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de La Fuente, Historia de las Universidades, Colegios y demds estable-
ciinienios de ensefunzo en Hspafia, 4 vols. Madrid 1884-1889; C. M.* Ajo
G. v Sdinz de Zuhiga, Historig de las Universidades hispdnicas. Origenes
y desarrollo desde su aparicidn o nuestros dias, 7 vols. Madrid, 1957-1969.

En el primer tomo de la uliima puede consultarse una extensisima bi-
bliografia.
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NOTA PREVIA SOBRE EL QUILATADOR (1572),
DE JUAN ARFE VILLAFANE

EUGENIO PORTELA

La obra Quilatador de oro, plate y pledras, original de Juan Arphe
de Villaphane, es sin duda una de las obras guimicas mas citadas de la
literatura cientifica espafnola.

Sin embargo, un corto recorrido por las obras de referencia y las
historias de la guimica, tal como el descrito en la nota entregada para
su publicacién a la Secretaria del Congreso, nos ponen en la duda de
cuantos seran los historiadores que hayan conocido objetivamente el libro
del Arfe. Los juicios valorativos, ya en términos elogiosos, ya en otros
més desdefiosos, parccen haberse transmitido de autor a aufor, gin exci-
tar la curiosidad de ningune.

For tanto, hemos creldo oportuno fraer agui unicamente una breve
deseripeidn de la obra, dejando puntos més conocidos o de menor inte-
rés para su posterior publicacién,

El Quilatador... fue publicado en Valladolid en 1572, Se trata de una
breve obra, de tan sélo 71 paginas, en 8.° La introduccién del autor es
de primera importancia. En ella resalta Arfe la dificultad de las transac-
ciones comerciales en oro, plata y piedras preciosas como consecuencia
de la pluralidad de los métados empleados por los tasadores en la valo-
racién. En su opinidn, son necesarios criterios objetivos y normalizados
que favorezcan dichas transacciones. Finalmente, Arfe declara en forma
explicita que lo que escribe es una recopilacion de la experiencia de todos
¥ que su unico mérito estriba en la curiosidad de haber reunido todo
el material disperso.

Asl, pues, nos encontramos ante un manual préactico escrito por un
téenico. No podemos esperar, por tanto, interpretaciones tedricas, que
estan lejos de la intencién del autor. Sin embargo, ello no disminuye
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st mérito. En realidad, la lectura de la obra no sugiere precisamente
una recopilacion; si en ella se hubiersn yuxtapuesto opiniones diversas
acerca de los métodos de analisis, la intencién del libro hubiera quedado
frustrada al perder su sentido de inmediata aplicacién prictica. Donde
si debié haber una auténtica reccopilacién fue en el gquehacer practico de
Arfe, que en su enfrentamiento diario con los problemas analiticos debid
sopesar las ventajé.s y dificultades de las técnicas al uso hasta dar con
aguélla, sintesis quizd de varias, que permitia resolver dichos proble-
ras con la mayor exactitud y rapidez.

A través de cada parrafo del libro se respira el aplomo y la segu-
ridad de un téenico verdaderamente impuesto en su disciplina. Esta debe
ser la razén de la amplia difusion del libro de Arfe, gue continué
vigente muchos afios después de su muerte. No debemos buscar en el
mismo atrevidas innovaciones, que, por otra parte, no se han producido
en esta parcela del analisis quimico hasta épocas muy recientes, Mencién
especial merecen las espléndidas ilustraciones del libro, entre las gue
destaca una magnifica balanza.

El libro primero esta dedicade al ensayo y aleacidn de 1a plata. En
los dos primeros capitulos se ofrecen tablas con lag unidades de peso
empleadas en Castilla, Lebn, Aragén, Venecia y Flandes y sus equiva-
lenciag,

El capitulo tercero estd dedicado a describir como se preparan las
pesas para realizar el ensayo. Se escoge un peso de muestra no muy
grande, para que la operacién no sea larga y el gasto grande, ni muy
pequefia, para evitar dificultades en la pesada. Se ha escogido la media
ochava, pero podria partirse de més o de menos, puesto que la ley seria
la misma.

Mas adelante, y tras una descripeion de las caracteristicas y propie-
dades de la plata pura y de sus minerales, contintia con los preparativos.
i halanza debe ser de mucha precisioén, aislada con papel o vidrio, para
que no se desequilibre ni con el “resuello” ni con el aire. Se dan los
congejos oportunos para la preparacién de las copelas en las que se
debe realizar el ensayo y para la construceién del hornillo y de 1a umila.

El ensayo de la plata de Arfe no difiere mucho del actual método de
analisis por via seca. En esencia, consiste en fundir la plata junfo con
plomo en una copela, Los fendmenos quimicos gue tienen lugar pueden
resumirse de la siguiente forma: el oxigeno del aire oxida al plomo,
gquien a su vez traslada el oxigeno a los sulfuros, arsénicos y antimo-
niuros presentes; los oxidos formados se volatilizan o forman escorias,
como también las tierras y la silice. El régulo de plomo formado con
12 plata es separado por la imbibicidn del plomo en la copela.
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En la actualidad la operacién se efectlia en dos etapas. En la primera
se forma el régulo de Pb ¥ se separan lag escorias mediante la adicion
de hérax, compuesto que en Arfe solia formar parte del material de las
copelas. En la segunda etapa se produce la copelacion. Puede deducirse,
por tanto, gue si la plata es bastante pura, el andlisis de Arfe es riguro-
samente correcto,

En los siguientes capitutos da el autor los consejos oportunos para
afinar la plata y para obtenerla de una ley determinada, mayor o menor
de la muestra original, por aleacién con cobre o por fusién con plomo,
gegin el caso. ‘

Para el caso de que 86lo se necesite comprobar de forma aproximada
la ley de la plata, Arfe aconseja la comparacién eon patrones hechos
con diversas aleaciones de Ag y Cu. En el libro estd incluida una tabla
en las que se fijan las cantidades de Ag y Cu a alear para la confeccion
de las puntas para estos ensayos “al togue”.

En el (ltimo capitulo de este primer libro hace Arfe diversas con-
sideraciones sobre el valor de la plata.

La estructura del segundo libro es analoga a la del primero. Un
capitulo dedicado a los pesos, otro de preparativos, ensayo del oro, refi-
nacién, aleaciones para obtener oro con la ley deseada, ensayos al toque
y consideraciones sobre el valor del oro.

Vamos a detenernos solamente, pues, y brevemente, en ¢l método de
anilisis del oro. En esencia difiere poco del analisis de la plata. Fl finico
problema nuevo gue se plantea eg ¢l de la preparacién de la Ag v el Ay,
que se resuelve por la solubilidad de la primera en 4cido sulfirico. Arfe
sabe bien que este problema es importante vy mas adelante dedica un
capitulo a este tema, incluyendo las recomendaciones necesarias para la
total recuperacién de ambos valiosos elementos.

Desde el punto de vista guimico, el tercer libro, dedicado a las pie-
drag preciosas, presenta poco interés. A lo largo de dieciséis capitulos
hace Arfe una revisién de las piedras preciosas més conocidas, pres-
tando atencidon a sus propiedades fisicas y geométricas, forma apropiada
de tallarlas, modo de proceder a su tasacién, ete.

Fn cada una de las piedras enumera las propiedades terapéuticas
que se les atribuye, lo cual puede ofrecer alghin interés para los médicos.
Y ya que entre médicos me encuentro incluiré agui una cita, con la que
acabo, relativa a las propiedades médicas de las turquesas: “dizen tener
virtud para gunarda de los que andan a cabalo, que si caen los guarda
de heridas. Pero mas cordura serd no cser guien pudiese escusalo”.
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COMENTARIO A LA MEMORIA PRESENTADA
POR ANDREA VACCA BERLINGHIERI SOBRE
LAS FRACTURAS COSTALES (ANO 1804)

ENRIQUE JOSE RASC RODRIGUEZ

El autor, de cuyo magisterio procede la Escuela de Patologia Quirtr-
gica de Pisa, inicia su trabajo haciendo hincapié sobre una firme base
deontolégica, exponiendo los grandes progresos guirirgicos ya alcanza-
dos v el grado de perfeccién técnica, susceptible, en miras a un futuro
préximo, de ser perfeccionado, concibiendo nuevas ideas, refutando las
falsas, con la obligacién moral, por su parte, de publicarlas para gue,
en beneflcio del humano género, al perfeccionar el arte guirurgico, con-

tribuya este avance a un mayor provecho y bienestar de la humanidad
doliente.

Expone a continuacidn las teorias de investigacién en relacidén al
estudio de los tratados de las enfermedades de los huesos, de Duverney
y Petit, quienes admiten las fracturas de las costillas, con “separacion
de las piezas fracturadas hacia dentro o hacia afuera”. Cita a continua-
cidn los trabajos de Hevin, Bell y Dessault, quienes han seguido esta
misma opinién acerca de las referidas fracturas.

Sin embargo, Berlinghieri discrepa, afirmando gue es de contrario
parecer: “Creo que no ha habido jaméasg fractura de huesos con la sobre-
dicha separacién, ya que es imposible, a menos de no ser fractura com-
puesta y complicada con dislaceracién de los musculos intercostales.”
Basa esta afirmacién tomando como base los conocimientos anatdmicos:
he aqui a continuacion su tesis: “Las partes huesosas y ternillosas (ten-
dinosag) del! pecho presentan (la forma) de una especie de caja, en la
cual las doce costillas con sus respectivos cartilagos de cada lado, con-
vexas en la parte exterior y céneavas por la interior, van a fijarse por
ia parte anterior al esternédn y por la parte posterior a la columna ver-
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tebral; la forma de esta caja es cdénica, su base estd en la parte inferior
y en la superior el cono. Las costillag salen de la columna vertebral y
se dirigen oblicuamente hacia abajo y hacia adentro con diversa oblicui-
dad. Los cartilagos, todos, se dirigen de abajo hacia arriba y de detras
hacia adentro, a excepeién de la primera costilla, gue se dirige de arriba
hacia absajo. La articulacidén de las costillag con el esternén, mediante
log cartilagos de éstas, no permite sino movimientos muy pequesos (redu-
cidos), esto es, una artrodia muy limitada, La articulacién de las cos-
tillas con la columna vertebral les permite solamente movimientos hacia
arriba y hacia abajo, cuyos movimientos acercan o alejan las costillag
de la direccidon horizontal. Una costilla no puede moverse por si sola, se
lo impiden sus conexiones con las demés. Su “atadura” con el esterndén
no le permite moverse sin arrastrar a éste y el esterndn no se puede
elevar ni bajar sin que suceda otro tanto con las costillas; éstas no tie-
nen todas igual longitud, como tampoco son iguales los espacios que
ocupan.” A continuacién explica las particulares funciones de los miscu-
los intercostales, del grande y del pequefio pectoral, de los tres dentados,
el escaleno, los musculos anteriores del bajo vientre, el triangular del
esternén, los supra e infracostales. Todos se han citado segin la nomen-
clatura anatémica de la época. “Esto supuesto, veamos si es posible la
separacién o descomposicion de las piczas fracturadas hacia dentro o
hacia afuera. Pare que se descompPongon o que la descompPosicion sea
foctible es menester gue la causa fracturante acerque las extremidades
de las costillas y auvmente su convexidad mas de lo que puede permitir
la flexibilidad de dicho hueso. Ellc es constante gue acercando las dos
ex{remidades de unas costillas de modo que se llegue a romper los frag-
mentos que resultan de la fractura deben apartarse y llevarse hacia
afuera todo el tiempo que las extremidades estdn acercadas, pero ape-
nas cesa la causa que las aproxima es evidente gque los fragmentos deben
volver a tomar su situacidn y posicién que les es propia si las dos exire-
midades que se habian acercado entre si adguieren de nuevo su postura
ordinaria. Supongamos que se hayan fracturado una o dos costillas y
gue el fragmento se haya dirigido hacia los musculos y la piel. ; Cdmo
es posible que estos fragmentos puedan conservar su situacidn si lag
costillas gse han mantenido enterzs, apartando de nuevo el esterndn de
la, columna vertebral, pues no pueden dejar de apartar también las extre-
midades de las costillas rotas como en su estado natural? Siempre que
el espacio que media entre el esternén y la columna vertebral no se
haya digminuido es imposible gue log fragmentos se hayan dirigido hacia
afuera; dicho espacio no puede hallarse disminuido, a menos de hallarse
fracturadas todas las costillag verdaderas, La rotura hacia la parte exte-

280



rior no podria verificarse aun cuando se considerasen las costillas como
unicamente fijadas a sus extremidades y sin ninguna conexién en el resto
de su extensién, pero resulta que tales huesos tienen todas sus cone-
xiones muy intimas entre si (mfisculos intercostales internos y exter-
nos), Llevar afuera los fragmentos de una costilla es aumentar el espa-
cio que estos musculos deben ocupar, determinandolos, en consecuencia,
a. retraerse, contrayéndose, cuya contraceién debe necesariamente con-
tribuir a volver dichos fragmentos a su normal situacién, Ningin medio
puede llevarlos hacia afuera, todos los gue conocemos bhajan o elevan
las costillas. Por otra parte, ni habria cosa tan dificil como Ja de dar
a estos fragmentos esta direccidn sin acercar mas las extremidades articu-
ladas de las costillas, Seria preciso vencer la resistencia de los musculos
intercostales; para el fragmento posterior seria necesario doblar la cos-
tilla o alargar y destruir los ligamentos, muy fuertes, que la atan a la
columna vertebral; para el anterior, habria que mudar la direccidén del
cartilago; ninguno de los miscules que se atan a las costillas puede con
su fuerza o direccién producir estos efectos; la fructura hacie dentro
es tan imposible como la misma hacie afwere. Los autores admiten la
dicha fractura cuando la causa fracturante ha roto la costilla en el mismo
raraje a que se ha dirigido su accién; en este caso los fragmentos impe-
lidos de afuera a dentro deben dirigirse hacia los pulmones, esto es
clerto, pero ;cémo podrian permanecer asi? Seria menester que el espa-
cio comprendido entre el esternén y la cclumna vertebral y medido por
la costilla fragmentada’ fuese disminuido. Seria también menester que
la costilla no fuese elastica. Seria menester gque los misculos intercos-
tales no tuviesen accion. Finalmente, seria menester que hubiese misculos
capaces de tirarlos hacia dentro, pero nada de esto existe, la fracturn
hacig dentro es completamente imposible. Se me dira tal vez que la obser-
vacién es contraria a mis argumentos, pero responderé que cuando se
nos presentan observaciones contrarias a la razdn, apovadas en hechos
incontrastables, se ha de estar bien seguro de la buena fe e inteligencia
del que ofrece la observacidon. ;Pero estas observaciones existen real-
mente? A mi no me constan. He visto muchas fracturas de costillas sin
separacion de las piezag fracturadas. L.os autores hablan de dicha sepa-
racion, pero nunca citan ejemplos.”

Hasta aqui, sobre un estudio con base anatémico-funcional, expone su
criterio y se deducen sus observaciones de tipo personal, confirmadas con
la practica y experiencia clinica. Para confirmar mas su opinién toma
un ejemplo de Duberney, de su Traité des maladies des os, tomo 1, pagi-
na 314: la autopsia de un individuo arrollado ¥ muerto por un vehiculo
del cual cayé y cuyas ruedas pasaron por encima de su térax y abdo-
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men dictamind que “... en el examen de las costillas se hallé tan gran
desorden que las cinco primeras, verdaderas, y las tres primeras, falsas,
estaban fracturadas, las unas por el medio, las otras mas adelante vy,
por fin, una misma costilla tenia dos fracturas; de ésta las habia trans-
versales, oblicuas y otras con astillas. La causa de estas fracturas fue
las ruedas del coche; por consiguiente, la presién se hizo de afuera hacia
dentro; sin embargo, aguéllas guardaban su estado normal ¥ no se hun-
dian sino cuando eran comprimidas por encima con el dedo pulgar.”

Andrea Vacca Berlinghieri contintia su documentada Memoria expre-
sando que ‘‘cierto que todas las circunstancias favorables a la desnive-
lacidn se hallaban reunidas en este caso: ocho costillas rotas de una vez,
la fuerza fracturante extraordinariamente intensa y a pesar de esto las
costillas conservaban su nivel; que la lesidén de la pleura y de log pul-
mones que se obhserva en algunas fracturas de las costillas se verifica
en el momento de la causa fracturante, obliga a los fragmentos a dejar
su propia situacién; si las fracturas hacia dentro o hacia afuera son
imposibles, puede, ne obstante, suceder que una astilla se forme en el
momento que s¢ hace la fractura y que esta astilla se hunda en los
pulmenes luego que los fragmentos salen de su propio lugar; dicha asti-
lla puede permanecer hundida en esta parte aun cuando los fragmentos
vuelvan a adquirir su rnatural situacién. Sabide es que estas astillas se
separan en parte o enteramente de los huesos a los cuales pertenecen
¥ que nada impide que tomen una direccidn diferente de los fragmentos
principales. Parece posible que un golpe violento rompa de una vez una
costilla en estas dos partes y desgarre al mismo tiempo los infercostales
internos y externos gue se atan a los fragmentbs aislados; este frag-
mento, en lag referidas circunstancias, podria permanecer hundido en
los pulmones. Yo admiio esta posibilidad, pero no tengo de ello ningun
ejemplo. Los autores tampoco hablan de é1.”

Vista esta primera parte de la Comunicacién a este Congreso hemos
creido oportuno y necesario, para la conveniente critica posterior, trans-
cribir detalladamente cdmo lo hizo hace méas de siglo y medio el autor,
dado el caso que habiendo los cirujanos admitido las dos fracturas (hacia
dentro y hacia afuera), han tenido también que poseer particulares me-
dios en el arte quirirgico para reducir los fragmentos y mantenerlos en
su lugar. Ahora bien, estando estos preceptos concebidos en unos hechos
cuya falsedad Berlinghieri ha demostrado, caian por su propio analisis.
HEstas fracturas se curan muy bien sin el especifico y particular auxilio
del arte. Todo lo méas, se puede moderar los movimientos de la respira-
cién ¥y humedecer las partes dafiadas con algin repercusivo. Dichas frac-
turas no son peligrosas, a no ser de estar dafiadas las partes internas
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del torax o abdomen. La incisién propuesta para levantar los fragmentos
hundics hacia los pulmones podré ser 1til en el caso de que se produzea
un enfisema o para extraer la astilla hundida en los pulmanes, en casa
de conocerse a ciencia cierta este extremo. Los autores no han admitido
sino estas dos especies de fracturas descritas. Algunos cirujanros a guie-
nes Berlinghieri comunicé sus ideas sobre este particular han pretendido
tue las costillas podrian fracturarse de arriba abajo, y al contrario; i
la fractura, dicen, es transversal, no podra verificarse la desecomposicion
de las piezas por que los musculos intercostales tiraran con ia misma
fuerza los fragmentos abajo y arriba, pero si la fractura es oblicua la
separacidn es inevitable a causa del mayor nimero de fibras que deben
estar insertadas en uno de los bordes de los fragmentos. Esta opinidn
es tan falsa como la primera. En efecto, diez o doce fibras de los inter-
costales no son capaces de destruir el equilibric porgue las menos nume-
rosas son estiradas y obligadas a contraerse si el fragmento va a dejar
su propia situacion. Las fibras méas numerosas, al contrario, no estan
precisadas a esta contraccién extraordinaria y no la pueden tener sobre

las otras, Ademas de esto, la observacién no ha demostrado jamas esta
especie de descomposicién,

La lectura de esta Memoria en la Sociedad de Medicina dio lugar a
una discusion importante, por diversidad de criterios. Por ello dicha
Sociedad propuso y fue llevada a efecto la experimentacién en cada-
veres,

Richerand, profesor de Anatomia y de Fisiopatologia, hizo en el Hos-
pital de la Caridad los ensayos pertinentes. He aqui el informe que remi-
tié a Berlinghieri: “Después de haber quitado los misculos que cubren
la eaja tordcica rompi las costillas verdaderas cargando un gran peso
sobre el esternén de un cadéver, echado boca arriba, La fractura no fue
seguida de la separacion de las piezas. Si se aumentaba el peso o se
comprimia fuertemente las paredes de la cavidad los fragmentos mdévi-
les no salian de su lugar, solamente sus respectivas extremidades, impe-
lidas hacia afuera, formaban en este lado una salida angular. Esta se
hacia a lo interior de un cadaver cuyas costillas fueron rotas mediante
un golpe violento dado sobre la parte mas convexa del arco huesoso;
sea que la salida tuviera lugar hacia dentro o hacia afuera, bastaba dila-
tar las paredes de la cavidad, como se hace al tiempo de la inspiracién,
para que fuese enteramente desvanecida.”

Al cabo de algunos dias, en el Hospital de la Humanidad (Hotel Dieu),
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de Paris, el “ciudadano Giraud”, cirujano segundo de este centro, rom-
pid de una vez, estando presentes el doctor Bianchi y Berlinghieri, cua-
tro o cinco costillas verdaderas a martillazos y, en consecuencia, hundid
los fragmentos hacia los pulmones mediante una fuerte compresién pos-
terior con la mano. Después de dicha compresién se quitaron los tegu-
mentos y los musculos para examinar las costillas. Lios fragmentos se
hallaban en su propio lugar, a excepeion de las dos costillas. Los muasculos
intercostales estaban dilacerados y las costillas rotas en dos psrajes,
presentando un solo fragmento aislade. Este experimento, repetido més
de una vez, nos ha dado siempre los mismos resultados. Hicimos ensayos
en las dos costillas falsas y vimos que, a menos de esiar dilacerados los
intercostales, los fragmentos no se apartaban de su posicién natural.

Ll ciudadano Giraud, que le mostré su coleccion de plezas patologi-
cas, le hizo ver una costilla gue habia sido rota y gue habia vuelto a
unirse, con deformidad, de modo que habia habido en este cazo una
verdadera separacidén de piezas. Este cirujano convino con Berlinghieri
aue esta pieza nada probaba contra su opinién porgue el tratamiento
ordinario en las fracturas de las costillas es muy propio para separar
las piezas fracturadas.

La almohadilla que se aplica sobre la fractura y que se comprime de
afuere hacia dentro, con una faja bastante apretada, ha de sacar los
fragmentos de su lugar y llevarlos hacia los pulmones.

No se tiene noticia de a quién pertenecié la costilla que poseia Giraud,

pero éste pensaba, como Berlingheri, que el cirujano que traté al enfer-
mo ocasiond dicha separacién.,

Por todo lo anteriormente expuesto cabe pensar en la relativa fre-
cuencia con gue los clinicos se hallaban ante fracturas costales de diversa
etiologia, que condicionaban la terapéutica de la misma a la base ana-
témico-funcional de la eaja torédcica, a fin de restituir las maximas fun-
ciones a! paciente. La anatomia funcional no era criticamente conocida
ni aceptada por todos en sus diversos conceptos en relacién al arte qui-
rargico, por ser la cirugia una especialidad del arte en penumbra. Hay
que destacar el empefio de Andrea Vacca Berlinghieri para llevar a cabo
una iniciacién metddica y critica de esta especialidad,
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CONOCIMIENTOS MEDICO-QUIRURGICOS
EXPRESADOS EN "EL TALMUD"

ENRIQUE JOSE RASO RODRIGUEZ

Carifiosamente, o mi esposn Sariia
Yy a nuestro Rhijo Enrigue José.

Prolegémeno.

Es el Talmud, a mi personal juicio, y creo puedo compartirlo con
muchos otros, una obra literaria, fuente de leyendas, narraciones, anée-
dotas, doctrina, ete., semidesconocida entre los puebles no judios, ¢ bhien
entre los no estudiosos; para la mayoria, en la actualidad, salvo dichas
expresadas excepciones, olvidada o no conocida. El Talmud es 1a tesis
doctrinal del judaismo adguirida por la tradicidn; sus casi dos mil auto-
res, pertenecientes a muy diversas y distintas épocas, vertieron en él
sus propias ideas, sus propias opiniones y, valga la redundancia, si cabe,
gus propias vulgaridades, tomando como fuente de origen los relatos
biblicos. Ello encierra y lleva consigo que, basados en dichos extremos,
generacién tras generacion, llevadas en conciencia por el ansia v el deseo
de cumplir 1a ley, la codificaran, La sintesis de lo expuesto es el Talmud.

Cuando en el afio 70 fue tomada Jerusalén y destruido su segundo
templo —cuya historia de episodios nos ha legado a la posterioridad
Flavio Josefo, como testigo presencial— el pueblo judio, como otro cnal-
gquiera en su caso, sin tener estado nacional, sin autoridad de regidor,
sin templo —que era y habia sido siempre su lazo de unién—, aboecado
de hecho a perecer y a pasar a la posterior historia de la humanidad
como “algo que fue’, no tenia ya porvenir entre el concierto de las nacio-
nes. Sin embargo, de este caos catastrofico surgid, por designios inex-
crutables, propios de la Providencia, un hombre: el rabi Yohanin hen
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Zakkay, que con anterioridad era miemhbro del entonces desaparecido
Sanedrin, quien, viendo a su pueblo de cara al fracaso y s6lo impulsado
por la esperanza y su buen recto sentir, visitd vy rogd al emperador
romano Vespasiano el cumplimiento de su mayor desec en sus horas de
tribulacidn, el permiso v la oportuna orden consiguiente para abrir un
aula-escuela: la Academia de Yavné. Esta trivial circunstancia fue, a
todas luces y sin lugar a duda, la salvacién del judaismo como tal carac-
ter v calidad y la causa de su posterior arraigo y desgarrollo. El, sus
pocos discipulos —al prinecipio— y su conocido lema: “La caridad entre
los hombres es el mejor y €l mas agradahble sacrificio para el Sefior” fue-
ron la viva llama, la real antorcha, el acicate, el personal y real patri-
monjo, junto con la tradicién, para continuar con el estudio de 1a ley, y
con la ley sus obgervadores se rehicieron.

Desde Moisés, Josué, los venerables ancianos, los profetas, la Gran
Asamblea, el Sanedrin, los zugot o parejas, las escuelas de Hillel y de
Shammay, las de Judea y Galilea, con los comentarios de doctores, los
tannaim, seguidos a partir del afio 50 por los Rabbi —el mis impor-
tante de los cuales fue el patriarca Juda Nasi—, se llega a la figura de
Yohanan ben Zakkay; después de él, Gamliel 11, Josué ben Janania, ete.

A la muerte de Yohanin bhen Zakkay el anla-escuela de Yavné da,
como fruto, las semillas de nuevas aula-escuelas en Judea, como las de
Liddia, Bekiin, ete. Desde entonces hasta el afio 135 sobresalié R. Akiva
ben José, muerto despellejado vive, por causa de haber ensefiado la ley,
a consecuencia de la rebelién de los harbokebas, quien alentd asimismo
la formacién de la mishni, que lleva su nombre.

Después de la persecucidon desencadenada por Adriane, que llevd con-
sigo la clausura y cierre de todas las escuelas de Judea, y hasta el afio 170
sobresgalio R. Meir, refugiade en Babilonia, a quien se debe una redac-
cion oral de la misma que sirvié luego para redactar la mishni cand-
nica. Con la denominada quinta generacién (i70-220) se llega a la defi-
nitiva elaboracion de la tradicidn, iniciada su formacién desde hacia ya
varios siglos, formandose la ya dicha mishna candnica. S6lo a partir de
la segunda mitad del siglo v, ¢ bien durante el siglo v, se hicieron las
redacciones por escrito.

“La mishna es, pues, la recopilacidon de la doetrina tradicional
judaica postbiblica” (David Romano).

La mishni esti dividida en seis ordenes: Zaraim-semillas, Moed-
fiestas, Nashim-mujeres, Nezekin-dafios, Qodashin-liturgia y Tohorot-
leyes de pureza e impureza.

Cada orden estid dividido en tratados, los tratados en capitulos y
éstos en particularidades.
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El idioma utilizado es una mezela de hebreo biblico con arameo, latin
v griego, resulta de los cuales deriva el hebreo actual ¢ moderno.

Lz edieién principe fue impresa en Napoles en 1492, con un comen-
tario de Maimdnides.

El Talmud esta formado por la mishna vy la guemara; aludimos al
Talmud babilénico, dado que existe &l Talmud palestinense. Guemara es
el resultado del estudio de la ley realizado en Babilonia y su vocablo, en
arameo, significa complemento. En Babilonia se discutid durante tres
siglos la mishna y todo lo elaborado constituyé, como ya ge ha expuesto,
In guemara. Estos estudios fueron hechos por los maestros -(Rav) en
slete generaciones, desde el afio 200 hasta el 500; de elios, v por gene-
racidn, sobreszlieron Abba Areja, Juda bar Ezequiel, Rzbba bar Nahmi-
ni, Rava bar José bar Rama, Papa bar Hanan, Rabbana Ashi y Ravina II.

Los méas antiguos manuscritos del Talmud babilénico, ambos par-
ciales, son el de Florencia, del afio 1170, y el de Hamburgn-165, del
ano 1184; el mas completo es el de Miinchen-95. Sin embargo, el Talmud
que se viene reproduciendo es el de Venecia, editado en el afio 1522 par
la imprenta de Bomberg.

Tenemos noticias histéricas confirmadas que ya en el siglo XI en
Espafia era el Talmud comentado por las comunidades judias. Poste-
riormente, las escuelas judaicas francesas y alemanas, en los siglos xi,
X1 y X111, redactaron los derominados suplementos o tosafots. Entre las
codificaciones caben ser destacadas las de Jacob ben Asher, de Toledo,
v la de José Caro, también de Toledo.

Precisamente aqui, en Barcelona, en 1263 tuvo lugar una controversia
con los judios acerca de este tema en presencia del rey don Jaime 1.

Conocimientos médicos.

Voy a enumerar y glosar en mi Comunicacién a este III Congreso
Espafiol de Historia de la Medicina, por separado, los aspectos quirtir-
gicos y médicos vertidos en el Talmud.

Se debe primordialmente hacer hincapié en que la cirugia, como tal,
carecia del concepte de ‘“especialista cirujano” y que el “médico” abar-
caba las funciones de esta especialidad. También la Medicina era ejer-
cida tinica vy exclusivamente, con més o menos rigor cientifico, por el
clinico. Existian adivinos, magicos, curanderos, etc. A esta mi afirma-
cién recuérdense las palabras de Jeremias: “;Por ventura, no habri bal-
samo en Gelad v médicos alli?, ;cémo, pues, no fue vendada la herida
de la hija de mi pueblo?” (8-22).
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En el Talmud se hallan explicitamente citados los siguientes concep-
tos meédicos: descripciones anatémicas, aftas, alimentos, prohibiciones
médico-legales, leyes acerca de la incapacidad del matrimonio, bebidas,
caleulosis de vejiga, castracién, conmocién cerebral, columna vertebral
(veferencias sobre la), evacuacién, eyaculacién, esperma, filariasis, gusa-
nos y parésitos, hermafroditas, hipospadias, incapacidades, dietas, insee-
tos dafiinos para el hombre, malformaciones, muerte, médula y regene-
racién dsea, nevus, noma, medicamentos, nervio dptico, falta de testicu-
los, sanguijuelas (accién de las), entre otros.

Seguidamente detallaré cada uno de los mismos.

Lia clasificacion entre conocimientos médicos y quirirgicos estd basada
en parte en un personal criterio actual noso-clinico; por ello no existe
una rigidez taxativa entre la patologia y clinica médica vy quirargica;
s6lo nos ha inducido a ello la intencidn de una mejor exposicidon de datos.

¥ ¥ %

Descripeiones anatdémicas—Existen en el cuerpo humano tres con-
ductos: el del corazdén, el de log pulmones y el del higado. Los gran-
des defectos no se consideran meortales de necesidad. Las heridas y lesio-
nes de los conductos pulmonares se juzgan como concomitantes al del
paréngquima pulmonar y con tendencia a la discrasia hepitica (R. Nach-
man). Sin embargo, R. Xija opina lo eontrario {Jul. lin.).

Aftas.—Se considera, entre la patologia bucolabial, de dificil cura-
¢ién y no exenta de complicaciones (Sabbat).

Alimenios.—La carne de cualguier animal gue con anterioridad
hubiera sufrido mordedura de serpiente no podia ser ingerida ni después
de la coceidn (Teramoth).

Prohibiciones médico-legales—Se estudia las condiciones de rotura de
un brazo o de una pierna de un sacerdote en relacién con el desempefio
de sus funciones. Creemos que se trata de roturas, con malformaciones
del callo dseo después de la correccidn (Bekorot). Insisten sobre lo expre-
gado por Yavé a Moisés cuando dijo: "“Ninguno de tu estirpe, seglin sus
generaciones, que tenga una deformidad corporal se acercarda a ofrecer
el pan de tu Dios; ningun deforme se acercara, ni ciego, ni cojo, ni
mutilado, ni monstruoso, ni quebrado de pie o de mano, ni jorobado, ni
enano, ni hisojo, ni sarnoso, ni tifioso, ni herniose... porque tiene defecto
y no debe contaminar mi santuario.” En otros tratados (Jul. lin., Sab-
bath) también hay opiniones sobre este tema que serdn expuestas en el
apartado Malformaciones.

No estd permitide al hijo extraer cuerpos extrafios de su padre si
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se¢ halla otra persona mas capacitada (Sanhedrin): su fundamento es
que reza en el Levitico: “El que hiera a su padre o a su madre sera

muerto.” Se juzgaba que el acto llevaba consigo el determinante de
herida.

Leyes acerca de la incapacidad matrimonial e incapacided bajo otros
aspectos,—El incapacitado realmente para la procreacién no debe aven-
turarse a contraer matrimonio; sin lugar a dudas, es prohibitive para
aquellos a guienes les falte el glande (Yevamot). A los hipospadicos se
les autoriza a contrazer matrimonio con esclavas o conversas, pero no con
otras de “‘pura raza” ; lo consienten para evitar el concubinato. Las lesio-
nes genitales se clasifican en producidas por trauma humano o por desig-

nio de Dios; s6lo las primeras constituyen obsticulo (Doctrina de M. Sa-
muel),

Los tratados de Bekorot, Sabbath, Moed Katan, Yevamot, Meila,
Nazir, Baba Bata especifican, entre otros, la incapacidad para el sacer-
docio de guienes hubieran sufrido “roturas de los pies”. También ague-
llos afectos de raguitismo (‘piernas en O o en X", se sobreentiende) o
con alteracion visible de la normoforma de la héveda plantar, uni o bila-
teral. Las alteraciones de las articulaciones de las rodillas, las exdsto-
sis, las protuberancias del, o de los dedos gordos de los pieg, lag difi-
cultades de la marcha (por alargamiento ¢ estrechamiento de una o dos
de lag extremidades inferiores), las atrofias musculares (‘“falta de
almohadillamiento’), los dedos supernumerarios, el hallux valgus, log
pies planos, la dislocacion coxofemoral, la adiposis patolégica fueron
estudiadas y mencionadas, entre otros, por Rabi José y Rabi Ascher.
Bxiste una descripcién acerca de la minusvalia de un sacerdote, con un
defecto en las manos, 1o que le impedia impartir la bendicién de Yavé
al pueblo. Como el relato es impreciso cabe pensar en lesiones postrau-
maticas (guemadura, herida...), o bien en una retraccion de la aponeu-

rosis palmar. Los impedidos no estin obligados a peregrinar en Fascua
o la Ciudad Santa.

Es curioso anotar que los impedidos eran los econdmicamente menos
retribuidos en sus funciones laborales.

Bebidas.—En ¢l tratado de Guittin se dice que ante una mordedura
de serpiente debe heberse un vaso de vino fuerte, No debe tampoeo beberse

agua que haya estado en contacto con el aire al descubierto durante
muchos dias.

Cidleulos de wvejigy urinarig—También en el tratado de Guittin se
dice que el Rabi Jehuda estaba afecto de esta enfermedad. Se recomen-
daba brea, jugo de ajos y vino, mezelado (intrauretral). Se aplicaba un
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insecto "vivo” in sity contra la retencion urinaria; el méas usade y comin
era. el piojo.

Castracidn.—Se prohibe, en general, la castracidn, tanto de los ani-
males como a los humanos (Maccot)., También en el tratado de Baba
Metsia estd indicado. En el de Yevamot se diferencian “log castrados al
so0l” de otros por “otros medios”. El castrado carece de pelo en la barba,
tiene voz afeminada y con poco vello; su epidermis es tenue, lisa vy poco
coloreada, adinamico y poco o nada fértil. Rahi Eliezer dice que algunos
de ellos han recuperado su normofuncion.

Contusion y conmmocién cerebrales—No se citan en &l Talmud sino
como complemento de relatos bhiblicos.

Evacuacicn-miccién.—(Yevamot). No debe retrasarse la necesidad de
la miccidn, Se debe orinar preferentemente en lugar com(n y en pre-
sencia de otras gentes. La retencién urinaria prolongada puede producir
esterilidad (R, Samuel).

Eyaculacion—Para provocar la eyaculacién se recomienda la apli-
cacion de una papilla de cehada caliente en el ano del enfermo. Otro
método es mostrarle ropas de mujer (aciecate por estimulo psiguico)
(Yevamot).

Esperma.—Se tenia la idea de que el esperma procedia del cerebro
(Juil, lin.). 8i bien los traumatismos cerebrales no eran mortales de
necesidad, podian influir de gran manera en la capacidad reproductora;
por ello debian evitarse tales accidentes,

Filariasis.—Por las descripciones (Bejorot, Baba Bata), parece ira-
tarse de wucheriosis, enfermedad tropical que se asienta en el sistema
linfatico. Se desconoce su eticlogia.

Gusanos, pardsitos, insectos.—Para evitar la ingestion de gusanos
no era saludable beber el agua sin filtrar de las fuentes, pues la infesta-
cién por gusanos producia la inflamaecién del abdomen y anuria. Se debe
proteger contra los mosquitos y los tdbanos. Su introduccién por las
fosas nasales o por el orificio externo del oido pueden llegar a alcanzar
el cerebro {Guittin, Sabath). También afectaban a la salud ganadera
(ovejas, vacas...).

Hermafroditas.—(Nidda, Yetamot, Bikurim). Existe la mujer cas-
trada al sol y la mujer con desarrollo genital interrumpido antes de la
pubertad (infantilismo). Consideran al hermafrodita como ni hombre ni
mujer, v al contrario. Pueden, sin embargo, eyacular y menstruar, res-
pectivamente. Los hermafroditas no tenfan plenos derechos legales y si
todas Ias obligaciones; debia ser mantenido, como las hembras, del patri-
monio familiar, que no podia heredar; no pueden ser condenados como
incestuosos y, sin embargo, si ser acusade de homosexual ¥y ser conde-
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nado a muerte por lapidacién. El matrimonio de “un hombre” con una
mujer es legal; el de “una mujer” con un hombre no lo es. Se conoce la
criptorquidia y por la emisién de crina localizakan los genitales (Be-
Jorot).

Hipospaticos—No son aptos para el matrimonio (Yetamot). Tampoco
los que padecen atrofia de pene. Los que tienen “aunque sea un poco de
glande”, si,

Dietg.—(Baba Qamma). El paciente que omitia o terjiversaba las
indicaciones & este efecto dadas por su médice incurria en pena, pues
quedaba liberado de que otro costeara su curacién. Todo lo dulee era
considerado contraric para la buena marcha de la curacién de las heri-
das. Existian dietas especiales para diversas enfermedades,

Maiformaciones—(Kelim, Yoma, Juil. lin, Baba Qamma). Se citan
ejemplos de individuos con extremidades asimétricas: manos enorme-
mente grandes, putios muy desarrollades, gigantes o enanos; &stos no
deben contraer matrimonio por ereer que continuaria dicha anormalidad
en futuras generaciones. Se describen diversas anomalias de aspecto,
tamaiio o forma craneal. Adiposis cervieal, cuello hundido, cifosis o lor-
dosis vertebral, labio hendido, estenosis del orificio bucal, bien por par-
tes blandas como por componentes dscos, son por los autores de el Tal-
mud bien conocidos.

Muerte, pena de.—Se consideraba de origen romano el suplicio de
atar al condenado entre dos ramas de un arbol curvadas para que luego,
al desprenderlas, con la esecisidén, produjera la muerte del reo. Cuando a
éste se le hiere Ja sangre fluye gota a gota {Oholot).

Médula y regeneracion ésen.—Se discutia, sin uniformidad de crite-
rios, si la médula de los huesos participaba o no en la regeneracién de
los mismos y en la restitucion tisular de las heridas (Jullin).

Nevus—(Ketuvot), Se habian observado gue con bastante frecuencia
tendian a desarrollarse dentro de individuos de una misma familia (pre-
disposicidén hereditaria). Los admitian simples o cubiertos de pelo.

Magic.—(Sabbath, Yoma). Existian palabras magieas para la cura-
cibn especifica de los abscesos, también para aliviar las mordeduras de
perrog afectos de rabia. Amuletos: la medicina popular usaba como anti-
doto corriente la masa triturada de una gallina y de un ajo puerro a
la par de la suecién de 12 herida, contra las mordeduras de serpiente, al
mismo tiempo que el exorcismao,

Nervio oplico.—Se tiene la idea de que son huecos, pueden circular
por dentro de ellog corrientes de agua, pueden desencadenar cataratas
(Baba Qamma).

Noma.—{Kiddushim). Es una pérdida de sustancia que tiene ten-
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dencia a extenderse superficialmente. Aun cuando no se especifica su etio-
iogia, por lo indicado en el tratado de Nazir, parece tratarse de ulcera-

ciones leprosas, aungue no se descarta cualquier otro tipo de llaga rebelde
a la curacién.

Falta de festiculos.—{Bejorot). La falta de ambos testiculos o la
presencia escrotal de s6lo uno de ellos condiciona la incapacidad para
ejercer lag funciones sacerdotales.

Sanguijuelas.—(Avoda Zara). Se consideraban toxicas. Como anti-
doto servian los piojos. El que ingiere una sanguijuela debe ir bebiendo
durante tiempo vinagre.

Medicamentos.—Se conocen y recomiendan las compresas de agua
caliente (Avoda Zara). El vino puro de vid, la carne asada, para el tra-
tamiento de los heridos (Guittin). Las raices trituradas y los berros en
vinagre (Avoda Zara) cohibian las hemorragias. El agua fria se apli-
caba contra los esguinces (Sabbath). El vino mezclado con plantas jabo-
nogas era aplicado en la forunculosis (Guittin). La orina es empleada
contra las mordeduras de escorpiones y el mismo efecto tenia la masa
triturada de lagartijas (Sabbath). Contra las picadasg de avispas se em-
pleaba la retama. La picadura de avispas en los genifales masculinos

era considerada gravisima; como antidoto se aplicaban moscas (Ketuvot,
Moed, Qatan, Sabbath),

Conocimientos quirdrgicos.

Siguiendo las mismas normas indicadas en el apartado correspon-
diente a los conocimientos médicos vertidos en el Talmud, seguidamente
expondremos los siguientes econceptos de indole quiriirgica: abseesos,
cauterizacion, cirugia animal, cicatrices, dislocaciones v esguinces, forun-
culosis, heridas, intervenciones quirtrgicas, instrumental quirtrgico de
la época, llagas, mordeduras, fistulas de pene, luxaciones, noma, malfor-
maciones y aparatos de prétesis,

Abscesos.—Véase 1o indicado en Medicamentos.

Cauterizactdon.—(Yevamot). Se utiliza para las heridas de los tobi-
llos. 3¢ emplea con mayor gama de indicaciones en la curacién de ani-
males (Juil. lin).

Cirngin animal.—Se describen perforaciones de estébmago de varios
animales (Juil. lin), Esta afeceién hace gque su provecho sea desechadn
como alimentaciéon humana. Se hace mencidn que un animal sin sus dos
rifiones puede tener algunhas probabilidades de supervivencia.
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Cicatrices—(Ketuvot). Una gran cicatriz puede despersonalizar fisi-
camente a un individuo.

Dislocacidn, esguince.—(Sabbath). No se hace diferenciacidén entre
estas dos afecciones,

Forunculosis.—(Sabbath). Véase Intervenciones quirtirgicas.

Heridas.—(Sanhedrin, Nedarim, Kelim, Neagim, Sabbath, Keritot,
Luil. lin}. 8Se clasifican en punzantes y en cortantes. Las heridas produ-
cidas por lanzas eran consideradas mortales, pues previamente éstas
habian sido envenenadas en sus puntas. Existian las heridas profesio-
nales (carniceros). Otra distincién de heridas eran lag catalogadas como
fluidas y otras que se recubrian de costra. Las quemaduras extensas eran
vonsideradas graves (Kelim). La desfloracion era inecluida como una
herida. Lag heridas producidas por una coz de un mulo blanco eran més
peligrosas gque las producidas por el animal de otro color. Las heridasg
de la duramadre y las de la piamadre, consideradas mortales clinica-
mente, implicaban una divisién de opiniones en cuanto a supervivencia
del individuo. Lag heridas cardiacas son mortales de necesidad; dividian
a éstas segin penetraran o no en las cavidades mayores y menores de
la viscera cardiaca.

Intervenciones quiridrgicas.—(Sabbath, Yevamot, Ohalot, Keritot,
Ohalot, Juil. lin, Baba Metsid, Sanhedrin). La imperforacién anal, en
el nacimiento, es intervenida previa frotacidn con aceite, También debe
ser escindida, para descongestionarla, la fistula de pene. La amputacidn
de los miembros gangrenosos era efectuada por los médicos por Pascua.
La amputacién no era total, sino que se dejaba un colgajo para que asi
solo se degprendiera. Los miembros amputados eran enterrados en un
cementerio, Para evitar la extensién posterior del “noma’” eran ampu-
tadas las partes de la periferia del lugar afecto. Se practicaban trepa-
naciones, Se extirpaba “ia adiposis abdominal”, La eventracién intesti-
nal exterior por herida traumatica era restituida al interior y sutura-
das las paredes musculares, sin hacer otra maniobra. La esplenectomia
no era considerada mortal. La forunculosis multiple era escindida. En
las fistulizaciones se escindia el orificic externo de las mismas y se colo-
caba después en ellas una hormiga grande.

Instrumentos quirirgicos—{Sabkbath, Juil. lin, Arakin). Existian el
“euchillo” pequefio y el “cuchillo” grande, este Gltimo para practicar la
cesdrea y el primero para la circuncisién; la “aguja de mano”, No se
utilizaban los instrumentos de metal. Las aristas de cebada haclan las
veces de bisturi. El abrebocas no era un instrumento médico, pues solo
servia para mantener la boca abierta de los reos condenados a muerte
y verter por el orificio metal liquido.

293



Lingas.—{Babbath). Curan con més rapidez las padecidas por nifios.
Queda una cicatriz menos coloreada que la herida gue le ha precedido.

Mordeduras.—(Yomd, Avoda Zara, Sota, Sanhedrin, Sabbath). Se
temen las heridas producidas por mordeduras de can. Se consideraba al
perro como un animal impuro. Las picaduras de serpientes, culebras y
otros reptiles, por contener veneno, las consideraban mortales.

Fistula de pene.—(Yevamot). I8l orificio del meato urinario ectdpice
en el glande no acarresba impotencia. Una fistula transversal en el pene
sl. Los trayectos fistulosos pueden dar al pene la formsa de una pluma
de ave o invertida; en este caso existe confraindicacién para el matri-
monio legal. Algunos rabinos discrepaban sobre estos extremos.

Luzaciones.—(Avoda Zara, Sabbath). Aun cuando es dificil de inter-
pretar este concepfo clinico, por lo mencicnado parece tratarse de luxa-
ciones de maxilar inferior.

Noma.—{(Véase Conocimientos médicos.) Se extirpaban los colgajos.

Protesis.—{Sabbath}, Existian almohadillas de cuero, tapizadas por
dentro, para colocar en ellas los mufiones de miembros parcialimente
amputados. Los amputados de las extremidades inferiores ufilizaban
prétesis hechas de palo y muletas {Yevamot). Los que aguejaban imgpo-
tencia para la marcha se arrastraban sobre almohadillas (Baba Bata).
Existia una especie de taburete para reclinar las piernas de los gue
padecian artrosis de rodilla (Yoma, Yevamot, Jaguiga). Existian prote-
sis para animales (Juil. lin).

Medicinag popular—Andar descalzo por el interior de una vivienda
en la que hay un gato es de mal agiiero (Pesajiim). Las caldas desde
lo alto de los arboles producen lesiones en los testiculos (Yevamot). El
varicocele estd formado por la penetracion de aire en los vasos san-
guineos (Bejorot). La eyaculacion de un ligquido muy claro es sinénimo
de azoospermia (Yevamot). Una mano grangrenada debe ser amputada
para salvar la vida del enfermo (Nazir). Antes de cualquier interven-
cién abdominal debe darse un soporifero (Baba Metsia). Las heridas
recientes no deben ser irritadas con medicamentos (Avoda). Los dedos
heridos deben ser tratados con maliz, cominos v vendados eon lana (Sab-
bath). La ceniza no puede ser esparcida sobre ninguna herida (Maccot).

# " ¥

Noras.—Para una mejor interpretacidon posterior se relacionan los
tratados de cada orden:

Zeraim (Bejarot, Pea, Demai, Kilajin, Shevit, Turumot, Maserot,
Maser Shen Jalla, Orla, Bikkurin); Moed (Sabbath, Eruvin, Pesajim,
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Sekalim, Yoma, Sukka, Yov, Tov, Roshja, Sana, Taanit, Meguil.la, Moed
Quatan, Jaguiga); Nashim (Yevamot, Letuvot, Nedarim, Nazir, Sota,
Guittin, Kidduskin); Nezikin (Baba Qamma, Baba Metsia, Baba Bata,
Sanhedrin, Maccot, Sevuot, Bduyot, Avoda Zara, Pirke Avot, Horayot);
Kodashim (Zevajim, Menajot, Juilin, Bejorot, Arajin, Temura, Keritot,
Meila, Tamid, Midot, Quinim); Taeharot (Kelim, Ohalot, Neagim, Para,
Taharot, Mikvot, Nidda, Masjirin, Zavim, Tevul Yom, Yodaskim, Utsin)

Todas las descripciones y comentarios estin expresados segin cri-
terio talmudico, en el alcance del saber de la época.
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LOPE DE VEGA
(GENIO Y LOCURA)

CARLCS RICO-AVELLO

Posgeer un psiquismo e inteligencia fuera de lo comin aue lleva a
encontrar formas de expresidn artistica e intelectual con matiz muy per-
sonal y en grado superior a otros individuos es lo que caracteriza al
genio. La tendencia o inclinacién geniales incitan a reaeccionar o impri-
men a la conducta un sello peculiar, Gracias a ello el hombre genial hace
o dice cosas que otrog no intentan.

Genio y genialidad identificanse a Daimén —demonio o demoniaco—
y Sécrates, que fue geriial, hablari de esa misteriosa voz interior; a la
diablura que mueve la creacién 4vida, con hiperactividad cerebral, lo que
es en si una desviacion de la normalidad. De aqui que genio y anorma-
lidad, genialidad y locura coincidan con frecuencia.

En el hombre genial se desarrollan tres elementos sustanciales: pen-
samiento, sentimiento y voluntad, y suele ser comun que los sentimientos
éticos no acompafien a la genialidad.

Por su vida y por su obra no dudamos en calificar a Lope de Vega
de hombre genial, un genio -—comeo Schiller afirma que son—- irgenuo,
dotado de extravagancias singulares en una conducta vital desordenada,
casi gitanesca (Vossler) o en sus intimas confidencias, pues en una sola
carta del amplio epistolario, gue le retrata para la posterioridad, aparece
el Fénix de los Ingenios, orgulloso y humilde, gquejumhroso y obstinado,
lisonjero e independiente, prelencioso y sumiso, seguro de si mismo vy
vacilante.

Lia personalidad lopescs. estd formada, ademas de impulsos y defectos
fundamentales esbozados en otros trabajos que definen su perfil psicold-
gico, por un fondo de innegables virtudes, increible resistencia para el
trabajo intelectual, ilimitada generosidad, caridad y ejemplaridad en su
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paternal afecto y una fe apagada, a menudo relegada, que emerge pujante
en momentos episédicos y crisis espirituales.

Vallejo Néajera (Locos Egregios, paAg. 23) apunta hacia un diagnos-
tico de “psicopatia”, juzgindole el eterno optimista, pero el psiquiatra
amigo y fallecido no penetra en la psique de Lope, olvida su epistolario
a Sessa y por. eso no puede hacer olra cosa que emifir un juicio clinico,
sin analisis ni base que lo sustente,

Sainz de Robles, bidgrafo apasionado, no aventura diagnosticos retros-
pectivos, pero los parrafos de una reciente semblanza de J.ope muesgtran
cuanto le intrigan sus “majezas’” e “inverosimilitudes”, eso que otros
lopistas llaman “raptos o contradicciones en su vida”, gue en sintesis:

. son afos terribles, mucho habia sufrido en ellos Lope, diez
veces se volvid de su revés y otros diez de su derecho...”

“... Lope, como vulgarmente se dice, se ha liado la manta a la
cabeza o se ha puesto el mundo por montera. Diriase que realmente
estd chalado y aun loco del todo..."”

“... Lope es, antes que nada, el fendémeno, el monstruo, el incon-
cebible, el Gnico, la tergiversacidén, por una vez, de las leyes natu-
rales...”

(Semblanza biograf. Lope. Ed. Aguilar, pags. 169, 178 y 271.)

No cabe argilir, doctos y profanos en patologia psiguica intuyen la
anormalidad genial de Lope de Vega y nosotros, siguiendo las clasicas
paradojas ciceronianas, vamos a iniciar el estudio psicopatolégico, afian-
zados en el conocimiento psicolégico de él y de su mecenas, el duque de
Sessa. Y asi:

“... yo te probaré con argumentos verdaderos y necesarios no
gue eres necio, como muchas veces, ni malo, como siempre, sino
loco e insensato...” (Cicerdn).

Las cartas, “pedazos de su alma’, muestran claramente alternativas
de exaltacién hipomaniaca con optimismo y sensualidad desbordantes o
acusadas depresiones y melancolia. No es necesario atribuirlo a una psi-
cosis maniaco depresiva, ¢! temperamento ciclico, ciclotimico, explica
desde las mas suaves ondulaciones del humor hasta las formas de la
afectividad anormal y patologica.

En Lope domina cbsesivamente lo erético, no puede decirse que sea
un “psicoépata sexual puro” (Krafft-Ebing), aunque la pornografia, ter-
cerias, inversién psiquica, ete. sean elocuentes, categdricas, en su epis-
tolario. Existe algo més complejo en su constitucién biopatoldgica y en
{odo momento —prescindiendo del delirio sexual— conserva integras la
orientacién, inteligencia, memoria y juicio.
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Es evidente asimismo que la depresién y la melancolia le hubieran
hundido de no aparecer esos arrebatos y excitaeién, ténicos del desfa-
llecimiento y aparte de la pasion de amar, que le trastorna, como el opio
0 la morfina. A nuestro entender, su temperamento fluctuante, las osci-

laciones de su caricter, sus vivencias emocionales, son esenciales para
comprender su obra ¥y su vida.

Lope no es solamente el Fénix inmortal, el “ejemplar sacerdote” y
el “ingenio preclaro”. Ademés de eso, que nadie discute —excepeién me-
rece la faceta de su vocacidén sacerdotal—, fue un enfermo, un hombre
lleno de torturas, desalientos, patéticas contricciones, afectividad dete-
riorada; todo ello permanece vivo en sus cartas.

Lope y su enigma explicanse en sus confidencias: ‘... yo naci en
dos extremos, que son amar y aborrecer...”, y no olvidemos que amor
y odio son formas de deseo, del apetito o lo concupiscible, El amor es
deseo de algo bueno en cuanto bueno “econcupiscible circa bonum™ ; el abo-
rrecer, un deseo negativo, una repulsién de lo malo en cuanto tal “con-
cupiscible cirea malum”. Lope es el hombre abandonado a sus impulsos

y esclavo de ellos; por eso la cordura, el sentido responsable, no apare-
cen cuande mas necesarios son.

Como genio y psicopata, le interesé el tema de la locura, la asistencia
al orate, los corrales de locos... ¥ en su obra demuestra conocimientos
de la psiquiatria préctica, distinguiendo la locura confirmada de los furo-
res transitorios: “Angel fingido”, “La reina Juana de Néapoles”, 'La
hermosa Alfreda’”, “Belardo el furicse”, ‘“Los melindres de Belisa”,
“Pastoral de Jacinto” y, sobre todo, “Los locos de Valencia" tratan la
locura de amor, la enajenacién mental, farsas magicas, estudios psico-
patoldgicos, sexualidades reprimidas e instituciones de asistencia psi-
quidtrica, gque confirman la inquiefud lopesca en este tema., Recordemos
su alusién y panerigico al frenocomio de esta capital levantina:

“... Tiene Valencia un hospital famoso,
adonde los frenéticos se curan
con gran limpieza ¥ celo cuidadoso...”

“... BEs aqueste hospital obra famosa

entre las mas que aqueste nombre tienen...”
y es curioso que la vida patolégica de Lope, sus tristezas y depresiones
coincidan eronoldgicamente con una de las obras precurscras de Higiene

mental, aparecida en la centuria del Xvii, la dnatomie de la melancolia,
que E. Burton publica el afio 1621
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En otro lugar® hemos recogido pacientemente y analizado la psico-
logia de Lope, sorprendiendo como lo més llamativo en él trastornos
de lo afectividad y perturbaciones de la vide instintiva y percepiiva.
Por eso, antes de estudiar la patologia psiquica ordenaremos y clasifi-
caremos asi los datos psicobiograficos més sobresalientes:

1. Afectividad.
Depresion, Monodeismo. Tristeza. Dislimias. Exaltacion. Eufo-
ria. Celos. Ira. Jaectancia. Inestahilidad afectiva,

I1. Percepciones.
Hipomnesias organicas. Sensibilidad aclstica.

I, Acciones.
Sexualidad. Instinto sexualizado. Erotizacion., Abulia. Servilis-
mo. Adulacién. Ausencia de sentimientos éticos. Antitesis.

En la vida de Lope exagérase anormalmente el desorden afectivo,
mediatizado por frecuentes estados depresivos y melancélicos. En otros
trabajos (“La depresién de Lope de Vega”, Medicina Asturiang, 1957)
hemos demostrado que las crisis aparecen casi siempre en forma de
sentimientos de culpabilidad, por eseripulos de la conciencia, en virtud
de una ‘‘conciencia de pobreza” o de deficiente salud, con fatigabilidad
e hiperestesia exageradas. Ante la depresién, en Lope, todo es gris, nada
le ilusiona, las ideas que le invaden (expiacidén, inferioridad) son dolo-
rosas y el pesimismo alcanza en momentos a la desesperacién (mono-
deismo).

En los periodos de tristeza, remordimiento, angustia y desesperacion,
matices del estado depresivo, Lope reflexiona, analiza sus yerros, sién-
tege culpable ¥y tan despreciable que es un convencido de que en todos
log lugares se murmura, critica y habla de sus flaguezas. A menudo
hemos sorprendido acentuacion dolorosa de los sucesos que vive (hipo-
condria) de significacion ante su distimia constitucional y con acentua-
ciones y agudizaciones expresivas.

Las fluctuaciones animicas explican asimismo su timidez y emba-
razo como secuela de la depresién y en parangdn con la jactancia arro-
gante —‘“‘raptos de legitimo orgullo”— que sorprenden en su obra los
lopistas y que es consecuencia inmediata a estados de exaltacidon maniaca.
Es innegable que Lope en situaciones de fracoso juzgase el centro del
interés compasivo o del atague despiadado de los criticos benévolos o
de los envidiosos malquistos.

1 LOPE DE VEGA: Flaguezas y dolencias (Ensayo biopaioldgico inédito),
caps, VII, VIIT y TX.
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¥l sindrome maniaco muéstranos a Lope con nimo alegre, expan-
8ivo, casi siempre inclinado a la jactancia, jugando -—fantistico—- a la
estimacion exagerada de si mismo e incubando ideas de grandeza. Es
un trabajador incansable, inaudito, con una exuberancia ideoldgica v
sentido metaférico tales que puede hablarse de “fuga de ideas”. No es
extrafio que por momenténeas inhibiciones puedsa, raras veces, alcanzar
esa prodigalidad y ligereza que le achacan algunos criticos.

En sus crisis maniacas aparecen frecuentemente matices de un estada
constitucional identificable a las distimias disféricas irritables (arreba-
tos, frenesi), la “ira furor brevis’ de Ioracio, exteriorizados en descar-
gas emocionales traducidas en “fugas”, viajes impensados, cdlera explo-
siva, etc, en las que después, a posteriori, Lope es consciente de la ausen-
cia de disciplina en sus actos y sufre bajo el poder de los impulsos que
le dominan.

En la locura maniaco-depresiva y en el grupo de las psicosis afec-
tivas (temperamento ciclotimico) es donde mejor se perciben estas dis-
timias alegres o depresivas.

El delirio celotipico, manifestacién obsesiva o idea paranoica en la
patologia psiquica, alecanza en el caso de Lope caracteres inusitados;
también es notable la incontinencia emocional, pues se domina mal, mucho
peor, que los normales, persistiendo y manteniéndose con duracién exce-
siva el estado emocional. La lucha intima, cuando se apasiona o enamora
de dofia Marta, es aleccionadora en el sentido de una ambivalencia emo-
tiva. Lope actia cdmo si poseyera dos almas, una teme al suceso, la
otra lo desea.

Instintivamente, en muchos episodios de su vida serd poco escrupu-
loso, mas aun, cinicamente inmoral. Es cierto gque a veces lldmale la
conciencia, medita y se arrepiente, pero todo es fugaz y surge la lucha
constante con el apetito desenfrenado, con la sociedad (poetas y enemi-
gos dispuestos a denunciar sus debilidades) y, en fin, contra todo lo que
se opone al instinto, y, asi, Lope camina por la vida, dando tumbos, entre
instantes de edificante y patético remordimiento y otros de vergonzosa
impudicia. Cada cual tiene su constitucién, su arquitectura psiquica y
Lope no serd excepcion a la humana condicién —aunque sea un genio,
o precisamente por serlo— y, como cualquier mortal, no resistird a las
exigencias del instinto.

Lope de Vega, segin el autodiagnodstico, es un “ser naturalmente
triste” y en su caracter ‘el amor y la ira son nuestras dos pasiones
principales”. Ahora bien, el amor , como estado afectivo recdndito, estd
mas préximo a la zona caliente de la pasidn que a la fria y especulativa
de la razén, Lope desea y ama anormal, ciegamente, y el enfermo de
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amor eg un enfermo mental que no ha llegado en el procesc de desorga-
nizacién de la esfera psiquica a la catastrofe, aunque el fisiologismo y
funcionalismo psiquicos se derrumben parcialmente en actitudes y pro-
cederes inequivocos (éticos, emocionales, ete.).

Por eso el vulgo sélo ve el enfermo mental en aquel ser que grita
o gesticula.enfurecido e incoherente, en el asocial, que es obligado calmar
con psicofdrmacos o con la anacrdnica “camisa de fuerza”, y quien no
posee formacién clinica ignora a muchos anormasales ¥ Lope, qué duda
cabe, lo fue odiando y amando. Aborrece al engafado marido de Ama-
rilis, satirizando su muerte; aborrece la infidelidad de Elena Osorio,
que le provoca accesos vesdnicos, reaeciones histéricas, profundos des-
mayos e intensa depresién, y en el desamor surgen celos, rabia, ven-
ganza, enfermiza emotividad, “pues muerc en fuego y me deshago en
llanto...”,

El instinto sexual es una accién impulsiva y Lope presenta un com-
portamiento sexual patolégico, tendencias anormales mantenidas por
estados de Animo sexualizados que Krafft-Ebing expresd con un con-
cepto muy claro: “hiperestesia psicosexual”; seglin el ilustre psiquiatra
y profundo conocedor del tema, caracterizado por una exagerada recep-
tividad que seflala la disposicidn morbosa para la actitud anormal, ya
que si la atencidén se fija mas tiempo o mas insistente y frecuentemente
de lo normal en un objeto o personas hablamos de mania y es innegable
gue Lope fue un maniatico sexual, ineapaz de reprimir el instinto, con
un elevado concepto de la honestidad (moral, monogamia, ete.). Asi se
Justifican sus conflictos, las catédstrofes morales, que aparecen violen-
tamente cuando rompe con las leyes divinas y humanas. Falta el freno
para los excesos de todo orden y si no encuentra podercsas razones
para no proceder de otra manera cae en el mas profundo desaliento,
ya que en la sexualidad existen componentes afectivos fuertemente posi-
tivos o negativos que condicionan la ética y el sentimiento del pudo..

Lope mantiene una libido exaltada, un erotismo desbordado que le
conduce a las acciones mAs desvergonzadas, pero, pecador o arrepentido,
es tinico, excepeional y tiene facultades y tiempo para ser prodigiosa-
mente fecundo e inconcehiblemente erotizade y en esto, como en muchas
cosag, apartandose de cAnones, es monstruo de naturaleza,

Dice el Evangelio budista que la lascivia crece a la sombra del ocio
v nuestro Fray Luis de Ledn “que el trabajo es la sal que preserva de
corrupcidn a nuestra vida y a nuestra alma’; pues bien, Lope, infati-
gable, jamas ocioso, peca y se recrea en el pecado.

Motivado por acciones impulsivas, aparece en sus cartas la muestra
irrefuiable de coprolalia (frases, giros, intencidén obscena y pornogra-

302



fica). Abulico v sensual, es ddcil instrumento para el mecenas, un psi-
copata degenerado, ¥ nacen, como obligada secuela a estas relaciones,
el servilismo, la adulacién y, lo que es més denigrante, las tercerias y
la erotografomania.

Responde Lope a esas descripciones de erotografémanos que escri-
ben parrafos obscenos e intercambian fantasias eréticas (Bloch). Las
cartas constituyen testimonio de un “exhibicionismo literario” y aunque
el trastorno morboso de la actividad psiquica no se refiera exclusiva-
mente al enfermo mental, en el sentido de la Patologia, sino a toda la
gama de perturbaciones de la capacidad del entendimiento y de la volun-
tad —afectividad e instinto gue imgiden sentimientos o representacio-
nes privativas del individuo mental normal y maduro para el ejercicio
de su albedrio—, la ausencia de reacciones volitivas por debilidad afec-
tiva, la incapacidad de decidir entre motivos e impulsos contrarios, la
flaqueza de animo y la sugestibilidad hacen de Lope un ser seducido ¢
incapaz, dominado por los caprichos de su sefior. Que el hombre es
tanto més sano cuanto mas fuerte es su voluntad!

Lg relacidn, la servidumbre al duque de Sessa fue funesta para Lope.
El tema es delicado, pero debe abordarse en un juicio elinico, ya que el
ensalzamiento apasionado y la idolatria fijados por €l erotismo pueden
desempefiar un importante papel para explicar una inversidn psicose-
zual,

No creemos ni pretendemos sugerir gque Lope fuera homosexual, pero -
si gue es el esclavo que vende su alma vy su honra al mejor postor, en
este caso un noble vicioso, degenerado, v de los datos conocidos podria-
mos encajarle en el grupo II de la escala de Kingey: hombre de reaccio-
nes psicosexuales anormales y conhtactos efectivos y reiterados hetero-
sexuales, aun cuando se perciba marcada reaccién al estimulo homo-
sexual. Sus cartas, las promesas de fidelidad, amor y devociodn, el con-
descender con los ecaprichos y aberraciones de Sessa alcanzan limites
inconcebibles ¥ discurren en un lodazal. Lope, deliberada o instintiva-
mente, se comporta a veces con estados de dAnimo homosexuales, con
inversién psicoldgica.

Ha llegado el momento de definirse aventurando una hipétesis sobre
el diagnéstico que merece su psicopatologia. A nuestro juicio, no fue un
enfermo maniaco-depresivo, tampoco un paranoico sexual; coincidiria-
mos con Vallejo Néjera en su intuitivo diagndstico de “psicdpata cicloide
hipertimico, eterno optimista’, si no existieran dos objeciones: el con-
cepto de “psicépata’” y el de “eterno optimista”.

Admitiendo la tesis de Kurt Schneider, “el psicdpata constituye la
sal de la tierra” y la anormalidad coineide con aquello que se sitha por
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eccima del término medioc. Lope, creador genial, fue psicdpata, pero pre-
ferimos, segin el concepto de Kretschmer, incluirlo entre los “tempera-
mentos cicloides”, diagnédstico que se ajusta més a su perfil psicolédgico
y caracteroldgico, pues era sociabile, afable, bondadoso, afectivo, alegre,
vehemente, humorista, a veces, y silencioso, misantropo, huidizo, pesi-
mista, muchas mas.

Mantener la personalidad ciclotimica, en la idea de Xraepelin y
Bumke, nos parece lo mas oportuno y correcto, pues en la afectividad
de Lope dominan las oscilaciones maniacas y depresivas y a esta condi-
cién de su naturaleza se agregan perturbaciones episddicas, distimias
pasajeras que exteriorizan fases que se aproximan inguietantes a la
locura maniaco-depresiva. No olvidemos que en muchas erisis lopescas
se encuentran ideas paranoicas y manifestaciones obsesivas, estados dis-
féricos acompaiiados de inguietud, inestabilidad, nostalgia, que provo-
can instintiva e irreflexivamente precipitados viajes, arrebatos, “los
incendios y vendavales” que intrigan a sus bidgrafos.

El sindrome parancico (Kraspelin) supone desarrollar insidiogamente
un sistema delirante inconmovible, originado por causas enddégenas y
manteniéndose integras la claridad y el orden en el pensar, en el que-
rer y al actuar. El delirio de celos y el delirio amoroso pueden ser genuina,
tipicamente paranoicos.

Sexualmente, Lope de Vega hubiera sido un hombre mujeriego y un
donjuan, como tantos que -—antafio y ogafio— andan por el escenario
de la vida ccupando cargos de responsabilidad, pero al surgir la nociva
influencia del duque de Sessa, psicépata e intersexual, éste se apodera
de la voluntad de Lope y al contacto reiterado, prolongado, con el “me-
cenas' exaltagse aln mas su erotizacidén, manifestandose en miltiples des-
viaciones y flaquezas.

Lope, temperamento cicloide, no llegd a ser un demente, pues si lo
admitimos habria que incluirlo entre los paranoicos geniales. Fue un
hombre genial, poseido de apetito sexual exaltado, sin olvidar dos face-
tas que, imbricindose, modelan su psiquismo, que es fildn inagotable de
estudio y lucubracién:

@) temperamento cicloide, con hiperestesia psicosexual o psicosis
afectiva con delirio sexual;

b) influencia afectiva con delirio sexual.
1. Relacién con Sessa que se mantiene mis de veinticinco afios.
2, Ambiente de la época. Contacto con corrales de comedias v

v comicag livianas que incitan a toda clase de desvarios y
aventura,.
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Lope fue un enfermo abilico y sensual, un “lunitico”, atrayente voca-
blo en desuso que puede aplicarse a todos aguellos que sufren en su
humeor ciclicas vscilaciones. Por eso existe en el “lunatice” una secreta
adoracién por la sombra, por la noche, a la que tanto amé Lope en su
misantropia, y grandes “luniticos’” han sido creadores de vida ¢ historia,
como 1o fue el poeta de Espaha.

Asi nos parece que fue el Fénix de los Ingenios v con estas atenuan-
tes debe ser juzgado, sin olvidar gue su genio y condicién natural han
hecho posible su obra y¥ el enigma de su vivir, colmado de “inverosimili-
tudes y majezas” (Sainz de Robles), de “irregularidad e inconstancia”
{Vossler) o de “contradieciones” (Amezia).

Liope fue un enfermo de amor.
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EL AMBIENTE UNIVERSITARIO ESPAROL
EN LOS PRIMEROS AROS DEL SIGLO ACTUAL

CARLOS RICO-AVELLO

La ensenunza de lo Medicine y €l ejercicio profesional. Las Facultades
de Medicina, los claustros y sus moles. Premios Nobel pare Espofic.
Depreciacion de lo profesién y del profesional; plétora médica y albo-
res de lo Medicina socializada.

La extensidn, cultura y firmeza de los conocimientos y formacién del
profesional médico estén en relacién directa con los medios gue posee
la Universidad para darle instruecidén tedrico-practica en sus aulas,
Siendo Romanones ministre de Instruecién Piblica, en 1902, encomendd
al doctor Bejarano una informaecidn sohre las ensefianzas en las Facul-
tades de Medicina espafiolas: la coneclusién fue categérica: “... dejan
mucho que desear”.

La carrera de Medicina tenia una duracién de ocho afios a partir de
la obtencién del titulo de bachiller en Artes, correspondiente al bachi-
llerato en ciencias filoséficas, dividiéndose en tres periodos: preparatorio,
licenciatura y doctorado.

El primero dura un afio y comprende las asignaturas de Ampliacion
a la Fisica, Quimica general, Mineralogia, Botanica y Zoologia.

Para comenzar la liceneciatura es condicién aprobar el preparatorio
y cursar un afio de lengua francesa y otro de inglés o aleman. Se divide
la licenciatura en seis grupos o cursos:

I grupo: Anatomia descriptiva 1.°, Histologia e Histogquimica y Téc-
nica anatémica.

Il grupo: Anatomia descriptiva 2.%, Técnica anatémica 2., Fisiologia
humana tedrica y experimental, Higiene privada.

III grupo: Patologia general y preliminares eclinicos, Terapéutica,
materia médica y arte de recetar, Anatomia patolégica.

IV grupo: Patologia quirirgica, Patologia médica, Obstetricia y Gine-
cologia, Anatomia topografica y Medicina operatoria.

V grupo: Clinieca quiriirgiea 1.%, Clinica médica 1.%, Clinica de Obste-
tricia y Ginecologia, Enfermedades de la infancia.
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VI grupo: Clinica quirGrgica 2.2, Clinica médica 2., Higiene piblica,
Nociones de estadistica y legislacién sanitaria, Medicina legal y Toxi-
cologia.

El doctorado, con un afio més de ensefianzas, comprendia las siguien-
tes materias: Historia critica de la Medicina, Ampliacidén de la Higiene
publica. y Epidemiologia, AnAlisis quimico, Quimica bioldgica y Antro-
pologia.

En el afio 1902 un Real Decreto ordena el curso obligatorio de algu-
nas especialidades (Oftalmologia, Otorrinolaringologia y Dermatologia y
Sifiliografia) y las asignaturas de Higiene privada y plblica se refun-
den con la ampliacidn en una disciplina Gnica- Higiene.

Lo gue es evidente es que aunque el espiritu universitario arraigue
en la intelectualidad media del pals y nuestros Estudios (Palencia, Lé-.
rida, Valladolid, Salamanca, Huesca, Valencia, Barcelona, Zaragoza,
Avila, Mallorea) sean anferiores a la centuria del xv1, los medios y el
ambiente creaban dificultades dificilmente superables para aleanzar un
grado de perfeccidn.

El hombre cuando vive sujeto a los avatares de guerrag y motines
o desalentado por nocivas propagandas reflexiona —ain mas— en el
biblico precepto del trabajo como obligacidén y la méxima aspiracién
consiste en alcanzar cuanto antes el empleo estable que le permita rela-
tiva holganza para el resto de la vida, con un ansia de beneficios y dere-
chos en detrimento de las obligaciones y deberes.

Esta aspiracién, generalizada antafio, subsistente ogafio, induce a
esas engefianzas y métodos pedagogicos, criticables por su extensién, am-
plitud y anacronismo, razones para que se degarrollen superficialmente
y lleven a la meta de un titulo que autoriza a su poseedor para la mono-
tonia y la rutina en un guehacer con menguadas ilusiones y ohjetivos.
Esto, que iiene analogias con ciertas inguietudes universitarias actua-
les, es lo que mas o0 menos afirmaba Fernandez Caro anfe la Real Acade-
mia de Medicina, el afio 1901, como expresion genuina de intima preocu-
pacidn por la ensefianza y de deseo de una mayor influencia y desenvol-
vimiento por parte de la tradicional Institucién cultural estatal.

La caracteristica fundamental del médico graduado antes de la Revo-
lucién de septiembre de 1868 era su disciplina y compafierismo, ¢l res-
peto al maestro ¥ sobre todo el concepto moral y deontolégico de la pro-
fesion elegida, la seriedad en cualguier acio profesional, cualidades
adguiridas insensiblemente gracias al estrecho contacto con aquellos
claustrales: Asuero, Santero, Fourquet, Argumosa, Mata, Toca, ete. Pero
la Universidad v el estudio de la Medicina no gozan de impunidad ante
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el caos y la revuelta, aunque tradicionalmente la Universidad tenga sus
fueros y la secular inmunidad, bien aprovechada por los intrigantes para
manejar a los estudiantes como unos peleles, provocando 2 menudo la
caida de regimenes politicos.

La revolucion hace su aparicidn v con ella la sociedad sufre una
transformacion notable; se clausuran seminarios y conventos y muchas
vocationes teologales y aclesidsticas invadirin las sulas universitarias.
Las estadisticas confirman que méas de veinte mil estudiantes en los
seminarios cuelgan sus hébitos, provocando el desequilibrio profesional
en el pals, que desde esie momento tendri un exceso de abogados, mé-
dicos, farmacéuticos, ete., sin olvidar que el *aluvién” perturba el nor-
mal desenvolvimiento de las ensefianzas tedrico-practicas, previsto para
unas promociones mucho mas reducidas.

Un Real Decreto de 3 de agosto de 1800 pretende aprovechar, con
fines de ensefianza practica, los hospitales v otras instituciones henéficas
asistenciales como instrumentos complementarios a las clinicas univer-
sitarias.

La amplia irrupeién en el ambiente universitario sdlo se equilibra
con los afios ¥ es necesaric que transcurran algunos lustros para gque
decrezca el nliimero de médicos en relacidén a la poblacién, que es méis
alto gue en el resto de Buropa (véase cuadro), y asimismo para sosegar
los dnimos, olvidando odios y rencores, consecuencia de anteriores des-

avenencias e incompatible, por apasionado y sectario, para el trabajo ¥
la ecuanimidad.

HESTADISTICAS DE MEDICOS EN ALGUNAS CAPITALES

Poblacién Habitantes Médicos
Berlin v 1.678.000 2.229
Lonadres .o.ooivvieiiin e 4.550.000 5.837
VICTIA oot e 1.674.000 2.248
Bruselas .....covireiiiiiiriiriieenes 505.000 496
SO e 68.000 Ry
Copenhagle ............oevviiiinnn, 380.000 344
Meadrid ..........cooviiii 512.000 1.073
Paris ..oooviiiiiii e 2.714.000 3.027
ATBIAS o oo e 120.000 148
Amsterdam ... 446.099 317
Budapest ... 506.384 1.070
ROMa vove 462.783 985
LASDOR o vt i 148.315 269
San Petersburgo ..................... 1.438.000 1.824
Estocolmo ..o e 306.000 325

(Datos del afio 1907.)
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Enorgullece que a partir del afio 1902 algunos espailoles de sxcep-
cioén, por su calidad humansa y la de sus trabajos e investigaciones, con-
sigan laureles en esos lugares donde son fan reacios a concedernos beli-
gerancia: Ramén y Cajal recibe el Helmholtz el afio 1902, Echegaray el
Nobel de Literatura (1904) y Cajal ——otra vez— comparte con Golgi el
de Medicina de 19086.

Estos honores, confirmacién internacional al saber y al trabajo, ten-
dran repercusiones en el pais ¥ més aln en la Universidad y en el des-
arrollo de algunas instituciones sanitarias y actividades preventivas, que
obedecen, mas gue a su necesidad, a la oportunidad de la persona pro-
videncial llamada a impulsarlas y darles vida. Cajal imprime actividad
2 la renovacion del Instituto Nacional de Higiene “Alfonso XIII”, pero
lo que no puede omitirse, ya que lo afirma Ganivet en su Idéarium, es
que el espafiol tiene mucho mas desarrolladas sus facultades imaginati-
~vas que las reflexivas, mas las sintéticas que las analiticas, y con este
espiritu la semilla, el germen vivificador de Cajal y Echegaray cae en
surco de terreno agostado, necesitado de cuidado, de abono, gue es
—hablando en metafora— sindnimo de renovacidn y estimule, de algo
que jamés se dard a otro Nobel en potencia: don Jaime Ferran.

Es imposible ensefiar, tampoco investigar, cuando no se gana para
asegurar las necesidades elementales y por eso la dedicacidn exclusiva
a un cometido docente o investigador en Espafia constituia inconseciencia
o guizd un elegante modo de morirse de hambre, al ignal que agquellos
orgullosos, petulantes hidalgos, glosados en nuestra rica picaresca de
la centuria del xvi. El Estado no retribuye taleg actividades y el sueldo
de un catedratico puede caleularse en 16.000 reales, es decir, unas 4.000
pesetas, aunque los derechos de examen le garantizasen un poco maés.

QuizA por estas circunstanciag el afio 1800 contamos con més de
75 profesores numerarios que no han dado prueba de suficiencia ni
siguiera para desempehar cometido auxiliar. La calidad y el prestigio
de la docencia exigen reconocimiento, estimulos y remuneracién.

En la Direccién del Instituto de Investigaciones Bioldgicas percibe
Cajal 6.000 pesetas anuales y aunque Silvela propuso, avergonzado, la
elevacion a 10.000 pesetas, los ministros de Haclenda e Instruccidn
Publica pondrén el veto; aun asi Cajal fue ayudado y bastante recom-
pensado si valoramos las agravantes que concurren en la época y los
presupuestos sanitarios. En ocasién propicia consigue para sus servi-
cios créditos por 80.000 pesetas y, por fin, la elevacidén decorosa a 10.000
pesetas de sus haberes.

Deploro y lamento profundamente, como espafiol y universitario, que
no se siguiera analoga politica de ayuda y comprensién con otro sabio
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bidlogo espafiol, acreedor, como Cajal, al reconocimiento piiblico —nacio-
nal e internacional--, pero Ferran vive en precario, cesante, olvidado,
safindamente combatido, sin ayudas materiales ni morales.

Durante el curso 1606-1907 se expiden en las Facultades espafiolas
cinco titulos de Clenciag Quimicas, 727 de Derecho, 685 de Medicina,
245 de Farmacia, 15 de Filosofia y Letras, 11 en ramas histéricas, ocho
en Exactas, tres en Fisicas y tres en Naturales, empleidndose en la ense-
flanza 3.308.809 pesctas.

L.as Facultades de Medicina, con tan escasos medios e incentivos,
formaban promociones; algunas, las de 1905 y 1807, han pasado a la
posteridad con evocadoras denominaciones: “la gloriosa”, “la triunfa-
dora”, y en ellas aparecen nombres muy conocidos que fueron o siguen
siendo mucho en la Medicina patria.

Bl viejo Casgén de la calle de Atocha (Real Colegic de San Carlos)
tenia en los comienzos de la actual centuria su figura popular en la
persona del decano, don Julidn Calleja, maestro de Anatomia y de mu-
chas ctras artes y habilidades, como las de hacer y deshacer catedré-
ticos en ciernes e influir en la “farsa de las oposiciones”, al igual que
otros mantienen analoga prerrogative ogaio.

Por San Carios aparecian también los médicos politicos: el doctor
Amalio Gimeno, polifacético en el desempefio de citedras y ministerios
en la Administracién Pablica, y el doctor San Martin, que, con Jiménez
v Ribera, explicaban al alumnado el arte quirirgico. Don Alejandro San
Martin, con su constitucién psicosomatica de afioso hidalgo, hibrido entre
el caballero andante cervantino y las figuras espiritualizadas que inmor-
talizé el Greco, siempre pulero, cuidadosamente vestido de “frac” en sus
primeros contactos con los estudianies, que, embobados, presagiaban que
hartos y fundados motivos tenian para elegir por profesion aguella que
conferia arte suasorio, elegancia, magisterio e influencia politica a sus
elegidos.

San Martin fue ministro de Instruecién Piblica en un efimero gabi-
nete presidido por Moret, al parecer, por declinar Cajal el honor. En la
hora de su muerte dari un legendario y emotivo ejemplo a maestros,
compaieros y alumnos con una decision plena de edificante humildad.

En el momento solemne y dramdtico de la autopsia del cadéver, en
el Anfiteatro grande, Castro, Maestre, Calleja, Simonena y Alonso Sa-
fiudo, abatidos y nerviosos, eumplen la Gltima voluntad del finado y los
restos del profesor universitario contribuyen a fomentar la ensefianza
anatomopatolégica y l1as autopsias en las salas de diseccidn de San Carlos.

El cadaver de San Martin se trasladdé a una sala de diseccidn; més
tarde, en sesidén solernne, el profesor Calleja disertd sobre la autopsia
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como comprobacién ineludible para confirmar la historia clinica y segui-
damente el doctor Castro enfregd el bisturi a Maestre, que hizo los cor-
tes clasicos. El cerebro del maestro dio un peso algo mayor que el habi-
tual (1.387 gramos) y, abiertas las cavidades toricica y abdominal, se
comprobé gue el pulmon izquierdo, de mayor tamafio que lo normal y
aun que el derecho, presentaba signos de esclerosis y retraccién; am-
bos pulmones presentaban tipicas lesiones bronconeumonicas y tubércu-
los y al llegar aqui el profesor Alonso Safiudo relaciond la necropsia con
los sintomas que en vida aguejé San Martin (fatiga, disnea, tos, hemop-
tisis), que hacian emitir un diagnéstico: tuberculosis pulmonar.

Con escasas variaciones, las disciplinas y maestros de la Facultad
madrilefia en esos afios eran: Calleja (Anatomia 1.%), Ramén y Cajal
(Histologia e Histoquimica), Castro (Técnica anatémica), Oloriz {Ana-
tomia 2.2), Gémez Qecafia (Figiologia tedrica y experimental), Guzman
(Higiene privada y piblica), Gimeno (Patologia general), Hernando (B.)
(Terapéutica), Ramon y Cajal (Anatofnia patolégica), Alonso Safiudo
(Patologia médica), San Martin (Patologia quirfirgica), Leoza y Collado
v Fernandez Chacén (Obstetricia v Ginecologia), Jiménez (Anatomia
topografica), Ribera y Guedea (Clinicas quirargicas), Sanchez Herrero
y Redondo Carranceja (Clinicas médicas), Yaflez y Maestre (Medicina
legal) y los profesores del Doctorado y Especialidades Pérez Zufiga,
Carracido, Antén, Vera, Azfla, G. Mansilla, Cisneros y Marquez,

Respecto al ejercicio profesional, merece la penz examinarlo breve-
mente, refiriéndolo a tres aspectos fundamentales que influyen notable-
mente en el mismo: cientificos, sociales y profesionales.

El balance de los progresos sanitarios alcanzados en la ultima década
del siglo x1x fue extraordinariamente favorable, pero entre nosotros apré-
ciase atraso en relacidén a algunos paises anglosajones.

De esos profesores y claustrales pocos son los que se ocupan de la
Higiene y Salud piblica y este desinterés hécese patente, ‘

Por otra parte, y aunque parezea exagerado, no se oculia a los cli-
nicos de la época la evolucidn en habitos y costumbres y Bejarano San-
chez, en un discurso en 1a Real Academia de Medicina (1906), se asom-
bra de la vertiginosa evoluciéon industrial, de los inquietantes problemas
de la lucha de clases con otros, mas graves, de redencién del proleta-
riado, de los egoismos entre los empresariog y dirigentes, de pasiones
por doquier y de un ciumulo de factores progresistas que influyen sobre
la salud ptiblica, como el ferrocarril, 1a luz eléctrica, el vapor, los moto-
res de explosién, los ascensores, efc.

Se vive intensa e impacientemente —al menos créenlo asi nuestros
abuelos —y esté “ritmo bioldgico”, como cortejo obligado, aporta muchas
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causas etiologicas inéditas y ocasiones de falta de salud y desgaste,
esos que Bejarano llama. “despilfarros patolégicos del sistema nervioso”.

La jornada de trabajo del profesor Amalio Gimeno, en un dia corrien-
te, se desenvuelve en esos afios asi: a las nueve de la mafana, su clase
en la Facultad, seguidamente un tribunal de oposiciones, todavia en la
jornada matinal algin conselo o comisién, almuerzo con su jefe politico
—Canalejas— y, en plena digestidn —a las tres de la tarde—, reunién
de la mesa del Senado, para tomar contacto otra vez con la Medicina
en su consultorio y actividades académicas y corporativas y acabar la
jornada con alguna comisién sanitaria: jun dia aprovechado! La acti-
vidad del doctor Gimeno no tiene nada que envidiar a la de cualquier
mortal —médico o sanitario— que actualmente se considere regular-
mente introducido en las esferas médico-sociales. Empezaba a vivirse
“eantra el reloj”.

El ejercicio libre de la profesién en el medic familiar era de la com-
petencia y responsabilidad de un solo facultativo, “‘el médico de familia”,
que lo mismo era comadrdén que geriatra o puericultor. Esta “institu-
cioén”, dolorosamente, ha desaparecido hace veinticinco afios aproxima-
damente y con ella falta el amigo, el confidente, el médico psicosomaitice
experimentado, capaz de visitar una familia ¥ conocer a dos o tres gene-
raciones; fue, en fin, el "medicus familiaris”, admirablemente retratado
en la obra literaria, a menudo criticado, ironizando de su atuendo y
recursos.

Pero los avances en el diagndstico, tratamiento, conocimiento y sis-
tematizacién de dolencias y achagues arrinconan, relegan al médico gene-
ral, apareciendo, en forma alarmante, los especialistas, que cultivan una
rama miniiscula de la Patologia, No es rmomento de hacer critica de
esta situacidn, aunque no resistimos la idea de trasladar estas defini-
ciones sarcasticas: “un especialista es ¢l hombre que sabe mucho sobre
muy poco y que cada vez sabe mis sobre menocs, hasta que, finalmente,
lo sabe practicamente todo sobre nada; un enciclopedista sabe muy poco
sobre mucho y eada vez sabe menos sobre més, hasta que llega un mo-
mento en que no sabe nada sobre todo”.

No es extrafio que los médicos pensaran, alarmados, gue de conti-
nuar por el derrotero de las especialidades se incurriria pronto en lamen-
table charlatanismo, en inmoderado afdn “teatral” v sensacionalista, en
manifiesto deseo de llamar la atencién, jque suele ser més peligroso y
nocivo el germen de 1a vanidad que los vibriones del edlera morbo asié-
tico! Insensiblemente se producen incompatibilidades, recelos —antes
excepcionales— y el dicho de Letamendi hizose realidad: “La mejor rela-
cién entre médicos es quererse como si no fueran colegas.”
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Entre los médicos que ejercen en villas, pueblos y ciudadey existe
indefinible malestar, algo patolégico, y las razones, su etiologia, hay
gue asociarla a una compleja situacién econdmica y social, que tiene
icomo no! gran analogia con el presente. Surgian desavenencias, cama-
rillas, dicotomia y “miopia de clase” —falta de unidad y auntoridad en
las aspiraciones y objetivos profesionales— y las corporaciones que en
un ayer creara Cortezo, con obligada colegiacion, viven en “nirvana”,
inoperantes e inactivas, desprestigiadas y criticadas.

Estos males abundan en incurrir, con demasiada reiteracién, en el
pernicioso adagio del padre de la Medicina: “Invidia hominis malo, invi-
dia medicorum profesional pesima”, ¥, Io que es aun més grave, alcan-
zan a una desorganizacién profesional suicida, en donde el médico, por
sistema, opbnese resuelta o veladamente a todo aunque los dirigentes
muestren excelentes intenciones.

La dispersion de esfuerzos e incompatibilidades individuales y colec-
tivas pueden justificar que el afio 1905 una nacién de 17 millones de
habitantes, con 1.073 médicos, asolada por guerras civiles, minada por
el “‘cancer social” y la “plaga sindicalista”, nos muestre un centenar de
periddicos y revisias médicas editadas en Madrid y provincias. La esta-
distica del doctor Larra y Cerezo confirma, sin duda, inquietud, vitalidad
en la sufrida y preocupada clase médica, pero, a qué negarlo, exterioriza
el individualismo y notoric afén de medrar.

Ademais el “pueblo soberano”, deficientemente ilustrado civica y sani-
tariamente, desconoce con frecuencia los avances y beneficios de la Medi-
cina y, de conformidad con lo expuesto, en el medio rural y urhano flore-
cen “apostoles”, pitonisas, abortadores, vendajistas, saludadores, ensal-
maderas, curanderos y otras variedades de la picaresca ¢ intrusismo. EI'
mal perdura, atenuado notablemente ogaflo, pero se acusa mucho en esta
época, cuando el vulgo, aungque posea ciertos conocimientos, suele ineli-
narse resueltamente por lo cabalistico, misterioso, incilerto y anticien-
tifico; de agui dudas, errores, escepticismo entre los propios médicos y
de ellos surgiran polémicas gue contribuyen a desorientar. Qir a Cortezo
—etiologia microbiana— o a Cortejarena —epidemiologia de la fiebre
tifoidea— ante la Real Academia de Medicina es desalentador.

Por eso recogemos este parrafo de un discurso del doctor Cortezo
(1891), revelador de escepticismo, mas grave ante su figura influyente,
privilegiada, un médico con gran influencia en logs medios cientificos inter-
nacionales. Afirmé Cortezo: V... declarcos gque tengo la firme conviccion
de que yo, que no creo en lo exactitud de los estudios hechos scbre el
germen de la rabia y dudo del “virgula colerigeno”, vo, que sélo concedo
grado de probabilidad al bacilo tuberculoso y al diploceco neumodnico y
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creo que, aparte de los estudios hechos sobre el bacilo antracico y sobre
log organismos sépticos no existe nada correcto, demostrativo Yy exacto
de lo que hasta el din se ha hecho en Bacteriologin...” Con estas reser:
vas y prejuicios habla gquien pocos afios mas tarde rescata para la Admi-
nistracién del pais la extinguida Direccién General de Sanidad. Pero
hay més ejemplos, todos atribuibles a figuras prestigiosas de la Medi-
cina.

Cuando se discute en la Real Academia de Medicina el tema de la
fiebre tifoides (1897) con ocasién de una comunicacién del doctor Mariani,
los doctores Calvo, Hergueta y Martinez Pacheco recuerdan, en evidente
confusionismo, las opiniones y descripeciones de los médicos espafioles
dque se gcuparon del “tabardille” o “fiebre punticular” en las centurias
del xv, XV1I y XVII y aconsejan, a titulo profilactico, el aire puro, reinei-
diendo en estos juicios el afio 1901 identificando “tifoidea” y “tifus exan-
tematico”.

Bien es verdad, y sirva de atenuante, que esta identidad se acepté
y mantuvo mucho tiempo en Alemania y que la Academia de Medicina
de Parisz (1837) divide un premio entre aquellas memorias o trabajos
gque defiendan tesis opuestas; ahora hien, de 1837 a 1897 median exacta-
mente sesenta afios, esos que, al parecer, llevibamos de atraso.

Si estas dudas se plantean entre aquellos que rigen la Sanidad, ¢ qué
no ocurriria entre el vulgo inculto, que agredia al médico con motivo de
calamidades, y, fanitico, glorifica a charlatanes y alaba a los méas igno-
rantes, osados y atrevidos? Sirva de ejemplo uno de los casos més curio-
508, denunciado el afo 1901,

El P. Faustino Miguez, un calasancio que reside en Getafe, se dedica
al ejercicio ilegal de la Medicina y la prensa profesional, comentando el
hecho y advirtiendo a la organizacidén colegial decia asi:

“... 8l el P. Miguez perteneciese a una comunidad que no fuese
la de las Escuelas Pias acaso pareciese algo censurable su con-
ducta, pero siendo escolapio 1a cosa parece natural; &l se ha dicho:
;no fue BEsculapio el dios de la Medicina?, pues nadie con mayor
razén para ejercerla que uno de nosotros, yo que de Esculapio o
EscolaPio sélo va una letra.”

Como siempre ocurre, el médico tiene amplias ocasiones de ser '‘em-
picotado”, de vivir en el deserédito; no es ninguna novedad y sobre el
tema podria lucubrarse revisando epigramas y escritos de Marcial, Plinio,
Esopo, Heraclito, Petrarca, Moliere, Quevedo, Méndez Nieto, Cervantes,
Torres Villarroel, Rousseau, Montaigne, Rabelais, P. Feijoo, Martin
Martinez, Alcdzar, Villalobos, Mateo Aleman, Rojas, Géngora, Tirso de
Molina, Moreto, etc.
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La duda, el escepticismo en cualquier orden de ideas, sean politicas,
religlosas o médicas, entraiia siempre un profundo e inguietante pro-
blema de decadencia individual y colectivo, pero también es innegable
que, aungue quepa dudar del hombre, del médico no es licito hacerlo
de los avances cientificamente experimentados.

En el primer lustro de esta centuria, como consecuencia de afios
afras, el niimero de médicos aumenta en el pais. Un censo (1901) refleja
20.000 médicos, 10.000 farmacéuticos y otros tantos veterinarios y como
¢l nlmero de clientes pudientes, segun la opinidn autorizada de Beja-
rano Sanchez, disminuye sensiblemente, el exceso de profesionales, eso
que ahora conocemos como “plétora”, lleva a la depreciacién profesional
vy engendra muchos trastornos y secuelas en la vida econdmica y social
del galeno.

Seglin Bejarano, Espafia es uno de los paises europeos con mayor
“numero de médicos referido a la poblacidn y por eso se lamenta ... que
hay muchog que no tienen cliente ni pobre ni rico a quien cuidar ..."”.

Estos médicos espafioles carecen de espiritu previsor y, de existir
algunos esbozos, son rudimentarias asociaciones de socorro mutuo, pero
a pesar de cuanto exponemos la clase media, laboriosa y avisada, pro-
cura gue alguno de sus descendientes se haga con el titulo facultativo,
abandonando la firmeza v seguridad de un negocio préspero por la incog-
nita y el sacrificio de una profesion seudoliberal.

Empiezan a vislumbrarse las influencias de la Seguridad Social en la
disminucidn de pacienies para el ejercicio libre. La Ley sobre respon-
sabilidad en casos de accidentes de trabajo (30-I-19800) lleva al desarrollo
y auge la iniciativa aseguradora privada de estos riesgos laborales y el
médico adscrito a esta funcidn es pagado con cicateria. Otro tanto ocurre
con la Ley de Proteceidn a la Infancia (12-VIII-1904), que apoya y pro-
pugha los reconocimientos médicos de parvulos y nodrizas, asi como
las inspecciones sanitarias de asilos e inclusas, reportando escasisimos
beneficios a la clase médica.

Con tan pésimos avgurios empieza en la centuria actual a perfilarse
una politica sanitaria y social en materia de Seguros Sociales que tanto
influird y se digscutird ante una Medicina francamente anodina, rutinaria
y socializada.



EVOLUCION HISTORICA DE LA INFORMACION
CIENTIFICA EN MICROBIOLOGIA Y PROBLEMAS
ACTUALES QUE PLANTEA

V. SANCHIS-BAYARRI VAILLANT

Esta comunicacién tiene por objeto llamar la atencién sobre el pro-
blema gue constituye actualmente el enorme erecimiento de publicacio-
nes clentificas,

En la antigua Grecia la transmisién del eonocimiento era sobre todo
verbal.

El descubrimiento de la imprenta por Gutenberg, en 1455, fue deci-
sivo pera la diseminacién del conocimiento, pues por primers vez se con-
seguian copias multiples de los manuscritos.

Durante los sigles XvI y XVII ge empieza a desarrollar la ohservacién
directa de ia naturaleza. Franeis Bacon escribe: “Nuestra mente no esté
hecha para imaginar o suponer, sino para descubrir lo gue la naturaleza
realiza”, y afiade “Leer, pero no para contradecir y refutar, gino para
sopesar y considerar,”

Descartes recomends la duda metddica de todas lag cosas, Pronto
los estudiosos se dieron cuenta gue la biisqueda de verdad no era una
simple palabra superficial, sino mas bien una experiencia real de la vida.

Como resultado, se afirmé en la observacidn y se empezé a experi-
mentar ampliamente; tal actitud estimuld el desarrollo de la ciencia ¥y
esto llevd inmediatamente al problema de intercambiar el conocimiento
cientifico.

Al comienzo del siglo XviI las comunicaciones cientificas eran prin-
cipalmente a fravés de libros. Még tarde se establecid la férmula, un
experimento igual a una publicacién. Esta férmula significaba que los
libros eran inadecuados como método corriente de publicacién, pues repre-
sentaba el que un autor tuviera gue esperar hasta acumular muchos
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resultados antes de que tuviera material para esgeribir un libro. En el
siglo XvII la correspondencia privada entre sabios era otro método de
adquirir nuevos conocimientos; asi, nos han llegado cartas de Huygens,
Leeuwenhoeck, Malpigio, Newton, ete. Fl 8 de agosto de 1664 el minis-
tro Colbert aconsejé a Luis XTIV de Francia que permitiera la publica-
cion de “Le Journal des savants” en Fontainebleau, cuyo propdsitc era:
1) catalogar y proporcionar informacién de los libros que se publicaban
en Furopa; 2.*) hacer necrologia de sabios famosos y resumir sus tra-
bajos; 3.?) lo més interesante, publicar experimentos de fisica, quimica
v anatomia que sirvieran para expresar los fendémenos naturales, des-
cribir nuevos inventos y maquinas.

Con el tiempo se concluyé que una revista cientifica debe excluir
materiales legales y teolégicos e incluir especialmente los experimentos
cientificos. Otra revista cientifica importante fue la publicada en Ale-
mania, en 1682, llamada “Acta eruditorum”, gque se publicaba en latin,
donde aparecieron los trabajos de Leeuwerhoeck.

Al finalizar el siglo xvO existian més de 30 revistas cientificas.

La primera revista dedicada experimentalmente a la Microbiologia
aparecié en 1887 y fue los “Annales de 'Institut Pasteur” y por las mis-
mag fechas se publicé “Zentralblatt fiir Bakteriologie und Parasiten-
kunde”,

Hace tan sélo cincuenta afios 1a Microbiologia era estudiada por cien-
tificos de grandes institutos de unos pocos paises. Sus trabajos eran
publicados en un limitado nimero de revistas francesas, inglesas y ale-
manas.

Unos pocos servicios de documentacién bibliografica cubrian facil-
mente todos los trabajos publicados y proporcionaban excelentes resi-
menes de eada uno de ellos en las tres lenguas antes indicadas.

Estos resimenes eran, en general, leidos con interés y atencién por
todog los microbidlogos, que de este modo tenian, en general, una visidn
sintética de los progresos en su campo de investigaecion.

En 1930, s6lo hace treinta ¥y nueve afios, se celebrd el primer Congreso
Internacional de Microbiologia, gue tuvo lugar en Paris.

Hoy en dia resulta dificil imaginar que casi todos los participantes
del Congresc conocian a los otros, bien personalmente, bien por sus
trabajos o por haber intercambiado correspondencia.

Después de la segunda guerra mundial surgié una nueva generaciéa
de microbidlogos en gran nimero de laboratorios y se establecieron orga-
nizaciones de investigacion,

Lia armonia que reinaba antes en informacién y econocimientos fue
sustituida por un marcado desequilibrio.
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El inglés se convirtié en la primera lengua internactonal de infor-
macién cientifica. Aparecieron los “Biological Abstracts” y la “Excepta
Médica”, que zfiadieron considerables referencias a las que ya propor-
cionaban el “Bulletin” del Instituto Pasteur y el “Zentrablatt’.

Para tener una idea del crecimiento de publicaciones diremos que
et 1950 “Biological Abstracts” pasaba de unas 30.000 referencias anual-
mente a 90.000 en 1961, lo gue representa un crecimiento exponencial,
es decir, en unos diez afios se triplicaron las publicaciones.

Gottschulk ¥ Desmands refieren que hoy en dia existen 35.300 revis-
tas cientificas. Estas publicaciones se refieren: 48 por 100 a Tecnologia,
18 por 100 a Agricultura, 18 por 100 a Medicina y 18 por 100 a Ciencias
Naturales y Fisicas,

Espafia publica mas de 300 revistas; Fstados Unidos, 6.200; Inglate-
rra, 2.200; Francia, 2.800; Rusia, 2.200; Japdn, 2.800; Alemania, 3.050;
12.300 de estas revistas se publican en lengua inglesa.

El ntimero de trabajos cientificos publicados annalmente, segiin Por-
ter, es de 750.000 (85 trabajos por hora). El mismo autor calcula gue
existen en el mundo tres millones de cientificos (de ellos, un millén en
los Estados Unidos). ; Qué pueden hacer los cientificos y los biblioteca-
rios ante esta avalancha de publicaciones cientificas?

Se calcula, y nosotros personalmente lo hemos comprobado, que es
posible leer, entendiendo lo que se lee, a una velocidad de 200 a 300 pala-
bras por minuto; la lectera a esta velocidad no permite llegar a leer
todo lo que seria necesario; por lo tanto, se¢ estd intentando mecanizar
la informacion cientifica mediante la construccién de ingenios gque cla.
sifiquen, archiven y traduzcan las publicaciones cientificas.

Sin embargo, estas maquinas de traducir y acumular fechas no pue-
den tener imaginacidén, curiosidad, originalidad, iniciativa o escepticis-
mo, que son las caracteristicas de un buen ecientifico: estas maquinas
carecen, ademas, de capacidad para interpretar log nuevos hechos cien-
tificog, lo cual esti reservado para la mente humana.

Existen ya dos aparatos, el Memex, de Vanevar Busli, y el Elicadus,
de Homer W, Smith, gue son capaces de proporcionar wmiles de micro-
films de un asunto determinado pocos segundos después de apretar un
botodn.

Para facilitar el trabajo de estas mAguinas, que pueden ser Mtiles en
varios aspectos, es necesario que el lenguaje cientifico sea comprensi-
ble para personas de diferentes disciplinas. Es esencial que la claridad
v la concision presidan la descripeién de los fendmenos hiolégicos.

Un cientifico francés ha comparado el aumento de las publicaciones
cientificas con el aumento del parque movil de las grandes ciudades, que
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puede legar a ser tan grande que paralice la circulacién o, por lo menos,
la lentifigue considerablemente.

Hoy en dia se estima que el 50 por 100 del tiempo de los cientificos
se emplea en leer lo que otros han hecho, pero existe el riesgo de caer
en una erudieidn de acumulacion de conocimientos que esterilice, por
falta de tiempo, los nuevos resultados de experimentos originales.
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ZUR UNTERSCHEIDUNG DES “PHYSICUS”
VOM "MEDICUS” BEI PETRUS HISPANUS

HEINRICH SCHIPPERGES

Der Arzt ist im Laufe seiner abendlindischen Geschichte mit wech-
gelndem Schwergewicht unter dem Titel “Medicus” oder “Physicus” vor-
gestellt worden wie auch seine Weissenschaft oder Kunst als “physica”
oder “medicina”’. Erst seit der Mitte des 12, Jahrhunderts und offensicht-
liche im Zusammmenhang mit der Rezeption der “collectio naturalium”
desg arabisierten Aristoteles begginnt der Begriff “Physicus” sich auch
in der Heilkunde durchzusetzen und gewinnt stindig an sozialem und
skademischem Prestige. Ausdruck fur diese schirfere Prolifierung und
sunnehmende Polemisierung ist der Passus in einer anonymen “Miecro-
comographia” aus Trier, die am 1177 dem Erzbischof Wilhelm von Reims
gewidmet ist und der Schule von Chartres nahesteht. Hier war hereits
in eindeutiger Markierung des “physicus’” gegen den blossen “medicus”
die Behauptung aufgestellt worden, dag heutzutage viele sich als Arzte
(medici) auffithrten, wenige hingegen den Titel eines wissenschaftlich
gebildeten Arztes (physicus) verdienten; der letztere allein haben den
Fhrentitel eines “philosophus” zu tragen, wihrend der “medicus” als
“odiosophus” verichtlich gemacht wird *.

Vom 13, Jahrhundert ab kommt es dam zu einer breitflachigeren
Differenzierung dieser beiden Titel, die wiederum gegen metaphysische
oder rein naturwissenschaftliche IFragestrellungen abgegrenzt werden,
um dabei die drztliche Aufgabe noch einmal eindeutiger herauszustellen.
Diese auch fiir die kommenden Jahrhunderte wichtige Phase lisst sich
am deutlichsten im handschriftlichen Quellengut des Petrus Hispanus
(ca. 1215-1277) untersuchen. Um die charakteristische geistesgeschitliche
Situation schirfer in den Griff zu bekommen, ist ein kurzer begriffs-und
problemgeschichtlicher Abriss vonndten.

Wiahrend der klassischen Tradition nach der Begriff “medicus™ allge-
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mein fiir den &rztlich Praktizierenden ubiich wurde, blieb der Titel “phy-
sicug” mehr fiir den Naturwissenschaftler im engeren Sinne reserviert.
“Fhysicus” ist der Naturkundige oder auch Naturphilosorh, so hei Varro:
“physicus id est speculator venatorque naturae”. Spater wird darunter
auch ein Empiriker der physischen Richtung der Medizin, so bei Theodo-
rus Priscianus, verstanden, abwertend schieflich auch der iatromathe-
matische Geheimniskrimer und Astrolog, so schon bei Horaz. Der Ter-
minus selbst geht auf Aristoteles zuriick, in dessen Physik die Natur
als ein letztes Prinzip verstanden worden war, des aus sich selbst handelf,
s0 wie ein Arzt der sich selbst kuriert *. Demgegegnilber ist der Termi-
nus “medicus” im klassischen Schrifttum hiufigen zu finden, so bereits
in altromischen Inschriften, bei Seneca, Plinius, Varro, Sueton, Cicero,
Plautus oder auch bei Augustinus. Hier ist der Arzt immer verstanden
als medizinischer Praktiker, als Palastarzt oder ILeibarzt, auch als
Wundarzt, als “medicus domesticus et familiaris™, hei Seneca sogar als
“familiarissimus”.

Im enzyklopidischen Schrifttum des frithen Mittelalters begegnen wir
dem Begriff “physicus” bereits in den Schriften des Rhabanus Maurus
oder des Richer von Reims, wobei jedoch lediglich der naturkundige
Arzt als Vertreter der aus den “Artes liberales’” ausgegliederten “physi-
ca’” gemeint ist, wiahrend er seit dem 12. Jahrhundert in eine offenkundi-
ge Konkurrenz zum mehr empirischen “medicus” tritt. Bei Hildegard von
Bingen, die nachweislich nicht vom Arabismus und auch nicht von der
Bchule von Salerno beeinflusst war, wird der Stoff der “physica’” noch
selbstverstindlich zur “medicine simplex” gerechnet. Der Titel “Physica”
der bekannten naturkundlichen Schrift Hildegards lisst sich erst im 16.
Jahrhundert, und zwar in der Editioc Schott 1533 zus Stragburg, nach-
weisen. Der urgpriingliche Titel “Subtilitates diversarum naturarum
creaturarum” war unterteilt in “Liber simplicis medicinae” (Physica)
und “Liber compositae medicinae” (Causae et Curae) %

In offensichtlicher Gegenstellung zu dieser mehr enzyklopidistischen
Uberlieferung der sogenannten Klostermedizin begegnen wir in der
Schule von Salerno bereits im Jahre 1118 einem “Amatus physicus” und
1142 einem “Matheus de Paolo, doctor in physica’. Wening spiter finden
wird die gleiche Verwendung im Schrifttum der Schule von Chartres;
wihrend des 13, Jahrhunderts kam der Begriff aus dem italienischen
und friankischen Raum auch nach England, wo er im Ausgang des
Mittelalters zum offiziellen Terminus wurde *.

Auch Petrus Hispanus, der an der Schule von Paris ausgebildet war
und im Rahmen des neugegrilndeten “Studium generale” in Siena seit
der Mitte des 13. Jahrhunderts die Medizin vertrat, wird in Dokumenten
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der Stadtkesse zu Siena noch 1261 als “"doctor in physica” gefiihirt >, Bei
der Durchsicht des naturphilosophischern Schrifttums des Petrus, das
zwischen 1250 und 1260 in Siena entstanden sein diirfte, ist die Phase des
polemischen Gebrauchs der beiden Termini bereits iiberwunden; statt
dessen prisentiert sich ein recht differenziertes Spektrum der Autoriti-
ten, das wir aus dem Gesamischrifttum analysieren wollen, wobei wir
uns auf die noch nicht verdffentlichten “Orera Medica Petri Hispani” zu
konzentrieren haben © Fiir die Kunst des Argumentierens bei Petrus
Hispanus ist es charakteristick, dag er jeweils die Optik des Betrachters
mit in das dialektische System hineinnimmt. So hat er bereits im Kom-
mentar zu Aristoteles “De anima’ betont, dag ein Arit physiologische
und psychologische Fragen immer anders handhaben werde als der Dia-
lektiker. So will es der “ordo naturalis”, der die verschiedenen Aspekte
in die Ferspektive eines lebendigen Ganzen riickt, jeweils gesondert nach
der “necessitas ordinis ad invicem’. Daher heisst es abkschliessend:
“Verum omnia haec logicus, metaphysicus et physicus considerant”.
Hierbei wird die Intention des “physicus” von der Funktion einer ‘“‘me-
dicina” lediglich operational abgegrenzt: “physicus pertractat virtutes,
opera, obiecta, accidentia 2¢ passiones animae’”, wiahrend die “medicina”
eine “ars temperata” its, welche die Funktion des Haushaltes garantiert,
als "“dispositio medicinae” jede Alteration ausgleicht und somit in allem
die “ratio medicinalig” darstellt,

Die gleiche Methodik wird von Petrus auch in rein medizinigchen
Kommentaren angewandt; so in den “Opera Ysaac” {1513), £. 19 v-20 v:
“queritur quo modo differt via experimenti asignata a philosopho in
libro posteriorum a via experimenti asgignata a medieina” Hier wird
auch die “medicina” augenscheinlich als wissenschaftliche Disziplin
gewertet: “quae notificat ea, quae in scientia inquiruntur, et hace est
medicina”, Es wird im einzelnen die Frage nach dem Unterschied, dem
Wesger und einer Vergieichsméglichkeit der “via exporimenti” und der
“via rationis” aufgeworfen; der Weg der Erfahrung ist der induktive;
er unterliegt der sinnlichen Vorstellung und zeigt sich am unmittelbaren
ffekt, wiren die rationales Methode die Prinzipien zu bedenken hat,
dem Verstand unterliegt, syllogistich argumentiert und auf Vernunftba-
griindungen aus ist. Die Problematik tritt etwa deutlich zutage bei der
Frage, ob ausschliesslich der Mensch Erfahrungen sammeln kénne, wie
die Philosophie argumentiere, cder ob auch, wie Constantinus und
Avicenna behaupten, Tiere auf Erfahrung aufbzuen konnten; Petrus
stimmt dem Argument der Arzte zu mit der Unterscheidung, dag die
Tiere ihre Erfahrung instinktiv {a natura) hiiten wihrend der Mensch
seine FErfahrung als Leistung und als Kunst (ars, confirmata ratione)
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vertritt. Das Ergebnis ist typisch fir den Stil der Argumentation des
Petrus. Die “via rationis” ist vom Standpunkt des Philosophen auns, und
zwar mit Grilnden aus dem “Liber physicorum” des Aristoteles, der
gewissere, weil umfassendere Weg, der erst die ‘“via etperimenti”
absichert und somit garantiert. Gleichwohl werden fiir das Vorgehen
des Arztes (processus medici) zwei Richtungen offengehalten: In bezug
auf die konkret abgehandelte Difitetik kann je nach dem obwaltanden
Aspekt die “via rationis” oder die “via experimenti” vorgezogen
werden 7.

Besonders deutlich wird diese breit angelegte und kritische Dialektik
im Kommentar des Petrus zu “De animalibus” des Aristoteles. Die
Biicher I bis XIX nach der Madrider Handschrift des 13. Jahrhunderts §
beginnen jeweils mit der Sentenz des Aristoteles. Den einzelnen Fragen
werden zunichst die Begriindungen aus den Autorititen beigegeben, es
lolgen dann sehr systematisch die Einwénde, wobei sich innerhalb der
Opposition relativ hiufig die “econtroversia inter philosophum et medi-
cum” eingebaut findet. Die Kontroverse unter Wendungen wie “philo-
sophus appellat... medicus autem appellat” wird regelmégig einer Lisung
zugefiihrt, etwa in der Art: “per hec satis solvitur controversia inter
philosophum et medicum”.

Die Differenzierung lisst sich augenscheinlich besonders gut in der
Biologie durchfiihren, wo der Physikus von den allgemeinen Gesetzmagig-
keiten ausgeht und demgemiss mift Untersuchungen iiber die Prinzipien
von Form und Materie zu beginnen hat *, wihrend der Biologe von der
Funktionen der Lebewesen an sich ausgeht 7 der Arzt aber von den
menschlichen Funktionen und von deren Grundelementen'. Der Arzt
hat demnach in allem einen anderen Agpekt als der Philosoph, weil er aus
der empirischen Beokbachtung des Korpers herkommt; er ist der “artifex”,
der unmittelbar das Lebewesen aus seinen Elementen empirisch zusam-
menschaut. Der gebildete Naturforseher fingt hingegen bei allgemeinen
Prinzipien an, bel Materie und Form, und heobachtet erst danach die
allgemeinen Operationen in den natiirlichen Lebensabliufen, Aus solchen
allgemeinen Pramissen heraus darf der Arzt niemals sein Urfeil begrin-
den, weil er es immer mit den “operationes” eines Menschen zu tun hat
und damit der je eigenen ‘‘complexio mixti”. Kin sehr schines Beispiel
fiir die Problematik des aufsteigenden Komplexitit im Bielogischen, die
das stindige Medium des Arztes bleibt, ist die Betrachtung des Herzens,
wo das ‘et sic loguitur philosophus™ und das “et sic loguitur medicus”
auf bescnders dramastiche Weise zur Konkordanz gebracht werden mils-
sen. Der Philosoph will auch hier immer nur ein einziges “principium
vitag” gesetzt wissen, das Iferz nfmlich. Der Arzt aber setzt demgegen-
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iiber empirisch vier “membra principialia”; Herz, Leber, Hirn und Hoden.
Der Arzt als “sensinbilis artifex” hat weniger den Einfiu@ der Seele als
die materielen Bedingungen zu bedenken, die durch das “keneficium
medicinae” ja auch erhalten werden sollen. Er sieht rein empirisch die
Ldsion am Herzen, an der Leker, am Hirn oder am Hoden und setzt
dementsprechend lokalisiert sein Heilmittel an. Wihrend der Philosoph
die “naturz universalis” ketrachtet, sieht der Arzt die “natura particu-
laris”. Auch nachdem die Kontroverse mit Avicenns zur Konkordanz
gebracht ist ', %kleibt die grundsitzliche Differenzierung gewahrt,
wonach der “philosophus” die Welt immer “universaliter’ versteht, da
er nicht den Menschen an und fiir sich, sondern alle Lebewesen betrachtet,
wihrend der Arzt den Menschen jeweils ‘“particulariter” zu versiechen
hat, schon allein deshalb, well seine ganze Intention 2uf den Menschen
gerichtet ist und gerichtet sein soll: “quod tota sua intentio circa
hominem vertitur et versatur”.

Ahnlich wie im biologischen Bereich werden die Unterscheidungen
auch in der Seelenkunde des Pefrus Hispanus deutlich markiert. Es sei
wiederum nur eine Stelle herausgegriffen, welche die Differenzierung
an einem medizinischen Modell illustriert. Der Arzt als der Diener der
Natur (medicus est minister) erfagt jeweils cine besondere Heilsitua-
tion, um von ithrausgehend erfolgreich behandeln zu koénnen. Daraus
werden in der auch hier wieder diskutierten ‘“controversia inter philo-
sophum et medicum” weitreichende Folgerungen hezogen. Wahrend sich
namlich der Philosoph mit den Einflissen der Geistseele (influentia
animae) zu befassen hat und damit nur mit einem einzigen Lebensprin-
zip (tantum unum principium vitae ponit), muf der Arzt als ein “magis
sensibilis artifex” weitgehendere Differenzierungen anstreben, um die
Heitkrafte im einzelnen in die Hand zu bekommen und somit das
“beneficium medicinae” anwenden zu kénnen: “et medicus, qui est magis
sensibilis artifex, non consciderant influentiam anime, sed golum influen-
t1as materiales, que possunt conservari per beneficlum medicine” {(Cod.
1877, £. 280ra).

Nach diesem Modus wird die gesamte Biologie und Anthropologie
abgehandelt, wobei die autoritativen Représentanten auch in sich selbst
eine immer schirfere Profilierung erfahren. So ist Aristoteles nicht nur
als “philosophus” vorgestellt, sondern auch, als Verfasser des “Liber
physicorum?”, der “physicus”. Als “theologus” ist durchweg Augustinus,
als “mathematicus” in der Regel Boethius gemeint. Ungleich schwieriger
wird die Identifizierung der “medici”, worunter in der Regel die arabischen
Arzte wie Avicenna, Haly, Averroes verstanden werden, vor allem aber
auch Isaac Indaeus . Und auch hier folgt bei Konkordanz wie Dissonanz
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stets die eigene Begriindung des Petrus, etwa in der Art: et hoc concedo
cum philosopho et cum Ysaac, et istas rationes pono per causam” (Opera
Ysaac (Lyon 1515), f. 192 rb).

ZUSAMMENFASSUNG

Der Titel “physicus” kann nach der klassischen Uberlieferung auch
im frithen Mittelalter nachgewiesen werden, wobel er seit der Mitte des
12. Jahrhunderts in Konkurrenz zum Titel “medicus’ tritt 1. Sein wachs-
endes Prestige geht offensichtlich auf die mit dem 12. Jahrhundert
einsetzende Rezeption des arabisierten Aristoteles zuriick; es ist zu
vermuten, dag sie in Analogie zur soziologischen Bedeutung des arabis-
chen Terminus “hakim” fiir den Arzt gesehen werden muss; jedoch sind
hier direkte Bezlige nicht nachweisbar, Der Arzt im Zeichen des neuen
Aristoteles bekommt ein wissenschaftlicheres Prestige und wertet damit
den traditionellen Empiriker offensichtlich ab. Diese neue Konzeption
einer wissenschaftlichen Medizin nach arabischem Vorbild wirkt auch im
Schrifttum des Petrus Hispanus deutlich nach; jedoch werden die Fronten
nicht mehr so stark und vor allem nicht polemisch zwischen “physicus”
und “medicus” gesetat, vielmehr wird hier deutlicher unterschieden zwis-
chen Physik und Metaphysik des Aristoteles und der neuen arabischen
Tradition, fir die Avicenna, Haly Abbas, Ysaac Iudaeus, Algazel und
Averroes die Zeugen sind. Petrus Hispanus weif dabei auch fiir seine
Person genau zu unterseheiden, wo er als Logiker das formale Denksche-
ma und damit die Maximen der Dialektik (maxima) zu geben hat, wo er
als Metaphysiker alles konkrete Sein auf dis “ratio esentiae” hezieht und
demgemiss philosophisch traktiert, und wo er schliegich als Arzt den
“homo patiens” zum Gegenstand seiner Theorie und Praxis macht.
Ausdruck hierfilr ist das charakteristische Explicit seiner “Scientia libri
de anima”, wo es heisst: "Ego igitur Petrus Hispanus Portugalensis libe-
ralium artium doctor philosophicae sublimatis gubernator medicinalis
facultatis decor (die Handschrift triigt als Marginale “doctor’) ac pro-
ficue reetor in scientia de anima decrevi hoc opus precipuum compo-
nendum, pro cuius complemento divinae bonitatis largitas gratisrum

actionibus exaltetur. Completus est liber de anima a Pietro Hispano
Portugalensi editus” '~
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EL JARDIN BOTANICO DE CARTAGENA

JOSE TOMAS MONSERRAT

Al igual que en otras importantes ciudades espafiolas, durante la
segunda mitad del “ochocientos” —-el siglo de la Tlustracién— se cons-
tituyd, anejo al Real Hospital de Cartagenaz, un magnifico Jardin Bota-
nico.

El Real Hospital de Marina se inaugurd el 27 de mayo de 1762, A lo
largo de su dilatada existencia ha recibido distintos nombres: Real Hos-
pital de Antiguones, Hospital Nacional de Marina, Real Hogpital de
Marina, Hospital Militar y, en fin, desde el 18 de agosto de 1894, el que
aln perdura de Hospital Militar de Marina.

La edificacién del Hospital se efectud de acuerde con los planos del
brigadier de Ingenieros don Sebastidn de Feringin y Cortés. Contd desde
un principio de anfiteatro de autopsias y de cementerio; sobre este pri-
mitivo camposanto ordend Carios 111, el 1 de noviembre de 1875, se levan-
tara un Jardin Botanico. El 17 de octubre del afio siguiente fue apro-
bade el plano y nombrado director y catedratico del mismo don Gregorio
Bacas y Velageo, con el haber mensual de 50 escudos, idéntico sueldo al
gque disfrutaba el director del Jardin Boténico de Cadiz.

Las razones que movieron al rey para elegir Cartagena como lugar
iddneo de emplazamiento de un nueve Jardin Botdnieo fueron expuestas
en el preambulo del Reglamento Provisional, que dice asi:

“Considerando mi Real animo las ventajas gque deben resultar al
Estado, al bien de mis vasallos y al crédito nacional en el estudio de
las Ciencias Naturales de multiplicar en el reyno los lutiles estableci-
mientos de Jardines Botanicos, especialmente en las eiudades de las pro-
vineias meridionales de la Peninsula, que, por la fertilidad de su suelo,
por la henignidad de su temperamento y por su inmediacion a los puer-
tos de mar, ofrecen la proporcién de poderse criar en ellas con facilidad
¢l crecido niimero ¥ variedad de vegetales que se encuentran esparcidos
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no sole por toda Espafis, sine también por mis vastos dominios en Indias,
donde actualmente estan haciendo de mi orden y a mis expensas diver-
sas expediciones boténicas para el reconocimiento y recoleccidn de las
plantas méas exquisitas y apreciables, que, trasladadas, acogidas y cui-
dadas en los insinuados jardines de las costas meridionales se acostum-
kren insensiblemente a nuestros climas y, propagandose, se trasplante
y connaturalice en los terrenos de Hspafa que sean mas adecuados a su
naturaleza; y verificAndose todas estas circunstancias en mi M. N. M. L.
ciudad de Cartagena, en la cual, ademéas, hay un Departamento de
Marina y un hospital, a log cuales y a sus médicos y cirujanos servira
de congiderable lustre y utilidad semejante establecimiento, he venido en
crear y dotar en la expresada ciudad de Cartagena un Jardin y Escuela
de Botanica, con los empleados necesarios, y, para asegurar su subsis-
tencia, con los frutos que me prometo de ellos, en beneficio general del
Reyno y en especial del de Murcia.”

A instancias de don Gregorio Bacas, el rey, el 18 de mayo de 1787,
rectificd el lugar designado en un principio para su ereccidn y resolvid
que el Jardin se sitnara definitivamente en los aledafios del paseo de
Santa Lucia y de forma que no impiese el desagiie del Almajar. A tal
efecto se compraron los terrenos necesariog y entre ellog unas propie-
dades de don Juan de Villar.

Se desarrollaron las obras con notable celeridad, pues ya el 19 de
junio de 1787 don Antonio Valdés —entonces ministro de Marina—
mandd se esculpiera una piedra con la inseripeidn corregpondiente, para
ser colocada sobre la puerta de entrada al Jardin.

=1 dia 4 de noviembre de 1787, festividad de San Carlos Borromeo
y onomastica de Su Majestad, fue inaugurado oficialmente el Jardin
Botanico en presencia del Capitdn General el excelentisimo sefior don
José de Roxas. El acto se celebrd en una de las salas del Hospital de
Marina. Pronuncié un importante discurso el director, don Gregorio
Bacas, en el que dijo, entre otras cosas:

“Los cirujanos de la Real Armada, que por sus empleos se ven pre-
cisados a reasumir en si las funciones de médicos, cirujanos y boticarios,
no pueden dejar de comprender la necesidad que les alcanza, adn mayor
que a los demis profesores, de conocer por si metddicamente las plan-
tas que en los viajes o en las arribadas a gue frecuentemente los tempo-
rales u otros accidentes a lugares destituides de facultatives han de
prescribir o aplicar a sus enfermos. Necesidad verdaderamente que pre-
cisa a estos distinguidos profesores al estudio de la Botanica; pero abun-
dantements recompensa por dulce y honda satisfaccién de poder soco-
rrer cumplidamente a sus semejantes y aventajarse a los demas con esta

330



ilustracién en su carrera y corresponder a las benéficas y parternales
intenciones del rey, gue consagra con especialidad a lz instruccién de
los facultativos de su Armada este Establecimiento.”

“Entonces verd con reconocimiento Espaiia, verin con pasmo las
demas naciones a su Marina Real afiadir a los blasones militares y & las
glorias pacificas haber contribuido desde su creacién notablemente por
sus insignes oficiales al adelantamiento de la Nautica, de la Astronomisa,
de la Cosmografia ¥ demis partes de las Matematicas afiadir, digo, el
timbre de ger el primero de dar el ejemplo a las naciones méas cultas de
concurrir igualmente por medio de las Ciencias Naturales: entonces
lograra con egpecialidad el Jardin de Cartagena la felicidad de ostentar
en su recinto las mas preciosas producciones de todo el universo, sir-
viendo de espectdculo de admiracion y de noble envidia a todos los pro-
fesores y viajeros asi espafioles como extranjeros; entonces tendran en
&l las plantas que surcando los mares de ambag Indias nuestros buques
conduzean a nuestro puerto un albergue en que, reparadas por la henig-
nidad natural del clima y por la cuidadosa industria del arte, se conna-
turalicen, aumenten, propaguen y comuniguen generpgamente a todos
los Jardines Bofanicos de Europa.”

Llegaron en seguida gran cantidad de arboles, de arbustos, de hier-
bas y de diversas semillas procedentes, especialmente estas tltimas, del
Real Jardin de Aranjuez, v que fueron bien pronto sembradas; al mismo
tiempo arribaron numerosos e importantes libros de Botanica, con los
gue pudo formarse una hien nutrida biblioteca.

Mas una vez creado el Jardin se vio que el agua precisa para su
riego era imposible de obtener; empezd entonces una activa correspon-
dencia con la Corte para tratar de remediar esta escasez mediante la
construccién de aljibes y la practica de unas perforaciones en busca de
una vena de agua subterridnea. En 1788 se contraté a Juan Ruiz Malo
para que proveyera del agua suficiente, se eligié un alcor, vecino del
Jardin, por la parte del este, para buscar en sus entrafias una capa de
zgua gue produjera al menos 600 arrobas diarias; en caso de alumbrar
Juan Ruiz semejante caudal se le ofrecieron, como premio, 8000 reales,
pero es seguro que el contratista no alcanzd el éxito anhelado.

La vocacién, el tesén de don Gregorio Bacas, consiguieron orillar
estas dificultades y no sélo continud su labor de director del Jardin, sino
cue también, sin descanso, todos los montes de la provineia en busca de
nuevas y raras plantas.

Fallecié don Gregorio Bacas y Velasco el dia 19 de diciembre de 1794
v con su muerte se inicia el rapido ocaso del Jardin Botédnico de Car-
tagena. Trasladade pocos afios después al barrio de la Concepeidn —se-
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guramente buscando un mayor caudal de agua— continuaron, sin em-
bargo, dictandose las clases de Botanica en las antiguas aulas de! Hos-
pital. Fue hasta 1816 director del Jardin Botinico el catedratico de Botéa-
nica don Agustin Juan y Poveda; en 1827, en fin, fueron vendidos los
terrenos del Jardin Botanico.

Evoquemos con nostalgia el Jardin Boténico de Cartagena, que,
como tantas otras ilusionadas realizaciones del “‘ochocientos”, tuvo una
vida harto efimera y no pudo dar los sazonados frutos que eran de espe-
rar del fervoroso entusiasmo con gue fue creado.
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EL CONVENTO-HOSPITAL :
DE SENORA SANTA ANA DE CARTAGENA

JOSE TOMAS MONSERRAT

El primer centro de asistencia hospitalaria que encontramos en la
larga historia de la ciudad de Cartagena es el denominado Convento-
Hospital de Sefiora Santa Ana.

La fecha exacta de su construceién y puesta en funcionamiento nc
consta en los documentos del Archivoe Municipal, cuyas Actas Capitu-
lares empiezan en el afio de 1526,

Por diferentes documentos sabemos que este Convento-Hospital tenia
vista al mar, gue estaba situado casi en medio de la cindad, junto a la
Plaza Mayor, entre la calle Mayor y la de Bodegones.

El solar ocupado por el edificio era de forma rectangular, contando
de planta baja y piso. En un Angulo del solar estaba situada la iglesia.
Poseia cuatro patios interiores; en uno de ellos habia una fuente; tenia
una gran nave en forma de cruz, para la instalacidn de log enfermos, con
un altar en el centro para decir misa los dias de precepto.

Conocemos su emplazamiento exacto por varios planos levantados
por el ingeniero don Sebastian Feringin y por el brigadier de la Armada
don Vicente Tofifia, en 1788, fecha en gue todavia existia el edificio.

En toda su historia estuvo bajo el patronazgo de la ciudad por medio
de su Consejo v regidores, que nombraban cada afio el dia de San Ber-
nahé, los mayordomos, cuya misién era tratar y dirigir el personal del
Hospital. Estos mayordomos, a partir del 3 de abril de 1574, se vieron
obligados, por mandato del rey Felipe II, a dar cuenta anualmente al
ohispe de Cartagena de las rentas y limosnas que recibian.

La mayoria de los documentos existentes que hacen referencia a este
Convento-Hospital reflejan la penuria que pasd por la falta de limosnas
recibidas para su sostenimiento, Fue un hospital que en su larga exis-
tencia de méas de tres siglos vivié pobremente, para morir en la misma

333



pebreza que conocid en sus inicios. Y no es de extrafiar, pues las conti-
nuas empresas, fuesen conguistadoras o guerras, en que Espafa se afa-
naba traian desasosiegos y falta de lo mas indispensable a la poblacion;
ademaés, ¢l campo de Cartagena, base de su sustento, por aguel entonces
padecia enormes sequias, ocasionando grandes perjuicios a la agricul-
tura. Asi, por ejemplo, en el Acta Capitular del dia 12 de enero de 1580
se lee que estuvo diez afios seguidos sin llover.

El primer documento que hemos encontrado haciendo referencia al
Convento-Hospital es del afio 1532, en gue cuatro cardenales de la Santa
Iglesia Romana conceden cien dias de perddn perpetuamente a todas las
personas que, contrictas y confesadas, visiten Santa Ana de Cartagena
en las flestas de dicha santa y de San Juan Bautista y de San Sebastian
v de la Asuncién de la Seflora Santa Maria Virgen. Dado en Roma el
dia 20 de abril de 1532, afio noveno del Pontificado de S. 8. Clemente VII.

En los dltimos afos del reinado de Carlos I y primeros del de su
hijo Felipe II el puerto de Cartagena adquirié mayor importancia y,
como consecuencia, también la adquirio el Convento-Hospital de Sefiora
Santa Ana,

El dia 5 de marzo de 1568 el rey Felipe II, a instancias del Ayunta-
miento, concedid licencia y facultad Real por la que el Hospital podia
pedir limosnag, con la licencia de la Justicia del pueblo donde las pidiese,
con destino a socorrer las necesidades que ocasionaban los enfermos; y
unos dias después, exactamente el dia 15 de agosto de 1588, 8. 8. Fio V,
a2 instancias del rey Felipe II y del Ayuntamiento de Cartagena, conce-
dié en Roma una Bula, cuya transcripeién fue hecha por el obispo Baldo
Ferratino, conservindose en el Archive Municipal, ¥ dice entre otras
cosas:

Deseando que el Hospital de Santa Ana de Cartagena, en el cual los
pobres y peregrinos acudian, ge recibian nifios y alimentaban a los mu-
chachos, se atendia a los heridos y principalmente a los soldados que
peleaban contra los moros y otros infleles, y los enfermos se curaban y
sanaban, y se ejercian otras obras pias y el Hospital no tenia ninguna
renta anual, fundsé una confraternidad de doce hermanos legos vestidos
de ermitafios para que seis de ellos recibieran y custodiasen las limosnas
y los otros seis se ocupasen de la enfermeria, servicios y oficinas del
Hospital.

También nombré por patrona del Hospital a la ciudad de Carta-
gena.

Concedié diversas indulgencias a los fieles que visitaran el Hogpital,
licencia para que se pudieran guardar los Sacramentos de la Euecaristia
y del Santo Oleo, que se pudieran celebrar misas y exequias a los difun-
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tos, asi como enterrar los enfermos que murieran tanto dentro del esta-
blecimiento como fuera de &l

Por esta Bula sakemos adem4as que en el Convento-Hospital de Santa
Ana existia un “torno” para que en él fuesen depositados los nifos expo-
sitos para su posterior cuidado.

Corno ya hemos apuntado, con la frecuente reunidn en el siglo xvi
de galeras en el puerto de Cartagena, aumentaron en gran nimero los
enfermos y heridos y la primitiva enfermeria, gue se habia convertido
en hospital, también resultd insuficiente para atender a tanta necesidad,
empezandose a cruzar cartas entre la ciudad y Ila Corte en las que se
insistia en la necesidad de fundar un nyevo hospital. Sin embargo, pasa-
ria un siglo para que estos deseos fuesen realidad, al trasladarse ¢l dia
20 de abril de 1675 los enfermos al Hospital Real de Galeras.

Se insiste en la necesidad y conveniencia de gue se construya el
nuevo Hospital en un terreno de 500 pasos del gque hay en el camino
gue va a Murcia, terreno que seriz solar del Hospital Real de Galeras.
La mayor parte de esta correspondencia se conserva en el Archivo Gene-
ral de Simancas. ‘

En el inventario de 1570 lama la atencién lo bien surtido gue estaba
el Convento-Hospital de ornamentos religiosos y las pocas cosas que
habia dedicadas exclusivamente al servicio de los enfermos. Recorde-
mos, sin embarge, que en el ano de 1532 cuatro obispos habian conce-
dido indulgencias a las personas gue diesen sus limosnas para la con-
servacién, reparacién y adorno de la iglesia.

Por el niimero de camas de que disponia suponemos que tenia capa-
cidad para cuarenta enfermos. Tengamos presente que por entonces Car-
tagena contaba solamente con unos mil quinientos vecinos; sin embargo,
con la poblacidén flotante de gentes de las armadas y galeras debian
sumar muchos més, y los soldados de estas armadas y galeras fueron
los que en los siglos XVI ¥ XVII ocuparon mis frecuentemente sus camas.

Tuvimos la fortuna de encontrar en el Archivo Municipal de Carta-
gena dos libros en los que estan anotadas las medicinas entregadas al
Hospital de Santa Ana para la cura de sus enfermos.

El primero, eserito por el boticario José de Botadilla, comprende
desde el dia 20 de junio de 1570 hasta el dia 1 de abril de 1573. Consta
de 46 hojas de tamafio 32 por 22 cm.

El segundo es el boticario Carlos Aresio y comprende desde el dia
24. de junio de 1627 al 26 de junio de 1628. Consta de 20 hojas de
tamafio igual al anterior.

Ambos estidn en pésimo estado de conservacion, escritas las preseri-
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ciones en latin wvulgar, con muchas abreviaturas y, al margen de cada
una de las partidas, estd indicado su valor en maravedises.

Fl pan para alimentar a los enfermos se hacia del trigo gue se reco-
gla en las eras y después, segun las necesidades, se llevaba a maoler.

Por estas fechas el Convento-Hospital tenia caballos y un asno, uti-
lizandos los primeros para transportar en un carro a los enfermos, cuando
existian en demasia, a Murcia, El carretero cobraba por este trabajo dos
ducados.

Parece ser que el principal ingreso era lo que se cobraba por las
mortajas y por los entierros que se hacian en la ecasa.

En el “Libro de Cuentas”, en que estin anotados detalladamente el
valor de todos y cada uno de los productos utilizados en la alimentacion
diaria, nos llama la atencién varios puntos: se comia carne v fruta todos
log dias, se bebia vino a diario y casi todos los sdbados se preparaba
“cabeza v manos”. A la vista de este diario mas facilmente se piensa
en un mend de un hotel de nuestros dias que en el de un hospital del
siglo Xv1, en el que se asistian principalmente a lag gentes de las Arma-
das de Su Majestad.

Em el Cabildo del dia 17 de enero de 1588 se propuso la construccion
de un convento de monjas en la ciudad y en el celebrado el dia 22 de
febrero del mismo afio se lee en el Acta Capitular lo siguiente: “Habiendo
tratado y comprendidc cuin necesario es que en esta ciudad haya un
convento de monjas en el cual se puedan recoger las mujeres de esta
ciudad que por su devocidn quieran recogerse a servir a Dios Nuestro
Seflor, y otras, que por no tener dotes competentes para poderse casar
conforme a su calidad, se meten monjas en semejantes monasterios, y
habiendo considerado la utilidad que de ellos seguiria generalmente a
todos los ciudadancs de esla ciudad y para que se dé principio a tan
santa obra acordaron que esto se comunique al sefior obispo de esta
ciudad y se le diga de que, por su parte, acuda a promover esta obra y
encaminarla de manera que tenga efecto; que esta ciudad dari la casa
v Hospital de Sefiora Ana para que en ella se funde ¢l dicho monasterio,
con titulo de Santa Florentina, y para el sustento de las monjas que
hubiere en el dicho monasterio dard la dehesa de Escombrera durante
diez anos, procurando a la vez que los vecinog pudientes contribuyan a
la fundacién con sus limosnhas, pues de los cuatro santos que nacieron
en esta ciudad, Santa Florentina es la tnica gue no tiene templo. Asi-
mismo dara 400 ducados de limosna.

Sin embargo, el dia 11 de abril del mismo afio el obispo puso repa-
ros a la fundacidon del convento de Santa Florentina en el sitio ocupado
por el Hospital de Sefiora Santa Ana, pareciéndole mejor construirlo
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junto a la Iglesia Mayor o en un solar que tiene Francisco Bienvengud.
Paso el tiempo y, del 10 de marzo de 1601, encontramos otra peticidn
sobre el convento de monjas que el Ayuntamiento tiene proyectado esta-
blecer en el Hospital de Santa Ana y una nueva denegacidn por perie
del seficr abispo,

Ya en 1605 volvemos a encontrar una nueva peticién para fundar
un convento de monjas y a la hora de elegir terrenc se piensa nueva-
mente en el Hospital de Santa Ana por las razones siguientes:

“Primeramente, habiendo visto ¥ considerado el sitio, parte y lugar,
donde mejor y con mas comodidad se podri edificar y poner el dicho
convento para ellas que el Hogpital de Santa Ana, que estd4 casi en
medio de esta ciudad, es el mas a propodsito gue ningln otro y ser muy
capaz para cllo y tener como tiene calle excusada para la porteria y
servicios de dicho convento. Vista al mar, iglesia edificada y casa que
gastando alguna cantidad se pondra de forma gue pueda muy bien habi-
tarse, cosa que si se hubiera de hacer en otro sitio levantandose desde
su principio él, tengan gran inconveniente que no tendria en muchos
afios cumplido efecto, y de hacerse alli resulta a esta cindad muy gran
aprovecnamiento como es el poder gozar, desde luego, el tener dicho
convento, que es lo que se pretende, y, consecuentemente, se guita de
en medio de la cindad el dicho Hospital, cosa tan deseada por todos por
el temor que se ha tenido y tiene no se pegue una grande enfermedad
de las que suele haber, traida por los soldados y galeotes de guerra que
acuden al dicho Hospital, y siendo como es el dicho Hospital de esta
ciudad.

Por estar mal reparado se estd hundiendo y, siendo como es tan pobre,
es fuerza que esta ciudad de sus propios lo repare vy habiendo de servir
para el dicho convenfo se excusard de hacerlo, pues, para ponerlo en
forma deseada de reparar y aderezar; concediéndose por la ciudad el
dicho Hospifal a la religidn podra de esta moanere evitar los reparos
y ponerlo en forma de convente, lo cual se hard con poca costa.” (Ca-
bildo del 28-V-1605.)

Tampoco dic resultado esta nueva prefension y el Hospital continud
prestando sus servicios,

Hemos llegado al final del siglo xvi, el rey Felipe II entrega el alma
al Creador y le sucede, en 1578, en el poder su hijo Felipe ITL

Grandes seran las novedades que van a ocurrir en el siglo gue se
avecina.

Cartagensa conseguirid el Hospital Real de Galeras, que tanto anhe-
laba, pero que una vez construido y en funcionamiento apenas cubre las
necesidades del momento. Y al final de esta centuria un soldado proce-
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dente de galeras, de nombre Francisco Garcia Roldan, decide emprender
la obra de construccién de un hospital para atender a los pobres v nece-
sitados, ayudindole en su empefio un invilido llamado Pedro Rosigue.
De sus trabajos y peticién de limosnas nacidé el Santo Hospital de la
Caridad, que desde un principic tomd gran auge y con el tiempo tenia
gue absorber completamente al de Sefiora Santa Ana.

Nuestro Hospital no vera cumplido el suefio de su vida: contar con
las suficientes limosnas para atender a tanta enfermedad, miseria ¥y
pobreza, pero tiene una misidn encomendada que se esfuerza por cum-
plir: demostrar que es insuficiente, y basandose en su estado continua-
rén sus regidores y comisarios enviando a la Corte cartas patéticas que
dan cuenta del estado lamentable en que se encuentra la sanidad en
esta importante ciudad, en especial por su concurrido puerto.

Cartagena sufre durante este siglo varios ataques de piratas y cor-
sarios, pero no consigue ¢l apoyo de los reyes para sus anhelos de resur-
gimiento. Por su puerto veri embarcar los moriscos del reino de Mur-
cia, expulsados de Espafa, viéndose los caminos que llevan a ella sem-
brades de cadaveres.

En el Acta Capitular del Cabilde de 21 de octubre de 1664 se da
cuenta del final de la expulsién de los moriscos.

A mediados del afio 1648 sufre Cartagena una terrible epidemia de
peste bubdnica que se extendié desde Valencia, que se repite, desgracia-
damente, en 1676,

En el Acta Capitular del dia 27 de mayo del afio 1600 se puede leer:
“El dicho Sefior Alcalde Mayor dijo que en esta ciudad han venido dos
hermanos de la Orden del Hospital de Juan para pasar a Roma y les
ha significado el mucho servicio que haran a Nuesiro Sefior de quedarse
en el Hospital de Sefiora Santa Ana, de esta ciudad, para curar a los
pobres de ella y a los que hubiere de las armadas y embarcaciones que
hubiere en esta ciudad por orden de S. M., por la mucha necesidad que
hay de personal, que acudan con caridad al servicio de dichos pobres, los
cuales han acudido, conforme su profesidn, con buena voluntad a hacerlo
v la eciudad, como patrona que es del dicho Hospital, serd justo ayude a
que esto tenga efecto, pues para la buena administracién del dicho Hos-
pital para cura de los pobres, dejando la administraciéon a los dichos
hermanos, quedandose por patrona del dicho Hospital para tomar las
cuentas y lo que més conveniere hacer, conforme a la Bula de patro-
nazgo de Su Santidad.

Y por esta ciudad, vista la relacién que el dicho Sefior Alcalde Mayor
ha hecho y viendo que es justo y conveniente al servicio de Dios Nues-
tro Sefior ¥ & la buena administraciéon del Hospital y pobres que en él
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se curan, se acordd se tome asiento con los dichos hermanos y para
ello nombraron por comisarics a los dichas Diego Bienvengud Rosique
vy Juan Giner para gue traten con los dichos hermanos y se les entregue
ropa y lo demés del Hospital y tomen cuenta con los hermanos gue al
presente hay en el dicho Hospital, para lo cual les dieron informe para
Ggue lo hagan en la forma dicha.”

Tanto en el Archivo Municipal de Cartagena como en el Interpro-
vincial de los Hermanos de San Juan de Dios, en Granada, no consta
otra noticia sobre las relaciones gque pudieron existir entre la Orden
Hospitalaria y el Hospital de Santa Ana hasta el final del siglo XvI, en
gue se firmaron las Capitulaciones, lo cual hace suponer gue poco des-
pués la Administracién siguié como en afos anteriores.

Por ser del todo insuficiente nuestro Hospital, el dia 28 de noviembre
de 1602 ¢l regidor don Luis de Molina pensé nuevamente en crear un
Hospital Real, expresandose en el Cabildo en estos términos: “Es noto-
rio haya en la ciudad grandes necesidades de un Hospital Real no sdlo
para los vecinos de ella, sino mas principalmente para los soldados v
extranjeros gue de ordinario, en embarcaciones, coneurren a la ciudad,
pues es sabido gue el que hay tiene tan estrechuras y pobrezas gue se
ve morir la gente de necesidad por estar tirados en el suelo por falta

de camas y & mas de esto el Hospital estd en la calle Mayor, junto a la
plaza...”

Muy mal se encuentra el Hospital en 1613, cuando en el Cabildo del
S de noviembre se escribié: “Kl1 Hospital de Sefiora Santa Ana estd tan
mal parade que los pobres enfermos que en él estén, con el temporal
pasado, se han mojado y de esta descomodidad se ha seguido morirse

algunos y los que quedan estin para lo mismo, y la iglesia se viene al
suelo...”

Las noticias sobre dicho establecimiento refiejan la falta de dinero
que recibe y sus muchas necesidades.

En 1692 se sostuvieron conversaciones con la Orden de San Juan de
Dios para que ésta se encargase del Hospital y el 7 de enero de 1693 se
aprobaron las Capitulaciones, en lag que, entre otras cosas, se estipulaba
que la dicha religion y religiosos tenian gue mantener perpetuamente y
para siempre en la enfermeria del dicho Hospital seis camas para enfer-
mos varones y que en ellas se tenian que curar tan solamente calentu-
ras, tabardillos, dolores de costado, llagas frescas y otrasg enfermedades
semejantes, con tal gue las dichas curas no hayan de ser las de humor
galico, ni dar unciones, sudores magistrales ni recibir sarnosos, leprosos,
mal de San Antén ni de San Lazaro ni otros males contagiosos.
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Varios afios después el prior de la Crden pedia se reparase el edificio
por estar en lamentable estado de conservacidn.

A lo largo de siglo Xvil se quejé repetidamente la Comunidad de
San Juan de Dios al Ayuntamiento por no pagar éste con puntualidad
lo estipulado en las Capitulaciones.

Para remozar el edificio el Ayuntamiento concedié la exaccidén de un
cuarto de personas de las entradas a las corridas de toros.

En el afio 1834 se pensd en anexionar el Hospital de Santa Ana al
Hosgpital de Caridad por “no poder mantener las seis camas a que estin
obligados’, pero no se llevd a caho.

Con la Ley de Desamortizacién, de 1835, se cerrd este convento hos-
pital después de prestar servicio por espacio de mAs de tres siglos.
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DISCURSO DE CLAUSURA
LA HISTORIA DE LA MEDICINA
EN EL ANO DOS MIL

PEDRO LAIN ENTRALGO

¥ieles a una de las mas vigorosas exigencias de la cultura de nues-
Lro tiempo, la preocupacién intelectual por futuro, los organizadores de
este ejemplar Congreso me han pedido gue en su sesion de clausura
o8 hable del porvenir de la Historia de la Medicina; mas precisamente,
de lo que, a mi juicio, va a ser nuestra comun disciplina el afic 2000.
i Pretesion de profetismo? Algo muy distinto de ella: tentativa de pre-
vigién, conjetura racional, o al menos razonable, de lo gue deatro de
tres decenios, mahana mismo, puede en esa disciplina acontecer,

Se diria que el propio contenido humano de nuestro Congreso esti
pidiendo tal reflexidn. Dejemos por un momento nuestros temas y miré-
monos a nosotres mismos, “Me hice cuestion de mi mismo”, escribié
san Agustin, el gran adelantado en la pesguisa de la intimidad personal.
“Hagamonos cuestidn de nosotros mismos”, podemos decir nosotros ante
aguello que ahora nos une y reune. Vital e histdricamente ;qué somos
los aqui congregados? Por lo pronto, un grupo humano en cuya interna
estructura se juntan, articulan y entienden entre si —si esto altimo
no se diera no estaria yo habliandoos— tres generaciones de espafioles
mas o menos intensamente consagrados al cultivo de la Historia de la
Medicina: log que andamos en torno a los sesenta octubres, los que se
mueven alrededor de los cuarenta y cinco junios y los que se estin
acercando —puesto que marzo es, por 1o menos astrondmicamente, el
mes de la primavera— & los treinta marzos. Dejemos para las mucha-
chas en flor, de que hahlaba la vieja retdrica, el cdmputo de abriles.
Pues bien, ;qué serd, cémo serid la Historia de la Medicina cuando estos
nitimos, alld en el filo inicial del siglo xxI, vayan llegando al ya melan-
célico nivel biografico de los primeros, precisando maés, al mio?
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Un inciso de orden antropolégico-cultural. Desde hace no poco tiem-
po, desde el Romanticismo, si uno apura las cosas, el homtre de occi-
dente no quiere aceptar la vejez. Sobre todo a partir de la Primera
Guerra Mundial. Por eso son hoy tan frecuentes las expresiones méas o
menos irénicas o animosas de ese general talante. Yo mismo suelo decir:
“En el tiempo en que vivimos ya no hay jovenes ¥y viejos, sdlo hay
j6venes y enfermos.” Y bastante antes que yo, el gran arquitecto Frank
Lloyd Wright, mostrando que tamhbién sabia serlo en la edificacion de
frases ingeniosas, eseribid una vez: “Llega un momento en que se des-
cubre que la juveniud no es mas que un estado de animo.” Honda y
sutil verdad, frente a la cual una apostilla surge al punto: “8i, muy
cierto, solo que cuando se descubre eso ya no se es de veras joven...”

Bien, dejémenos de frases y de apostillas, concedamos a la edad lo
gue es de la edad, sepamos luchar en todo momento a pesar de ella con-
tra el mayeor riesgo gue en su seno se esconde, la esclerosis mental, y
vengamos a lo nuestro: la razonable conjetura de lo que dentro de tres
decenios puede ser la disciplina gue profesional o vocacionalmente todos
nosotros cultivamos. Para lo cual comenzaremos preguntando lo que

entonces gera la vida del hombre a guienes con alguna seriedad técnica
hoy se afanan por saherlo.

Lo prevision del futuro,

Ernst Bloch, el conoeido tedrico marxista de la esperanza, ha hablado
de “la vocacién de nuestra época por el futuro”. Nada méas real; pero,
como tantas veces ocurre, en ese afan de prever con alguna certidumbre
la vida de mafhana se mezclan la vocacidn y la necesidad. Se ha acele-
rado de tal manera el curso de la historia, son tan graves y tan acu-
ciantes los problemas con que el porvenir inmediato nos incita ¢ nos
amenaza, que a la mente humana no le es posikle existir sin plantear-
selos; por tanto, sin prever de algln modo cdémo efectivamente se le
van a presentar y su posible respuesta ante ellos.

En un orden puramente médico, tratando de responder, por tanto,
a la pregunta “; qué va a ser la Medicina en el afio 20007, un grupo de
trabajo germano-americano, del que forma parte nuestro admirado com-
pafiero el profesor Heinrich Schipperges, viene trabajando desde hace
alglin tiempo v, mediante el empleo de las mas actuales técnicas de la
prospeccion historico-sociolégica, ya ha publicado resultados de valor.
En un orden mAs amplio, puesio gque su campo es la total existencia
humana, la RAND-Corporetion, de California, difundidé en 1964 un
Report of a long-range forecasting study, en el cual un equipo de hom-
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bres de ciencia y sociflogos, dirigido por Olaf Helmer y T. J. Gordon,
consignaba las siguientes previsiones:

Afio 1972. Los drganos deficientes del cuerpo humano comenzarin
a ser sustiuidos por otros artificiales. Serd posible medir la inteligencia
mediante computadores. Una maguina de traducir trasladara cualguier
texto al idioma que se desee. Proseguira su auge la técnica de la pro-
vaganda, la formacién de la opinién publica serd posible mediante méa-
todos cientificos. Estaciones de observacion diseminadas en el espacio
podran controlar toda la superficie terrdquea.

Afio 1975, Amplia utilizacién de méquinas para enseflar y para
aprender. Dos hombres ocuparan durante un mes una base lunar. Una
densa red de satélites artificiales hard posible una exacta prediccion del
tiempo. Estaciones bioldgicas seran capaces de destruir la voluntad de
resistencia del hombre. La automatizaciéon de las oficinas administra-
tivas permitira prescindir de un veinticinco por ciento de log funcio-
narios.

Afio 1880, Automatizacidn total del trifico. Mediante recursos elec-
trénicos aumentara la capacidad de las autopistag en un 50 por 100 y
en esa misma proporcidon lo hari la velocidad media de los vehiculos.
Creacién de dispositivos centrales para el almacenamiento de datos. Se
dispondra de emisoras de energia dirigida.

Afioc 1984. Seridn quirtrgicamente introducidos en el organismo
organos fabricados con sustancias artificiales. Se hallard muy difundido
y seri socialmente aceptado el empleo de drogas no psicodélicas para
la modificacién de los rasgos de la personalidad. Todos los nifios del
planeta tendran escuela. La poblacién del mundo habrid aumentado
respecto de la cual entre un cincuenta v un sesenta por ciento; serdn
necesarios nuevos recursos para la alimentacidn y para el aprovisiona-
miento de agua; habri un sistema mundial para la sintesis de la celu-
losa. Todo el trafico estard automatizado. La interpretacién automatica
de los sintomas clinicos serad habitual. La fisiologia y la psicologia se
gerviran de un nuevo lenguaje. General empleo del teléfono televisor.

Afio 1881, Habra aumentado considerablemente el tanto por ciento
de los enfermos psiquicos, mas también habrin mejorado los recursos
terapéuticos para tratarlos. Logro de una eficaz inmunizacidn bioldgica
contra las bacterias y los virus. Vacunacion obligatoria contra todos los
gérmenes.

Afio 2000. Un idioma universal. E! veinte por ciento de la alimenta-
cidn de la humanidad provendra de granjas oceanicas. Transporte comer-
cial mediante proyectiles. La humanidad necesitard mas viviendas en
las ciudades que en toda su historia precedente.
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Aflo 2020. Mediante sustancias quimicas podrd potenciarse el des-
arrollo de la inteligencia, pere no puede predecirse si con esto mejorara
también la formacién de las mentes. Gobierno electronice de la activi-
dad cerebral; simbiosis arménica entre el cerebro v el computador. La
vida media del hombre habri aumentado en cincuenta afios.

Trece de junio del afio 2116: no habra espacio para un hombre mas
en toda la superficie del planeta.

Hasta aqui, harto condensada, la minuciosa prediceidn historica de
la RAND-Corporation. Alegrémonos de no vivir cuando llegue ese 13
de junic del afio 2116, dia en el c¢ual tan ricos y poderosos seran los
hombres que no tendran un palmo de tierra donde caerse muertos: que-
démonog, mas modestamente, en nuestro afio 2000 y volvamos por un
momento a ese fascinante problema gue es la previsién del futuro.

No es ciertamente nueva tal pretension del hombre., Prescindamos
del fendmeno religioso del profetismo, limitémonos a las manifestacio-
nes puramente racionales de esa pretension; mésg ain, consideramos tan
solo lag que han cobrado forma después de gue, por obra del cristia-
nismo, la mente humana rompid defiritivamente con la vieja concep-
cién ciclica del orden cosmico y entendid la historia como una progre-
sién lineal de 1a humanidad desde un comienzo hasta un fin. Fuese teo-
légico el punto de vista, como en Joaquin de Fiore y sus secuaces, o
formalmente profano y filoséfico, como en los doctrinarios del progre-
sismo dieciochegco y sobre todo en los maximos pensadores del siglo ¥Ix,
Hegel, Comte y Marx, la anticipacién racional del futuro no ha dejado
de ser, desde la Edad Media, tarea basica del pensamiento de oceidente,

Algo nuevo, gin embargo, ha traido nuestro sigle. En el fondo, la
actitud mental de esos tres grandes pensadores seguia siendo, como la
de los “espirituales” de Joaquin de Fiore, preponderantemente escato-
lagica; lo que en log siglos ximr y x1v fue “edad del Espiritu Santo” eso
vino a ser, en las construcciones historiolégicas de la dialéctica hege-
liana, del positivismo comtianc y del materialisme dialéctico, la “etapa
final” de la historia terrena del hombre que todas ellas anuncian y des-
criben, Todo se intentaba ver segiin sus maximos rasgos y con abar-
cante mirada de aguila. Menos ambiciosos, sin duda, pero mas sutiles y
concretos, Dilthey y Ortega se propondréan tan sdlo ventear 2l estilo y
el contenido del futuro préximo, tratande de comprender en profundi-
dad el sentido histérico del presente y descubriendo las tendencias pros-
pectivas que en éste radicalmente operan; y no por comprensién, sino
por extrapolacién estadistica de datos computables, pensando, por tanto,
aue la mensuracién de la vida social permite establecer “lineas de sen-
tido” hacia la inmediata configuracién historica de tal vida, eso mismo
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es lo que hoy se proponen los equipos de historiadores, socidlogos, eco-
nomistas y hombres de ciencia de que méas arriba hice mencién?.

Lo gue en relacidn con nuestra disciplina voy a esbozar yo —con
tiempo, sin duda, para mirarme a mi mismo, pero carente de &l para
enfrascarme en investigaciones de orden sociométrico, aunque éstas
solo se refleran a la materia gue académicamente cultivo— en alguna
medida tiene que ver con esos dos métodos. Comenzaré, en efecto, por
deseribir comprensivamente el estado de nuestra disciplina en 1938, afio
en gue yo inicié mi contacto formal con ella, trataré luego de disehar
su estado actual mediante un rapido discernimiento de las novedades
que en ella hayan surgido desde entonces y, a la vista de esas dog imé-
genes, intentaré predecir por extrapolacién conjetural la figura que
adoptara dentro de otros treinta afios el progresivo desarroilo de todo
to que hoy parezca ser perdurable o creciente,

Hace treinta afos.

Acabo de decir que hasta 1938 no inicié yo una relacién seriz con
la Historia de la Medicinag; llamar “relacién seria” al estudio del ma-
nual de Garrison, cuando cursé nuestra disciplina, como “asignatura”
del Doctorado, entre 1930 ¥ 1931, seria a todas luees grave exagera-
cién, Por obra de los azares de nuestra guerra civil vivia yo entonces
en Burgos, me habia previamente formado en Psiquiatria, habia iniciado
por mi cuenta el cultivo de la Antropologia médica y, en virtud de razo-
nes que no son del caso me resolvi, del modo mas solitario y silencioso,
a “hacer” Historia de la Medicina, Una correspondencia con Paul Diep-
gen, a la sazén profesor en Berlin, y unas matinales lecciones de latin
y griego con el candnigo don Damiin Pefia Ramila en un despachito
Erontero a la catedral burgalesa fueron mis primeros pasos en el nuevo
e incertisimo camino. Cuatro afos mas tarde, en 1842, ya mejor pro-
visto de lecturas, pero todavia excesivamente inmaduro en obra y en
saber, obtuve la catedra de que todavia soy titular.

En cuanto parcela del saker cientifico, ;qué era y qué significaba
por esas fechas vista con ojos de ahora, la Historia de la Medicina?
. Cual era su particular situacién histérica? A mi modo de ver, dos
rasgos principales constituian y determinaban la figura de tal situacidn:
dentro del dmbito germadnico, el fracaso con que termind el tan prome-

1 Acerca de este problema remito al lector a “El futuro: previsién y poli-
tica”, Revistqg Espanola de la Opinidn Publica, 21-22, 1970, En este numero
monografico se halla recogida toda la bibliografia en castellano sobre el tema.
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tedor trinsito de la “etapa Sudhoff” a la “etapa Sigerist”; dentro del
amkito norteamericano, la aparicién de las primeras consecuencias del
magisterio de Sigerist tras su voluntario traslado de Alemania a los
Estados Unidos, en 1932,

Hasta que el Bulletin of the History of Medicine, fundado en 1933,
comenzd a revelar la fecundidad del magisteric de Sigerist en Norte-
américa, la sede principél del saber histérico-médico era, sin duda alguna.
Alemania. Pues bien, en el interior de ésta la vicisitud mas notoria de
la Historia de la Medicina entre 1935 y 1940 fue, acabo de decirlo, el
fracaso de la prometedora posibilidad que la transicidn de la “etapa
Sudhoff” a la “etapa Sigerist” levaba en su seno. Me explicaré;

Con la ingente obra de Sudhoff llega, en cierto modo, a la cima todo
un fecundo periodo de la investigacion histérico-médica: su etapa docu-
mental y archivistica, ese previo, fundamental e ineludible camino cien-
tifico que Littré y Haeser, mas filologicamente el primero, mas histori-
camente el segundo, habian iniciado durante el siglo xix. Etapa, repe-
tiré con énfasis mis tres adjetivos, previa, fundamental e ineludible.
Pero un saber histérico metddicamente atenide al descubrimiento, exa-
men critico y mutuo ensamblaje de manuseritos y libros antiguos ; podia
ger de veras interesante para el médico deseoso de formacién intelectual
y —fuera ya del mundo médico— para el historiador general? Seamos
sinceros: para el primero, apenas; para el segundo, muy peco, Enten-
dida y expuesta a la manera de Sudhoff, la historia de la Medicina soélo
podia tener interés para el circule de sus cultivadores por profesién o
por vocacidn; en definitiva, para una minoria de especialistas. Utilizandoe
la eonocida expresién polémica de Nietzsche contra los fildlogos de su
tiempa, meramente ‘‘gremiales”, pero sin gsombra de la despectiva ani-
mosidad nietzscheana, muy al contrario, reconociendo la inexeusable
necesidad de su tarea, no seria inadecuado llamar Zunfimedizinhisto-
riker, “historiadores gremiales de la Medicina”, a los que en el gran
Karl Sudhoff tuvieron su representante cimero.

El giro que Henry Sigerist comenzé a imprimir al Institut fiir
Geschichte der Medizin de Leipzig, poco después de haber sucedido en
la Direccion de éste a su gran fundador —giro que asumia la historia
anterior ¥y no la negaba porque la iniciacidon del anuario Kyklos (1928),
de las Vortrige de ese Instituto (1928) y los Arbeiten del mismo (1932)
no impidié gue siguiese publicAndose e incluso ganase mayor extensién
el ya entonces afiejo Archiv de Sudhoff— suponia el comienzo de una
etapa nueva en la evolucién de nuestra disciplina, Muy claramente supo
verlo vy decirlo el propio Sigerist en su prélogo al primer volumen de
Kuklos, significativamente redactado cuando comenzaba el afio 1928,
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esto es, cuando la fabulosa ciencia alemana de nuestro siglo habia alean-
zado a la vez su cumbre y su punto de inflexién: '“La Historia de la
Medicina ha entrade en una fase decisiva. Llamada a la cooperacidn
desde la Medicina viva —esto es, desde la mas pura actualidad del saber
y €l quehacer de los médicos—, dehers demastrar si en verdad es capaz
de responder a esa apelacién y tomar parte activa en la solucién de los
grandes problemas en gue hoy se afana el mundo médico. Pero el ros-
tro de la Historia de la Medicina es doble, jdnico. Por una de sus caras
mira con los ojos del médico hacia el porvenir; la otra se halla vuelta
hacia el pasado y con los ojos del historiador trata de poner luz en lo
que fue. Mas también aqui deberd salir airosa de una prueba, porque
habréd de mostrar si el renacimiento del espiritu que hoy se vive en
todos los dominios del saber estd pasando de largo para ella, es decir,
si en el fondo no guiere otra cosa que alinear hecho tras hecho con men-
talidad positivista, o si en verdad es capaz de interpretar el pasado, vivi-
ficarlo ¥ hacerlo fecundo para el logro de un porvenir mejor.”

Doble era la novedad tan paladinamente proclamada por Sigerist,
Referirse, por una parte, a la meta propia del conocimiento histdrico;
éste habia de pasar desde el simple *contenido objetive” de cada docu-
mento estudiado hacia la “conexién de sentido” ——Sinnzusemmenhang,
en términos diltheyanos— de ese documento; en definitiva, hacia aquelio
que le otorgd una determinada significacidn intelectual y vital dentro
de la situacién en gue tuvo su origen, y se la otorga dentro de la mente
del hombkre que en cuanto historiador lo estd entonces comprendiendo.
Afectaba, por otra parte, al destinatario de ese conocimiento porque el
saber asi logrado no sdlo habia de ser valioso para los restantes histo-
riadores, también para cualgquier médico a quien seriamente interesase
lo que en la Medicina es ciencia viva y seriamente preocupasen el pre-
sente y el futuro de su oficio.

Basta leer los indices de los cuatro numeros de Kyklos publicados
hasta 1932, los titulos de las cuatro series de conferencias organizadas
por el Instituto de Historia de la Medicina de Leipzig, entre 1828 y 1931
{(*Fundamentos ¥ fines de la Medicina actual”, “El médico y el Estado”,
“Cuestiones filosdéfieas en torno a la Medicina”, ‘“El problema de la cul-
tura y la psicologia médica”) y los nombres de quienes las pronuncia-
ron, todos médicos y profesores de primer orden, para advertir cémo
la doble novedad antes mencionada comenzd a eumplirse en ese Ingti-
tuto. 8i: la Historia de la Medicina habia entrade en una fase decisiva.
Desde un punto de vista puramente personal, ;puedo yo no recordar
con vivo agradecimiento la influencia que poeo mas tarde ejercieron
sobre mi —ahi estd mi modesta obra para atestiguarlo— trabajos como
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“Der systematische Zusammenhang im Corpus Hippocraticum”, ‘“Stu-
dien zum Sinn-Begriff in der Medizin” y “Beitrdge zur archaischen
Medizin”, de Owsei Temkin, y “Kultur und Krankheit” y “Die Sonders-
teilung der Kranken”, del propio Sigerist?

Muy pronto, sin embargo, iba a quekrarse esta incipiente y ya bri-
llante posibilidad de nuestra disciplina. Ante todo por la traslacién de
Sigerist, al que no tardaron en seguir Temkin y Ackerknecht, a la Johns
Hopkins Yniversity de Baltimore; poco después, por el advenimiento del
régimen nacionalsocialista, Junto al Instituto de Leipzig estaba, en la
Alemania de 1933, el de Berlin, dirigido ¥ llevado a progresiva perfec-
cidn por Paul Diepgen. Sin el nacionalsocialismo y la Segunda Guerra
Mundial es seguro —al menos asi lo parece hoy— gque el Instituto de
Diepgen, cuya orientacién intelectual venia a ser una especie de com-
promiso entre la “etaps Sudhoff” y la “etapa Sigerist”, hubiese reali-
zado no poco de lo que en Leipzig s6lo habia llegado a iniciarse. El titulo
del litro en que Diepgen recopild el afic 1838 varios de sus trabajos per-
sonales anteriores a esa fecha, Medizin und Kultur, ;no era por si mismo
una confirmacién de lo gque ahora dige? Pero el nacionalsocialisme y la
Segunda Guerra Mundial destruyeron el presente y el futuro de la obra
de Diepgen, precisamente cuando ésta parecia haber enirado en su defi-
nitiva madurez: Ludwig Edelstein, que desde la Filologia clasica tan
fecundamente iniciaba las tareas del equipo de Diepgen, aungue de un
modo directo no perteneciese a él, tuvo que huir a los Estades Unidos,
para sumarse alli al empefio norteamericano de Sigerist; Walter Artelt
y Edith Heischkel, que con tanto vigor y tanta calidad habian iniciado
su respectiva labor personal, vieron cédmo se hundig su conjunto camino
cientifico; otro fildlogo préximo al circulo histérico-médico berlinés,
Karl Deichgriber, no pudo dar de si todo lo gue su importante astudio
sobre las “Epidemias” hipocraticas permitia esperar de é1; Diepgen mis-
mo apenas si pudo hacer ya otra cosa que actualizar su escolar Geschi-
chie der Medizin, Lo mismo en Leipzig gque en Berlin, la alta promesa
gque llevaba en su seno el paso de la “etapa Sudhoff’™ a la “etapa Sige-
rist” se agoté prematura y definitivamente entre 1933 y 1940.

Y entre tanto, ;qué pasdba en Norteamérica? Eso que alli estaba
entonces pasando pertenece a la configuracion del presente de nuestra
disciplina y debe, en consecuencia, ser tratado bajo otro epigrafe.

Bl dia de hoy.

A mi modo de ver, la actual situacion de la Historia de 1a Medicina
se halla configurada por dos rasgos principales: la no extinguida vigen-
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cia de la prometedora empresa que hacia 1928 provectd Sigerist v las
orientaciones metddicas y epistemolégicas surgidas en Ameérica y en
Europa con posterioridad a la Segunda Guerra Mundial,

Pese a su vasta formacién, a sus grandes dotes personales y a la
abundancia de medics con que allf contd, Sigerist —pronto asistido por
Temkin, Edelstein, Ackerknecht y Genevieve Miller— no pudo realizar
en Norteamérica su gran provecto lipsiense. Fundd, es cierto, un Ins-
tituto de Historia de la Medicina y una revista prestigiosa, el Bulletin
of the History of Medicine, en la Johns Hopkins University; sembré la
preocupacién por nusstros temas y trabajos en muy numerosos y diver-
s0s ambientes universitarios ¥ médicos; vio surgir en torno a si, como
obra personal de guienes méas de cerca le acompafhaban, libros tan valio-
sos como el dsclepius, de Edelstein, y The fulling Sickness, de Termkin,
pero por la influencia conjunta de una serie de razones diversas —la
mentalidad dominante en la ciencia americana, el descubrimiento de
perspectivas intelectuales nuevas, principalmente de cardcter sociolégico,
la propia Guerra Mundial— las consecuencias del fecundo paso de Sige-
rist por los Fstados Unidos sdlo bien tenuemente permiten adivinar
aquel doble rostro del saber historico-médico gque él habia dibujado
como meta relativamente progima en su préloge al primer volumen de
Kyklos. Y cuando, por fin, tuvo gue optar entre la docencia universi-
taria y la produccién personal y para entregarse enteramente a ésts
decidid recluirse en su dulce retiro de Lugano ;podia ya dar término
feliz a su ambiciosa History of Medicine, libro en el que iba a quedar
compendiada e impresa su propia visién de todo lo que bajo ese titulo
se puede hoy ofrecer al historiador y al médico? No lo sé.

En cualguier caso, a la siembra y a la obra de Sigerist debe nues-
tra disciplina no poco de su actual figura. Ante todo, por la okra misma.
Luego, porque el dohle propésito inicial del gran higtoriador —compren-
der y exponer rigurosamente, para médicos y para no médicos, el sen-
tido médico e histdrico-cultural del pasado de la Medicina, hacer de la
Historia de la Medicina una materia cientifica fundamental para la for-
macién del médico y para la prosecucién de su progreso hacia el futuro—
sigue siendo hoy tarea incitante y fecunda. Y last but not least, porque
su contacto con la realidad y la mentalidad de Norteamérica le llevs a
desarrollar more americano los gérmenes contenidos en uno de los
ciclos de conferencias gue él habia organizado en Leipzig (Der Arzt un
der Staat, invierno de 1928 a 1929} y pudo ser asi, durante los Gltimos
afiog de su vida en Baltimore, uno de los iniciadores de la actual orien-
tacidn sociolégica del saber que aqui y ahora nos congrega. Dejemos
por un momento el panorama de la actual Norteamérica y vengamos al
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de 1a Alemania, la Austria y la Suiza actuales. 8i hacemos un balance
comprensive de todo lo mejor que hoy producen los numerosos Insti-
tutos de Historia de la Medicina activos dentro del Area germénica, ;no
es clerto que el rasgo principal de esa produccién se halla constituido
por una fusidn mas o menos armoniosa de las dos orientaciones del
saber histérico que antes abreviadamente denominé “‘etapa Sudhoff” y
“etapa Sigerist”?

Afadiendo lo gue hoy se nos muestra como nuevo a lo gque en nues-
tros dias es herencia viva del inmediato ayer, he agui, en consecuencia,
las diversas notas gue parecen dar figura propia a la actual situacion
de la Historia de la Medicina:

1.* La mas gque justificada pretension, solo en peguefia parte cum-
plida hasta hoy, de sacar definitivamente a nuestra disciplina de la tri-
ple limitacién gue tradicionalmente ha venido padeciendo —el simple
dilettantismo irresponsable, la investigacién rigurosa, pero meramente
“gremial”, y, como decia Sigerist, la concepeidn del cultivo de la Historia
de la Medicina come el “hobby de los précticos retirados”—- para con-
vertirla en un saber capaz, por una parte, de dar un fundamento serio
e incitante a la formacién de los médicos intelectualmente ambiciosos,
e idéneo, por otra, para introducir rectamente a los alumnos universi-
tarios en el estudio de la Medicina “.

2.* El logro definitivo de su inecorporacién, como una de sus partes
integrales, al conjunto que mas 0 menos orgénicamente forman las llama-
das “ciencias humanas’: historia general, antropologia cultural y antro-
pologia filosofica, sociologia, psicologia. ;Puede un historiador general
prescindir, valgan estos dos ejemplos, de la historia de las epidemias
y de la historia de la alimentacion? Y si el historiador de la Medicina
sabe llegar hasta el fondo de sus temas, ;podra un psicélogo respon-
sable desconocer lo que aquél le diga sobre las sucesivas opiniones de
log médicos en torno a la relacion cuerpo-alma?

3.2 Consecuentemente, una responsable asuncién de los métodos
—principalmente filolégicos, mas también histérico-religiosos, historico-
artisticos, histérico-sociolégicos, histdrico-econdmicos, ete.— que exige,
si en verdad ha de ser rigurosa y plenaria, la “comprension” de las fuen-
tes que pedia y sigue pidiendo la reforma hace tantos afios propuesta
por Sigerist,

4.* Una seria incardinacién de aquello que hasta hace poco tiempo
2 La actual situacién de la ensefanza de la Historia de la Medicina ha
sido estudiada por diversos auotres (Loeffler, Poynter, Coury, Lopez Pifiero,
Provenzano) en World Clinical Jowrnal, 17, 3, 1970, y por (Genevieve Miller,
en el Bulletin of the History of Medicine, XLII1 y XLIV, 1969 vy 1970,
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constituia por modo casi execlusivo el contenido de nuestra disciplina, la
historia de lo que los médicos “han sabido”, dentro de la totalidad a
gue fal saber pertencce, es decir, en la historia de lo que la Medicina
misma —asisteneia médica, implicaciones politicas, sociales v econdémi-
cas de la ayuda al enfermo y de la prevencion de la enfermedad, ete.—
realmente “ha sido”. En la via hacia una Historia de la Medicina inte-
gral, una historia de la socioclogia médica debe ser, por tanto, el primer
compiemento de la tradicional historia del saber bioclégico, patologico
v terapéutico de los médicos. No poco ha hecho ya George Rosen —el
mas destacado investigador en este campo— para el buen logro de tan
urgente ¢ importante ohjetivo.

5% El razonable empleo de los métodos cuantitativos y estadisticos
que la actual informéatica ofrece para un més riguroso y acabado cono-
cimiento de las situaciones histéricas y soclales del pasado. La signifi-
cacién histérica de un documento debe ser inferida, seglin esto, a través
de tres vias complementarias: una inteleccién adecuada de su contenido
propio, la conexién cualitativa entre este contenido y el de otros docu-
mentos —libros, papeles distintos, obras de arte, ete.— funcionalmente
relacionados con él y las diversas conexiones estadisticas, por tanto
cuantitativas, que entre el documento en cuestidn y otros a &l semejan-
tes o de él subsidiarios puedan ser establecidas.

Una interrogacion surgird ineludible en toda mente responsable: si
las vicisitudes de la historia nos lo permiten -——antes hemos visto la
gran parte que ellas tuvieron en el penoso malogro de la “reforma Sige-
rist”—, ;seremos capaces de realizar tan magno programa los actuales

historiadores de la Medicina y dguienes mas inmediatamente nos suce-
dan?

Intermedio personal.

Estoy adivinando en muchas almas la pregunta gque, como interna
expresién de un personal examen de conciencia, ha surgido ya en la
mia: “Y t, que comenzaste tu actividad histérico-médica, segiin nos
has dicho, en 1938 v que con tanto desparpajo hablas de lo que desde
entonees ha sido v no ha sido la Historia de la Medicina, ;gué has hecho
en relacién con ella?” Pues bien, mi respuesta sincera —si certera o no
juzguenlo los demis— dice asi: “Menos, bastante menos de lo que yo
he podido ¥ debido hacer, pero, en todo caso, algo.”

Muy pocos afios atrds tuve la osadia de explanar el contenido de ese
“zlgo” en los cinco puntos siguientes:
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1.* Demostracién teorética y factual ——tal fue al menos la inten-
cidn latente de mi libro Medicina ¢ historin (1841)— de gue en la estruc-
tura real del saber médico, pertensciente por esencia al orden del “saber
hacer” e integrado por un “conocimiento de cosas” y un “trato de per-
sonas”, se articulan unitariamente dos momentos, uno de cardcter his-
térico, formado por las doctrinas y las técnicas que acaban “‘pasando a
la historia, y otro de orden transhistérico, tocante, por un lado, a la
realidad genérica de lo que en el hombre es humanamente invariable
(su “naturaleza”), y relativo, por otro, a la realidad singular de lo que
en cada hombre es humanamente propio (su “persona”). Nuestro saber
transhistérico sobre la naturaleza humana se constituye por la paula-
tina sedimentacion de lo que acerca de ella han ido conociendo los hom-
bres, médicos o no, a lo largo de la historia . El saker transhistérico
sobre una persona es, en cambio, instantdnec y surge en nosotros —a
través, por supuesto, de los resultados empiricos procedentes del trato
con ella— como forma intelectual de un acto de amor creyente; en £l
tendria su nervio méas intime, valga este ejemplo, la operacién de “dar
de alta” a un enfermo cuando tal operacién no esg para el médico gim-
ple rutina profesional ¢ mero tramite administrativo.

2. Demostracidn, desde e! punto de vista del saber médico, de que
el conocimiento histdrico puede y debe ser predmbule y fundamento del
conocimiento sistematico; en definitiva, de gue la historia de un pro-
blema —Ila aprehensién y exposieidn segin arte de las sucesivas acti-
tudes y los sucesivos logros del hombre ante una parcela de la reali-
dad— es un momento rigurosamente necesario para el conocimiento de
esa realidad. La historia de la histeria cliniea, por ejemplo, es impres-
cindikle para entender con integridad y rigor lo que la historia clinica
es hoy y debe servir de base para cualquier teoria del relato patogra-
fico que trate de hallarse a la altura de nuestro tiempo.

3. Demostrzcién —en alguna medida original— de que tanto el
saber médico como la préctica de la Medicina, ésta en sun doble condi-
cidén de acto técnico y de acto social, reflejan la estructura y el sentido
de la situacidn historico-cultural a que pertenecen. Tal es, creo, la prin-
cipal leceidn historica que pueden ofrecer mis libros La historig clinica
(1950), Historia de la¢ M-odicina moderna y contempordnea {(1951), Lo

=

QRuiere esto decir que, para mi, sélo resultativamente —cuando al fin
de los tiempos se sepa hasta donde han Hegado, desde el punto de vista de
su constitucién natural, los descendientes bioldgicos e histdricos de jos prime-
ros hominidos— podra decirse qué es lo que de manera esoncial pertenece

a lo que, sin suficiente reflexién y déndelo como cosa conclusa, llamamos
“naturaleza humana’.
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curacién por la palabra en la Antigiiedud cldsica (1958), Enfermedad
y pecado (1861) y La relacion médico-enfermo (1964).

4.2 Demostracién sumaria del decisivo papel que en el origen his-
térico de la Medicina moderna —y, en términos mas generales, en la
génesis del pensamiento téenico modernc-— desempena la vision de la
naturaleza y las posibilidades del hombre que traen consigo el volun-
tarismo y el nominalismo de fines del siglo XIE y comienzos del XIv.
Tal es, pienso, la menos deleznable entre las posibles lecciones histo-
ricas de los ensayos que contiene mi libro Ocio y trabajo (1950).

5.* Demostracién ocasional y parcelaria, pero tal vez orientadora,
de gue el saber médico reobra sobre el saber general de gue procede
—siempre son extramédicas muchas de las raices tltimas de aquél—
y, en alguna medids, le configura. No otra cosa ensefian todos esos libros
y, junto a ellos, Lo antropologic médica en la abra de fray Luis da
Granada (1946) =

Con mi docencia oral y mi obra eserita he pretendido, en suma, que
nuestra comin disciplina interese al médico desecoso de entender con
ambicion y rigor intelectual lo que como tal médico sabe y hace y, asi,
la preocupacidén por el sentido actual del pasado ya conocido o fieil-
mente explorable ha predominado en mi labor sobre la investigacién
documental de las regiones de ese pasado todavia ignotas. Mas de una
vez he definido el saber histérico con esta férmula: “Un recuerdo de lo
que fue al servicio de una esperanza de lo que acaso sea”, y fiel al
sentido de mi propia senfencia —acaso por comodidad, porque es mas
cémodo leer libros que desempolvar papeles—, mi trabajo como histo-
riador de l1a Medicina ha sido més bien reflexién sobre lo ya publicado
gue pesquisa del documento por publicar. Mis posibles hallazgos histo-
ricos no han sido, pues, de “hechos”, sino de “mentalidades” o de “ideas”:
la mentalidad del asclepiada hipocratico, la del médico escolastico me-
dieval, la del técnico “modernc”, la del patdlogo del sigio X1x a fravés
de sus formas anatomoclinica, fisiopatolégica vy etiopatoldgica, ete.
S6lo en algunos campos muy concretos —la psicoterapia en el mundo
clasico, la sociologia de la asistencia médica en la polis griega, la obra
de Bichat, Harvey, Sydenham y Laennec-— he podido aportar algunas
novedades “de hecho” a lo que acerca de esos femas se venia diciendo.

4 Unanse a lo dicho mis varios estudios monogréficos acerca de figuras
eminentes de la Medicina —Cajal, Bichat, Claudio Bernard, Vesalio, L.aennec,
von WeizsHicker, Marafién— y, con posterioridad a la fecha de la confersncia
ahora transcrita, mi libro La Medicing hiPocrdtica (19707, en el cual intento,
creo que por vez primera, Una visién integral y sistemética del contenidd del
Corpus Hippocraticum y de la practica de los médicos que a lo largo de
varics siglos compusieron sus diversos escritos.
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‘Pero sea cualquiera el aleance de mi obra personal como tal histo-
riador de la Medicina, puedo y debo proclamar gque gracias a ella me
ha sido posible contar con la amistad leal y la colaboracién entusiasta
de quienes, siendo méas jovenes que yo, va han hecho en el pasado
inmediato no poco de lo que ¥o no hice y van a hacer en un futuro
préximo mucho de lo que yo nunca haré. Dejadme nombrar, entre log
que de manera profesional cultivan hoy el saber histdorico-médico, a Luis
Sanchez Granjel, José Maria Lidpez Pifiero, Agustin Albarracin, Juan
Antonio Paniagua, Juan Riera y Luis Garcia Ballester, y permitidme
aue no pase de aludir a todos los que en ese afo 2000 de nuestros des-
velos estardan llegando o habran acabado de llegar como maestros a la
plenitud de su vida. Imitando una frase testamentaria de Cajal y refi-
riéndome tanto a los expresamente nombrades como a los meramente
aludidos, diré que “en sus manos esta, y ellos lo saben, el porvenir de
la. historiografia médica espafiola”.

El ano dos mil.

Volvamos, ya para dar una respuesta concreta, a la pregunta im-
plicita en el titulo de mi conferencia: “; Qué seri !a Historia de la Medi-
cina en el afio 2000 7?”. Con otras palabras: “Dentro de treinta afios, ; qué

sera de las aspiraciones vy los métodosg que estdn dando su figura aectual
a nuestra disciplina?”

Como la actual, la Historia de la Medicina del aflo 2000 se hallari
envuelta por los ires dominios de la actividad humana en gue por su
propia naturaleza tal saber ha de hallarse alojado, dos de caricter cien-
tifico y téenico, la Medicina y la historiografia general, y el tercero,
fundamental y abarcante, la vida del hombre en su conjunto.

; Cémo serd esa vida cuando comience el siglo X¥I1? Sera, por lo
pronto —no parece necesario recurrir para afirmarlo a predicciones
como las de la RAND-Corporation o a otras semejantes—, bastante mas
técnica y bastante mas uniforme gue la actual. En el gobierno cientifico
de la realidad eésmica y en la invencién de recursos para la satisfac-
¢idn de sus necesidades y deseos el hombre habri avanzado fatulosa-
mente, Dejemos, sin embkargo, el divertido juego intelectual de imaginar
las cosas que los hombres de entonces ya podran hacer y las que no
podrian hacer todavia. Lo importante para nosotros es sahber —conje-
turar— si la tecnificacion facilitadora y la uniformacién niveladora
habrian atenuado de una manera excesiva en el alma humana el afan
de entender la realidad segln su fundamento y el deseo de conocer la
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vida segln su historia; con otras palabras, st el auge universal y la
penetracidn creciente de laz téenica en la existencia cotidiana daran
lugar al “invierno sin fin del pensamiento metafisico” gue teme Heideg-
ger y determinarén, en lo que a nuestra propia realidad atafie, l2 apa-
ricién de ese “insecto inteligente” o “altimo hombre” —un hominido
lleno de saberes y habilidades y arropado por el bienestar, pero privado
de imaginacidén creadora y carente de espiritu eritico—* que como ame-
nazadora posibilidad han previsto Nietzsche, Ernst Jiinger y el George
Orwell de “1984". ; Sera asi? Ne puedo creerlo. Todo lo tenuemente que
se quiera, del seno mismo del socialismo estd naciendo una exigencia
de libertad. Todo lo tortuosamente que se quiera, el ejercicio publico de
la. libertad va conduciendo, sin renunciar a ésta, al contrario, viéndola
como uno de los bienes supremos del hombkre, a modos de vivir mis o
menos socializados, Repitamos una vez més el arranque del famoso coro
de Antigone, en que Sdéfocles canta las maravillas de la inteligencia y
la téenica de los mortales:

Cosas terribles, muchas hay,
perc ningung mdas terrible que el hombre.

Es cierto; entre otras cosas, el hombre es deinds, terrible. Algo, sin
embargo, parece claro: que esa indudable terribilidad del hombre, una
de cuyas expresiones centrales consiste en poder hacer siempre més de
lo que segln la moral, cualquier moral, debe hacerse, no tendri como
consecuencia la autodestruccidn fisica de la humanidad o su definitiva
autodestruccién ética. Kl sol de la imaginacién creadora y del pensa-
miento libre va a seguir brillando para la estirpe de Adén y en la masa
de ésta no dejari de haber algunos mortales —nunca pasaron de ser
minoria— realmente preocupados por la realidad de las cosas y por la
historia de nuestra especie.

Y si el futuro del hombre va a ser asi, ;podra quedar reducida la
Medicina a la tarea de resolver autométicamente, mediante el empleo de
computadores cien veces mag perfectos que los actuales, sus problemas
diagnésticos y terapéuticos? En modo alguno: la creciente automatiza-
cién de la prictica médica permitird es cierto, resolver no pocos pro-
blemas médicos con facilidad y certidumbre muchos mayores gue las

5 “Quizés hayamos ya llegado al fin de la filosofia, quizas se halle fuera
de su época quien esté convencide de gue la auténtica filosofia tiene todavia
un future”, ha escrito hace poco W, Weischedel (“La filosofia en el umbral
Gn la Era atdmica’, en el libro colectivo EI futuro inmediato. Hacia &1 afo 2000,
Plaza y Janés, Barcelona, 1968).
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actuzles; pero el contacto directo entre el médico y el enfermo —el
hecho profundo y elemental de ver y oir al paciente cara a cara— no
dejarad de ser necesario en bastantes casos y continuara siendo conve-
niente en muchos més; y, puesto que no parece que la enfermedad vaya
a. desaparecer de nuestro planeta, aungue no pocas enfermedades vayan
desapareciendo en él, siempre habra, en medic de los gue se hallen men-
talmente configurados por la rutina técnica, médicos a guienes preocupe
la reflexion cientifica sobre el enfermar humano e incite la empresa de
proseguir el combate contra &I, lo cual obligard, como hoy obliga, a
dirigir vna mirads interrogante hacia el pasado del saber médico.

Si: en cuanto disciplina cientifica, la Historia de la Medicina seguira
existiendo en el afio 2000, y sus cultivadores, ademés de vivir en el seno
de una sociedad que va z continuar cultivando la Historia, se moveran
en el interior de un mundo médico cuyos mejores hombres —como todos
los gue hasta hoy nc han querido conformarse repitiendo lo que han
recibido — necesitardn mirar con inteligencia y ambicidon su presente,
su pasado y su posible futuro ®. Tres frentes, pues, en gue nuestra dis-

ciplina va a ser puesta a prueba: la medicina viva, la antropologia y
la historiografia general.

Mediante el adecuado empleo de los métodos que antes consigné y
de los gue & ellos puedan ser afiadidos en el futuro —en definitiva, me-
diante un enlace més o menos armonioso de la deseripeidn, la compren-
sién y el estudio cuautitative de los documentos del pasado— la His-
toria de la Medicina de entonces podri ofrecer, si sus cultivadores saben
trabajar a Ia altura de su tiempo y su deber, todo lo siguiente:

1% TUn conccimiento riguroso de la via por la cual la Medicina —en
cuanto saber cientifico, en cnanto operscién técnica v en cuanto acti-
vidad social-— ha llegado a ser lo que entonces sea; por tanto, el con-
junto de “lineas de sentido” segin las cuales, dejando a salvo, natu-
ralmente, la posibilidad de una mutacidn genial, va probablemente a
producirse el ulterior progreso del arte de curar.

2* Un saber acerca de lo gue la enfermedad ha sido en la vida
del hombre y del modo cémo éste ha ido interpretando la realidad del
accidente morboso; en consecuencia, un conjunto de nociones rigurosa-
mente indispensable para entender con integridad y precision lo que el

&  Sobre el futuro préximo de la Medicina, véase el trabajo de H. Schip-

perges a que antes he aludido (Emntwicklung moderner Medizin, Probleme,
Prognosen, Tendenzen, CGentner Verlag, Stuttgart, 1967), y F. Avasa, “El

Futuro de la Medicina”, seguido de un cologuio sobre el tema, en Folia huma-
wistica, VIIY (1970), 935-971.



hombre es y las sucesivas transformaciones bioldégicas e historicas de
nuestryd especie,

3. Una informacién pormenorizada de cémo la kiologia normal, la
salud deficiente y la enfermedad, tanto de los personajes decisivos, Car-
los V, Napoledn, Lenin o Hitler, como de log pueblog en su conjunto
—demografia, epidemias, ete.—, han influido en el curso de la historia;
por consiguiente, una contribucién importante, poco considerada hasta
ahora por los hitoriadores en general y tedavia mal explorada por log
nistoriadores de la Medicina, al pleno conocimiento cientifico del pasade
de la humanidad.

For necesidad ha de volver a nuestra mente la grave interrogacion
que antes en ella surgid: los actuales historiadores de la Medicina y los
que inmediatamente nos sucedan ; seremos capaces de cumplir econ sufi-
ciencia tan magno programa? Si una catdstrofe histérica no lo impide,
s6lo de nosotros depende. Nuestro somero andlisis del pasado inmediato,
del presente vivo y del probable futuro de nuestra disciplina ha venido,
en suma, 4 repetir una vez més —a repetirnos a nosotros, porque de
nosotros se trata— la vieja seniencia latina: Hic Rhodus, hic salto.
Miremos ahora si nuesiras piernas pueden lanzarse a tan importante
salto ¥ si nuestro adnimo no se arredra ante él. En cualquier caso, la
contemplacién reflexiva de lo que este prometedor Congreso ha sido
—ecantidad y calidad de las comunicaciones presentadas, eficaz presen-
cia de jovenes capaces y entusiastas, amplia y fecunda colaboracién de
los historiadores generales, incipiente conjuncién armoénica de los mé-
todos tradicionales vy los métodos nuevos— permite esperar con cierta
confianza que los estudiosos espafioles van a hacer algo, acaso hastante,
para que la Historia de la Medicina del afic 2000 sea en el universo
mundo lo mucho que entonces puede y debe ser.
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