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PONENCIAS

| LAS EPIDEMIAS DE PESTE
EN LA ESPANA DEL
RENACIMIENTO

Antonio Carreras Panchén

El contenido de nuestra ponencia va a versar sobre las epidemias de peste
en el Renacimiento®. La importancia de esta afeccion y las wrascendentales
consecuencias que se siguen de su aparicién no precisan justificacion a la
hora de detener nuestra pesquisa. Creemos necesario, ademas, que los
histonadores de la medicina dediquemnos nuestros desvelos a desentraiiar la
compleja histéria de la peste en la Espafia Moderna; sélo asi evitaremos el
Justo reproche que un historiador tan ponderado como Dominguez Ortiz nos
dirigia en fecha no muy lejana al lamentar que “entre los médicos con
vocacién histérica ninguno se haya dejado sugestionar por tema tan
atrayente y poco menos que virgen™t,

Felizmente hoy dia ya podemos ofrecer una bibliografia, sino muy
copiosa, si lo suficientemente valiosa como para demostrar que el abanico de
asuntos objeto de nuestras pesquisas se ha ampliado considerablemente. No
vamos a sobrecargar este trabajo con la ficil erudicién de una abundante
serie de citas bibliograficas, bastele a quien desee seguir las nuevas lineas de
la historiografia médica espafiola en esta cuestion la consulta de los dos
volimenes hasta ahora aparecidos de 1a Bibliografia histirica de la Medicina
Esparola (Salamanca, 1965 y 1966), publicados por el profesor Granjel. Para
fechas mas recientes, en que ¢l boom de los estudios epidemiologicos ha sido
espectacular, se hallari una pormenorizada relacién en el “Indice
Histérico-Médico Espaiiol”, que aparece en los niimeros de los Cuadernos de
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Historia de la Medicina Esparole. Creo finalmente que la numerosa concu-
rrencia de comunicaciones relativas a la peste, ¥y a las enfermedades
epidémicas en general, atestiguan claramente el creciente interés de nuestra
historiografia médica por estos temas.

Tres aspectos fundamentales definen el caracter social de la peste en el
mundo moderno. En primer lugar esta enfermedad contintia siendo un
elemento perturbador de aparicién constante en el medio geografico
europeo. Los desastrosos y explosivos efectos del morbo durante la Edad
Media no pueden hacernos olvidar que en esta época la peste conserva toda
su virulencia y peligrosidad. En segundo lugar, conviene recordar un hecho
cuya obviedad nos exime de descender a prolijas consideraciones: la
mortalidad es masiva, sumamente elevada. Las termbles consecuencias de la
peste en la demografia preocupan a cuantos sienten las responsabilidades del
poder publico; no puede ser menos en un momento en que, con la matizada
excepeion de Giovanni Botero, todos los tratadistas se manifiestan como
poblacionistas decididos? Finalmente, con su finebre cortejo, la peste altera
profundamente la conducta y comportamiento de los distintos grupos
sociales, que reaccionan con una huida en el espacio y con una quicbra de
los preceptos éticos sobre los que sustentan su vivir cotidiano.

Esto nos lleva a plantearnos cudl es la significacion histérica de la peste
en el amplio lapso de tiempo comprendido entre los afios de 1476 y 1603. Los
saberes médicos de esta época se inscriben dentro de la categoria histérica
que, un tanto aventuradamente, denominamos Renacimiento. Somos los
primeros €n reconocer que este término resulta inadecuado para designar la
larga etapa que se abre con la coronacién de los Reyes Catdlicos y los
primeros afios del reinado del cuarto de los Austria. Con todo, consideramaos
que, como instrumento iéxico, este rétulo puede servirnos para designar tan
dilatado periodo temporal. Tal vez una inadvertida confusién entre los
conceptos de endemia y epidemia lievé a Fernand Braudel a oponer a la
malaria —“fondo del cuadro de la patologia mediterranea” — la peste como
azote “siempre extranjero, de paso por €l Mediterraneo™s, Sin embargo, es
preciso advertir que, pese a su origen forineo, la peste se asienta durante
largos periodos de tiempo en muchos lugares de la geografia peninsular.

Con mayor acierto, Bartolomé Bennassard, siguiendo el esquema clisico
ya de Braudel, distingue en el estudio de la peste su incidencia en un proceso
de larga duracion. [gualmente aprecia en el morbo su influencia sobre la
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coyuntura a través de las cnsis de subsistencias y de las erisis econdmicas
para concluir, finalmente, con su significacién como acontecimiento
perturbador de primer orden.

El proceder metodolégico de Bennassar contribuye a liberar a la afeccion
de ese caracter evenementielle, bajo el que durante tantos afios la ha estudiado
la historiografia tradicional. Es patente, sin embargo, la trascendencia del
morbo y su proyeccién sobre las propias fechas de su aparicién; cuando en
1597 para Martinez de Leiva la epidemia que se produjo 90 afios antes (en
1507) continQa siendo un recuerdo terrible, no puede hacérsenos més
evidente el significado, nada episodico, de la enfermedad. De que en el otro
extremo del Mediterraneo, en Constantinopla, la peste era permanente
vecino, da fe —quienquiera que sea — el autor del Vigje de Tirquia, que hace
decir a Pedro de Urdemales que “jamais se va en invierno o en verano, salvo
que menos gente muere en invierno™®. No vamos aqui a repetir lo que en
otro Jugar hemos extensamente relatado, ni nos parece indicado reproducir
aqui las noticias que permiten seguir la evolucién en el tiempo de las
epidemias de peste.

Si nos parece en cambio mas adecuada esta ocasion para referirnos con
alguna extension a los problemas metodoldgicos y de interpretacion, que
plantea la investigacion sobre las epidemias de peste. Creemos que esta
ponencia es una adecuada tribuna para que meditemos sobre estos aspectos
de nuestro oficio que tan escasas veces son objeto de la atencion merecida. El
lector de libros y articulos se encuentra con una investigacion ya “hecha”,
donde los siempre arduos y dificiles entresijos de la pesquisa permanecen
ocultos. Por eso, consideramos serd muy conveniente hagamos algunas
reflexiones sobre estos asuntos.

El primer obstaculo con que tropieza el investigador se refiere a la
abundante nomenclatura con que se designa a la afeccion: pestilencia, mal
contagioso, enfermedad de secas y carbuncos... Con tan abigarrada termi-
nologia se patentiza ¢l temor de las gentes a utilizar un vocablo cuvas
connotaciones tragicas son de sobra conocidas. Los historiadares franceses se
han refendo ampliamente a este pewr du mot que sufren los contemporaneos
ante el embate de la epidemia. El subterfugio es siempre, y en un plazo mas
0 menos corto, ineficaz; en efecto, el eufemismo que enmascara la enferme-
dad de tan “horrifico nombre” muy pronto se contamina de la fiinebre
significacién originaria y contribuye a extender el temor. La peste se
convierte asi en “landres” o en “secas” y, siguiendo el proceso de degenera-
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cién del vocablo, se acabard, con ilusoria perifrasis, hablando “del mal que
corre”. Seran los que tengan responsabilidades en la Administracién
Pablica, quienes mas facilmente se veran inclinados a servirse de estos
términos, gue permiten soslayar el siempre incomodo de peste. Los sutiles
distingos que estableceran los médicos sobre la definicion o no de la
enfermedad permitiran a los funcionarios piiblicos retrasar la implantacién
de medidas cuarentenarias econdmicamente muy onerosas.

Frente a este temor de que son victimas los profanos, los médicos
discuten, ateniéndose a las interpretaciones de los textos, la esencia de la
enfermedad. Las polémicas y disputas son, en una primera fase, enconadas y
con abundante aportacién libresca; muy pronto la elevada mortalidad
muestra el bizantinismo de tales controversias. Las consecuencias en muchas
ocasiones son fatales al difundirse asi mas facilmente la epidemia. Otras
veces es el propio médico el principal perjudicado, asi sucede en el caso del
doctor Francisco Sanchez de Oropesa. quien en Sevilla, en 1599, publicé las
Tres propostciones... en que se ponen algunas advertencas para la preservacion y cura del
mal que anda en la ctudad, Las tests mantenidas por Oropesa, contrarias a la
contagiosidad de la aleccidn, resultaban tan inauditas en un momento en
que la epidemia ensefioreaba Andalucia, que desencadenaron una catarata
de escritas rechazandolas. En algin texto coetaneo, un tratadista anadio al
nombre de Oropesa la coletilla “a quien Dios perdone” y en un ejemplar de
las Proposiciones, existente en la biblioteca de la Universidad de Salamanca,
una mano anénima dejé constancia de la muerte por contagio de quien tan
apastonadamente habia defendido la no contagiosidad. Posteriormente, en
el Parecer del doctor Alonso Nafiez, publicado en Plasencia en 1603, hemos
topado con unas lineas que con precision informan, mas alla de toda
anécdota, sobre los procesos mentales que llevaban a algunos médicos a
establecer juicios tan aventurados:

“... se atrevid el Doctor Francisco Sanchez de Oropesa, medico
de los atentados y de buen ingenio del Rey no, a nogarle en la que
¢l afio de noventa y nueve, y los demas siguientes hizo tanto estrago
en Sevilla, concluyendo entre otras razones, que no se podia prouar
mas de autoridad, y lo comun opinion de todos, hasta que en su
mesina casa y persona se lo mostro la experiencia”e.

Pero, como vemos, tan alambicados conceplos no eran capaces de



oscurecer la mente de los médicos ante la objetivable realidad clinica. El
cuadro morboso, minuciosamente desplegado ante nuestros ojos por los
galenos del Renacimiento, nos permite con bastante exactitud definir la
naturaleza, pestilente o no, de la afeccién. En la misma, junto a los cuadros
bubénicos y pulmonares, se describe en ocasiones un cuadro septicémico de
evolucién mortal. En dos textos hemos observado tal descripcién, el uno se
contiene en el Discurse breve sobre la cura y preservactin de la pestilencia...
(Amberes, 1556) de Andrés Laguna, quien advierte que “si vieres que el
enfermo se quexa de la garganta, de los sobacos, o de las ingres: o que sin
mostrarse cosa en alguna de aquestas partes, tiene cardeno el rostro, y de
color de plomo las ufias: o se le descubren por todo el cuerpo algunas
manchuelas roxas, violadas, o azules, como lentejas: o algin carbunculo: ten
por cierto que el cuytado esta qual Dios apiade”. El segundo texto procede
del Vigje de Turquia, obra cuya atribucidn esta en litigio y que precisamente
por su similitud con el pasaje arriba comentado, traemos aqui. De todos es
conocida la paternidad que Bataillon otorga a Laguna, acaso las breves
lincas que transcribimos, en paralelismo con las del Discruso breve, aclaren
algo mas tan controvertido problema.

“Cuando s¢ quiere morir dice Pedro de Urdemalas les salen
unas pintas leonadas y cuando aquellas estan, aunque le parezca
estar bueno, se muere de tal arte, que jamas se ha visto hombre
escapar después de pintado, si las pintas son leonadas o negras; si
son coloradas algunos escapan™.

La comprensién de como —dejando a un lado los condicionamientos
SOCIOeCONOMICOs Mas O menos conscientes— se presentd problematica la
identificacién de la enfermedad durante el Renacimiento, sélo puede
hacerse desde una lectura atenta de los textos médicos. Por cuanto repre-
senta en el panorama médico del momento, hemos elegido el libro sobre la
peste de Luis Mercado como resumen ded proceso de elaboracidn mental que
sigue ¢l prolesional de finales del xvi Para Mercado la peste se define por
tres aspeclos propios: caricter comun, vicio del aire y efectos perniciosos.
Como vemnos s¢ han eliminado los mas visibles signos clinicos de la afeccion
haciendo hincapié en la envolvente y asfixiante realidad de la epidemia:
afectacidn masiva, aires putrefactos, mortalidad elevada. Es evidente que si
la identificacién de la enfermedad es asi posible, no lo es menos que se
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patentiza la limitacion del médico capaz de definirla s6lo cuando sus efectos
se han hecho palpables.

Sélo asi es posible comprender las duras polémicas que enfrentaron a
quienes permanecian fieles a un criterio clinico v a los mas decididos
seguidores de la disquisicidn escolastica. No es, por ello, muy aventurado
hablar de un abstencionismo diagnéstico por parte de los médicos mas
reaccionarios, quienes solo ante al funesto desplicgue de la epidemia se
decidian a establecer el diagndstico de peste. No hay duda que el saber
libresco de que tanto hacian gala muchos médicos suponia una rémora
notable llegado el momento de enfrentarse sin corsés mentales al caso
singular que, antes de ser masiva la morbilidad, podia permitir establecer un
diagndstico precoz favoreciendo la prevencién del mal.

Con todas sus himitaciones, el prestigio de los médicos espanoles tras-
cendia las propias fronteras nacionales: un Laguna narrando sus expenien-
cias ante la epidemia que asolé Metz en septiembre de 1542, un Manuel
Gomez —lusitano, si, pero de lengua y cultura espaniolas— discurriendo
sobre los efectos de la epidemia de 1596-1603 en Amberes. Y entre ellos un
casa especialmente llamativo. En 1569, ante la peste que sufre Portugal, se
desplazan a Lisboa los doctores sevillanos Gareia de Salzedo Coronel y
Tomas Alvirez. A requerimiento del rey don Sebastian redactan rapida-
mente un ltbro con medidas preventivas; llegados a Lisboa el 2 de agosto,
concluian su obra el 12 del mismo mes, el dia 6 de septiembre salia de las
prensas lisboetas. La intervencion de los poderes pablicos llegé al extremo de
dirigir la traduccion det castellano al portugués del citado libro,

Fxiste como una blsqueda incesante de un texto que ofrezca una
sistematizada exposicion del acerbo de saberes que un clinico ha de poseer
para enfrentarse con cficacia a la enfermedad. Propdsito nunca del todo
concluido. sucesivamente Marsilio Ficino, Antonio de Cartagena y Luis
Mercado seran los autores de textos que el comin de los médicos reputaran
como madélicos. Y sicmpre, acatado con respeto, el Canon de Avicena. Pero
indiscutiblemente el texto de Mercado sc erige como el méas definitivo de los
tratados loimoldgicos a que se atienen los médicos que se enfrentan a la
epidemia de 1596-1602. El prestigio de Mercado, uninimemente reconocido
por sus contemporanens, y ¢l favor real (escribe el libro por encargo del rey
para poner fin a las incesantes polémicas) explican un éxito que la lectura
atenta de su obra no justifica. Pero los derroteros por donde se deslizaba la
medicina espafiola del momento eran los mas apropiados para recibir las
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razonadisimas disertaciones de un médico a quien Zamudio de Alfaro
llamaba —sin dejo alguno de ironia — “gran letrado”,

Nos hemos referido a los intentos de ofrecer un texto donde con rigor y
claridad se expusieran conjuntamente los conocimenmientos clinicos im-
prescindibles y las medidas curativas y preventivas adecuadas. En esta
direccién se mueven la gran mavyoria de los estudiosos de la enfermedad que
procuran atenerse a tal propdsito al escribir sus obras. Pero en muy raras
Ocasiones superan estas aportaciones el momentaneo interés que la epidernia
ha desencadenado, existe una inercia que impide la incorporacitn al saber
libresco de las mas innovadoras medidas propugnadas. Un caso tipico es ¢l
de Juan Tomas Porcell, cuya practica disectora en apestados, realizada en la
epidemia de Zaragoza de 1564, tan escasos continuadores tuvo. El napoli-
tano Ingrassia en 1576, Carmona en 1588 y Leiva en 1397, son los dnicos
profesionales en quienes nos ha sido posible detectar los ecos del médico
sardo.

Cuestiones arduas y complejas son las relativas a la difusion de la
enfermedad. Unanimemente se acepta que el vector, la pulga Xenopsilia
cheopis, precisa unas condiciones de humedad (90-95 por 1(X)) v temperatura
(15-20 “C) muy estrictas. Junto a este lactor climdtico parece también
evidente que la disposicdén arquitecténica de los edificios con un predominio
grande de la madera favorecia el anidamiento de los roedores. La carencia
- de un plan urbanistico en la mayoria de las ciudades provocaba un enorme
hacinamiento dentro del recinto amurallado, contribuyendo igualmente al
deterioro de la situactén samtaria y al espectacular fenomeno de la
“explosion pestifera™. Por nuestra parte, aun cuando algunos autores se
muestran un tanto escépticos al respecto, creemos sigue siendo vilido
establecer una relacion entre los periodos de hambre o carestia y la aparicién
de epidemias de peste. En otro lugar hemos aplicado el esquemna metodo-
16gico que Grmek ha elaborado para explicar las alteraciones del equilibrio
ecolégico que las enfermedades mantienen en un medio estable. A nuestro
entender tal esquema, que su autor reduce a tres puntos fundamentales,
resulta enormemente esclarecedor para explicar sucesos — enfermedades
intercurrentes, carcnciales, incidencia de catéstroles naturales— cuya
relacién con la peste no ha quedado claramente dilucidada.

Pero junto a estos aspectos mas directamente relacionados con la
cpidemiologia de la enfermedad. merece nos detengamos en el importante
papel que las distancias desempefian a la hora de comprobar los avances y
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detenciones del morbo. “'El espacio, enemigo nimero uno” ha titulado
Braudel uno de los epigrafes de su mis conocida obra y siguiendo al autor
francés recordaremos como se emplean una o dos semanas en recorrer el
Mediterrineo a lo ancho, frente a los dos o tres meses que transcurren en una
travesia entre Rodas o Constantinopta y Barcelona, que se convierien en sélo
41-42 dias cuando el viaje es entre el Bosforo y Venecia®, Consideraciones
estas que nada tienen de prolijas y sin las que nos resulta imposible
comprender como El Cairo y Constantinopla, focos endémicos de la Yersima,
pueden periddicamente infectar lenta, pero inexorablemente, todos los
puertos del sur europeo.

En tierra firme las barreras las pone el propio medio geogrifico con
caminos en malas condiciones y extensas regiones donde los bandoleros
contribuven a dificultar las comunicaciones. Braudel cita el informe de un
florentino que en 1367 escribia de la imposibilidad de ir de Barcelona a
Zaragoza por posta a causa de los salteadores!i. El finebre hallazgo de los
malhechores ahorcados que Don Quijote y Sancho hacen cerca de Barcelo-
na, tantas veces recordado, no es mas que el testimonio literario de un hecho
harto frecuente. Los caminos, aparte ya lo dificultoso de su trazado, ofrecen
una muy desigual distribucién. En el poligono comprendido entre Madrid-
Burgos-Zamora-Salamanca se encuentran inscritos 4.000 kildmetros de
caminos, lo que supone una densidad viaria cuatro veces superior a la media
de la peninsutat, Sélo en esta gran encrucijada que es el corazén de Castilla
y donde se encuentran ciudades de la importancia de Valladolid, Medina
del Campo o Avila, es posible que la peste pueda desenvolverse con la
inexorable morosidad que Bennassar nos ha mostrado tan minuciosamente.
Asi es posible comprender también la arbitraria evolucion que siguen tantas
epidemias de la etapa comprendida entre 1476 y 1602.

Pero la peste plantea también problemas a la hora de intentar penetrar
en el sentimiento con que a ella se enfrentaron quienes hubieron de ser sus
sufridos pacientes. Una actitud comin se aprecia en la poblacién: la huida
como solucién valida. Huida que toma diversas formas segtn la situacién
econodmica v ¢l talante vital de cada individuo,

En ocasiones se trata de un alejamiento del lugar donde la peste ha hecho
acto de presencia: huir presto, lejos y por largo tiempo, en el decir ya
proverbial de las gentes. En otras ocasiones se busca un aislamiento que
preserve del contacto con los sospechosos. Obviamente la toma de estas
posturas sdlo resulia factible para quienes econémicamente se encuentran en
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situacién de pechar con unos gastos cuantiosos. Pero también es posible una
forma mas sutil de huida. Porque en realidad lo que se busca por todos los
medios es alejarse de la angustiosa realidad circundante y entonces no es
preciso recurrir al distanciamiento espacial para alcanzar esa “lejania”
ansiada.

La huida se consigue sumergiendo todas las ansias en el sexo o en la
religién, no vamos aqui a reproducir los textos que hemos recogido ya en
otra parte, Gnicamente transcribiremos unos versos de un pliego de cordel
que describen la conducta que ante la epidemia de 1381 siguen unos
cairotas.

A la Mezquita mayor
los turcos van a pedir
a Mahoma su lavor
y dentro van a morir
con insufrible dolor
Otros tambien prometian
mas ofrendas a Mahoma
con ¢l temor que tenian
mas la cruel peste los doma
sin mirar lo que offrecian??,

En El Cairo ¢l comportamiento de los musulmanes es similar al de los
cristianos que en Sevilla o Laredo hacen rogativas y procesiones. 'Y
coexistiendo con las creencias religiosas otras mas primarias, estrechamente
emparentadas con lo magico, se mostraran ostensiblemente. Las creencias
abiertamente supersticiosas en la accién de ciertas piedras preciosas, o de los
planetas (unianimemente aceptadas por los propios médicos), se exacerban
notablemente. Es el “recrudecimiento anilogo de la fe en lo magico™, que
Caro Baroja!* sefiala como habitual en momentos de grandes catastrofes
colectivas: guerras, revueltas, epidemias.

Pero siempre como postura comun e} deseo de escapar de una situacién
que se vive con un dramatismo indudable, La epidemia lisboeta de 1569
deshace la familia de un notable escritor portugués, Gongalo Fernandes
Troncoso, ante quien desaparecen esposa, dos hijos y un nieto. La
consecuencia — feliz para las letras lusitanas — va a ser unos de los libros mas
famosos del pais vecino, los Contos ¢ Histortas de Proveite ¢ Exemplo. Su
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finalidad. una vez mas, ha sido alejar a su autor de una realidad tremenda.
Era su deseo, nos confesard, “prender a imaginagao em ferros”. De nuevo la
huida tomara un aspecto sutil y delicado, pero eficaz!s.

Quede por ultimo sefialar cémo es la peste una de las afecciones en que
con mas evidencia se establece una separacién entre pobres y ricos a la hora
de sefialar medidas preventivas y curativas. Remedios cuyo coste s6lo es
tolerable para nobles y burgueses, hospitales a los que sélo quieren acudir
quienes no cuentan con medios de fortuna, carestia y especulacién de los
alimentos... Y finalmente, como si la discriminacidn econdmica no fuese
suficiente, la racial. Pero dejemos ya a Francisco Franco la palabra:

No tenge por cosa acertada el uso de algunos sefiores y gente
principal que hazen a sus esclavos cozineros: los cuales como han de
estar siempre al fuego, y echando de si horrible olor, ninguna cosa
buena se le puede pegar al manjar que aderecan de la vezindad de
aquel olor. Y cierto esto no es melindre fino que me parece assi, y lo
doy por consejo vy ya que no se pudiesse hazer echar tanta multitud
de negros de la ciudad que quissiessemos preservar de peste: a lo
menos que la justicia impidiesse sus juntas y bayles en las plazas
publicas, o en otras partes en las quales hazen tantos y tan
diferentes bayles que es cosa de admiracién. Y es grande la
multitud de los negros, que en diversas partes se juntan, con los
quales concursos, como baylan todos, no estan oliendo a almizclet.

NOTAS

* En un trabajo nuestro anterior, La peste y los médicos e la Espaia del Renacirmiento
(Salamanca, 1976), hemos estudiade ampliamente ¢l papel que la peste desempeiit en la
sociedad espafola de la época. A €l forzosamente tenemos que referir gran paric de las
cuestiones gue en &ta ponencia se debaten. Hemos preferido, en vez de repetir cuanto alli
dejamos dicho, ofrecer algunas perspectivas nuevas del eterno drama que enfrenta al hombre
con la enfermedad. Por este motive hemos reducido las citas textuales y las referencias
bibliograficas a lo indispensable.

I Dominguez Ortiz, A : La swciedad esparinla del siglo xvir Madrid, 1963, p. 67.

2 CI. Carreras Panchon, A.: “Dos testimonios sobre la epidemia de peste de 1599 ¢n
Valladoelid™, Asclepio, XXV (1973): pp.351-357.
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3 Braudel, F.o £ Aleduerranes y el munds medvierrines m la época de Fehpe I 2 vols., [ 80,
Madnd, 1976.

4 Bennussar, B.: Recherches sur ies grandes épidimies dans fe Nord de UEspagne a ln fin du v siécle.
Paris, 1969,

3 Citamos por la edicién de fa coleccion Austral, Madnd, 1963, pp. 77-78,

& Bareerr del Doctor Alonse Nusez Medico de Sie Serwnin don Pedre Gonzalez de Azevedo obispe de
Plasencig. Fn que se declara que enfermedud sea la que de presente i a fox mnios en estet ciudnd 1 otros puebins
dr su comarcy, a b qual o vulge Hama garottilo, de que annas proceda y como se b de aear. Plasencia,
1603,

7 Vigye de Trquia, p. 78. Ll texto médico se encaentra en A Laguna: Discurio breve subwe la qua

¥ presevacon de da pestilencia.. Amberes, 1356, 34 v

8 Recoprlaram: (sic) das eowsas que contien guardirse no wodo dr preseriar a erdade de Livho.. Lishoa,
1509,

9 Sobre estas cuestiones ¢f. nuesiro trabajo La peste y Iy médicns en la Espana def Rew wmient,
pp. 7879

W0 Braudel, F.: B Meduervdneo.., |: pp. 473 v s,

W fhidem, [E: p. 124

12.CL Villuga, ]2 Repertimw de tadus los camines de Espana, Madnd., 1546; y Menéndez Pidal.
G.: Los camnos en da fustonia de Fapaia. Madnd. 1951

B (bra nueuamente compresta por Antonse Bouen Lusiiany, que tratn de la grawde teenble movtandod que
nu e este presenic aro de mil y quinientos ¥ uchenia ¥ w en o gran Cayen, v et toda ln Twgwa de pal de
pestilencia, jamas ovda i vista, de que Dras nuestro sefor nos lebre. Valencia, 1582,

% Caro Baroja, ].: Vidas mdgicas ¢ Inquestaaon, 2 vols. Madnd, 1967, 1: p. 97,

by Curiosamente la reciente Hisona de Portugal, Listoa. 1976, 2 wls.. de Ohverra Marques,
reafizada con critevios modernos, silencia tode lo relatie a las epidemuas de pesie del periade mudermn,

A Franco, F.: Libro de Ins enfermedadres contagrosas. Sevilla, 1569, £ 1AT v,
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LAS EPIDEMIAS DE PESTE
EN LA
ESPANA DEL SIGLO XVII

Luis S. Cranjel

EL TEMOR A LA PESTE

De cuantas epidemias acaecieron en Espafia en el transcurso del siglo
X\, las que mayor mortandad ocasionaren fueron las de peste bubénica. Su
repercusion en la vida comunitaria y en la economia del pais revisti6 siempre
extraordinaria gravedad. Del temor que suscitaba la peste nos ofrece
sobrados testimonios la literatura de 1a época; Juan Sorapan de Rieros, en su
Medicina Esparola (1616), comentando el refran “Huyr de la pestilencia con
tres 1], es buena ciencia™, y expresande una opinién en la que muchos de sus
coetaneos debieron coincidir, afirma sélo cabe adoptar tres providencias
electivas en tiempo ue peste: “huyr luego, lexos, largo tiempo”. Tras definir
la peste como “el mas crvel y opucsio enemigo, que la naturaleza humana
tiene” escribe Sorapén de Rieros: este mal “shbita y desaforadamente asalia
el corazon {la parte mas principal del hombre, y que es fuente, y origen de la
vida) y con su veneno, y malicia, lo destruye. Trae este horrible contrario por
compafiero y mortal contagio, la calentura maligna, manchas, pintas,
landres, carbuncos, desuarios, modorras, temores, trislezas, sed, cansancio,
fastidio, vémitos, ensuefios, congojas, inquietudes, [rio en los extremos y
fuego interno, pulsos desiguales, muy pequefios, y frequentes, y todas las
malicias, y lréyciones, que en los demas particulares venenos se hallan, todas
ellas, como en eminencia se juntan en sola peste”. Es la peste, afiade el autor
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gue se cita, “azote, y castigo del Cielo, es vna bestia fiera, v cruel dragdn
(dize Galeno) que con inuisible cuerpo, y malignante natura, se esparze por
el avre, despedazando. v sorbiendo quantos delante halla. Y en conclusidn,
es de tan horrble esencia, que de todos los millares de hombres que alcanza
con su aliento, la mayor parte mata. Y assi suele aniquilar Reynos, destruyr
Prouincias, y dexar muchas cludades desiertas, no perdonando a niho. o
viejo™.

La sociedad espaiola del siglo xvi1, victima repetidas veces de la peste,
vivid siempre asediada por el temor a su aparicién, como lo atestigua la
literatura testimonial de la centuria; en cartas de los jesuitas de 1637 se
reproducen noticias como estas: “En Holanda gran peste”, “la armada
francesa dicen esta apestada”™ Fn 1647 eseribe un jesuita desde Madrid:
“Estos dias no ha habido cosa particular. Todo ha sido tratar de la peste de
Valencia, que es muy grande, v hace bravo estrago!. En los Aowses de
Barrionueve como en los de Pellicer? se recogen, asimismeo, noticias de
contagios que llegan a la Corte, sobre todo de pestilencias que afligen a las
ciudades italianas con las que mantienen comercio los puertos peninsulares.
En 1657 describen la peste que se padece en ltalia [ray Baltasar de
Campuzano en sus Iiscersos morales suhre el contagio de la peste de Roma y
Sebastian Lozano de Cordoba en su Poema trdgico a la passada veastin de la peste
de Nepules. Cuando la referencia alude a epdemias que hacen victimas en
ciudades espafiolas la noticia deja sicmpre traslucir el temor de guien la
difunde como s evidencia en estos textos tomados de los Avises de Barrio-
nuevo fechados en 1636: *En la ciudad de Segorbe, sicte leguas de Valencia,
se dice que ha picado ¢l contagio, Ténganos [hes de su mano, v nos libre
deste fuegu abrasador. Amén”: refiriéndose, ahora, a un supuests brote de
peste en Sevilla, anade Jerdnimo de Barrionuevo a la noticia esta piadosa
invocacion: “Mirenos Dios con ojos de misericordia, por quien es, y nos de
una buena muerte”,

Ejemplo bien demostrativo de los temores que suscitaban los anuncios de
peste en la Espafia del siglo xvu, y de las credulidades que se difundieron
buscando explicar la motivacidn de aquellos contagios, nos fo depara ¢l eco
que tuvo la epidemia de Milan de 1630, sobre la que emitié opinidn el
médico espaiiol Irancisco Avilés de Aldana. El caballero de Santiago Diega
de Carvajal firmd en Milan el 26 de agosto un escrito al que encabeza este
expresivo titulo: “Relacion del caso o casos notables, gve han sucedido en la
civdad de Milan en estos tres meses proximos passados. Cuentase en que
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forma, sin corrupcion de Ayre inuentaron diabolicos ministros inimigos de
Dios, y de la Catholica Corona de Espafia, que Dios siempre prospere,
empeslar y contaminar toda la tierra, de que son muertas cerca de ochenta
mil personas y despoblada la ciudad de Pauia, hecho todo por vna inuencion
diabolica jamas vista en el mundo, y relatase los que se han condenado y el
suplicio que se les dio, y las diligencias que se hazen” (Lisboa, 1630). Cunde
el temor en Espafia v se afirma la presencia en la peninsula de extranjeros
llegados con el propésito de “sembrar los polvos que con tanto rigor an
causado la peste en el Estado de Milan™, lo que da motivo a la publicacién
de un documento firmado por Felipe TV el 7 de octubre de 1630 donde se
previene del posible suceso y se ofrecen recompensas a quienes descubran o
delaten “las personas que han venido a cometer el dicho delito y traten de
cometerlo”. Se decidié, como medida precautoria, prohibir la entrada de
extranjeros y la expulsion de los que ya residian en ciudades de la peninsula®,
Esta amenaza de peste, con su singular motivacién, dio tema a una
literatura obra de los médicos Fernando de Sola, Jerénmimo Diaz de Pavia,
Diego Valverde Horozco, Jeronimo Mufioz de Castro, Francisco de Figueroa
y Alonso Valverde.

En el transcurso del siglo xvii se padecieron en Espaiia “tres grandes
ofensivas de la muerte”, en frase de Dominguez Ortiz; la primera epidemia,
iniciada cuando finalizaba el siglo xv1, se prolonga a los primeros afios del
seiscientos; menor gravedad revistieron los contagios acaecidos, con ante-
rioridad a 1646, en Cawaluiia y Andalucia; la segunda gran epidemia del
siglo da comienzo en 1646 y s¢ mantienc hasta 1652, afectando diversas
ciudades andaluzas y los reinos de Murcia, Valencia y Aragon. La dltima
pestilencia de la centuria da comienzo en Cartagena en 1676, propagandose
por Andalucia has.a 1681. Todos los contagios, hecha excepcion del que
tuvo comienzo en 1599, se difundieron desde los puertos mediterraneos de la
peninsula, lo que es explicable pues en ellos se mantenia activo comercio con
Argel y las ciudades de Italiat.

Conocemos las cifras de mortalidad que la peste produjo en algunas
ciudades, asi las que fray Francisco de Gavalda ofrece al describir la peste de
Valencia de 1647 en su Memonia de los sucessos particvlares de Valencia y su Reino
(Valencia, 1631). Se ha calculado que las epidemias de peste produjeron en
el transcurso del sigle Xvil has de un milién de muertos, lo que obliga a
atribuir a estos contagios papel importante en el descenso o, cuando mences,
en el estancamiento de la poblacion espafiola durante la centuria. En lo
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tocante a su motivacién o, cuando menos, a la agravacidén de sus
consecuencias, es evidente la relacién peste-hambre, como ya se sefialé en la
época; en la carta de un jesuita que alude a la peste que padecia la ciudad de
Milaga en 1637 se lee: “el hambre era grande, y el que no moria de la
enfermedad, se moria por falta de alimento”; este es el testimonio de
Gavalda sobre la génesis de la peste que padecié Valencia en 1647: “falté el
mar con sus acostumbrados socorros de trigo”; fue aquel afio, afiade, de
“comun necesidad y pobreza en Valencia”; un tercer testimonio, referido a
la peste de 1648 en Cartagena, nos lo ofrece un documento suscrito por los
médicos de aguella ciudads en el que se lee: “sobre la enfermedad, es tanta la
necesidad de la mayor parte de los vecinos, que mueren de hambre por la
mucha esterilidad de este afo, que no es pequeha causa de la dicha
enfermedad™.

Si en ¢f inicio de las epidemias o en la exacerbacién de su virulencia
figuran los estados de subalimentacion o el hambre afectando a amplios
sectores sociales, sobre 1odo urbanos, entre las consecuencias de la peste se
cuentan la crisis ¢n las actividades comerciales, el colapso econémico con
escasez de mano de obra y el alza de precios y salarios.

PESTE Y VIDA COTIDIANA

La simple suposicion de existir peste en lugares con los que se mantenia
relacién o comercio era suficiente para que las ciudades establecieran
rigurosas medidas de aislamiento; prueba de que asi sucedia nos la ofrece el
siguiente texto tomado de la carta de un jesunta, fechada en Madrid en 1648:
“En Murcia, Orihuela y Alicante hay peste. Hase mandado guardar aqui
con todo rigor, y que 20 leguas en contorno se guarde. Asisten en las puertas
en cada una un oidor y un regidor y dos caballeros y tres o cuatro
ciudadanos, como son nombrados por las parroquias™. La disposicién
preventiva, de obligado cumplimiento, impone (copio del “pregon’™ que se
transcribe en la carta que cito) a “todos los que hubiesen entrado en Madrid,
de 15 dias a esta parte, salicsen de Madrid dentro de dos horas, pena de la
vida, habiendo venido de Murcia, Orihuela o Alicante, y que la pena se
ejecutaria irremisiblemente.

"ltem: que todos los que hubiesen traido mercaderias de dichos pueblos
las registrasen dentro de un dia, pena de la vida.
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"ltem: que cualquiera persona que las encubriese o teniendo noticia no
lo manifestase, si fuese persona noble pagase 2.000 ducados, y fuese
condenado al Pendn por ocho afos, y si fuese persona ordinaria. le diesen
200 azotes y fuese condenado en 10 afios a galeras.

"ltem: que no dejasen entrar en Madrid a persona alguna de ningin
estado y condicidén que fuese, sin testimonio de sanidad del escribano del
ayuntamiento de la villa o lugar de donde viniese, y firmado de la justicia
ordinana.”

Medidas muy similares a las transcritas era habitual se impusieran
cuando el peligro de contagio era grave. Otro ¢jemplo, entre cuantos se
podrian mencionar, nos lo ofrece el “bando” que se obligaba a cumplir a los
vecinos de Archidona en 1696 y que incluia la vigilancia de forasteros,
prohibiéndose la recepeion de ropas y mercaderiass. Fra asimismo habitual
imponer medidas de caracter higiénico; en Cadiz, en 1649, ante la noticia de
“achaques y enfermedades™ sospechosas de ser pestilencia. se disponc. dice
un texto de la época’, “que esta ciudad se prevenga, y en primer lugar se
acordo que todas las calles de ella se impien y desembaracen de la mucha
basura e inmundicia que algunas tienen”; se busca “rectificar ¢l aire
ambiente” y para lograrlo se dispone “encender en plazas y calles modera-
damente hogueras de ramas olorosas, ciprés, savina, enebro. ramas de pino
verde, lentisco que es singular para incorruptibilidad™; se prohibe usar
vestidos de los que padecieron contagio y las casas que [ueren afectadas por
la pestilencia se purificarian con humos de cosas aromaticas v "sahunicrios
de pdlvora que es lo mas eficaz para descontagiar el aire”; se picarian
paredes, suclos v techos de los aposentos que hubieran alojado enlermos,
quemandose ropas de enfermios v difuntos con jergones, sabanas, cobertores
y colgaduras de camas; finalmente, donde fueren enterrados los fallecidos
por el contagio “que no sc abran ni entierren otros difuntos™ vy en aquellos
lugares “por ¢l peligro de los vapores se echen una tercia o media vara de cal
y arena’’®,

La conmocidn social provocada por la peste, el terror que suscitaba, la
crisis econdmica que era su obligada consecuencia, explhcan los cambios que
su presencia imponia en las formas de vida; daba motivo a un rapido
proceso de desintegracion social colapsdndose la vida en las ciudades o
nicleos urbanos afectados por el contagio; huian cuantos padian adoptar
esta medida precautoria, recuérdese el 1exto de Sorapan de Ricrps antes
transcrito, incluso, en ocasiones, quienes tenian a su cargo cometidos de
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gobierno v puestos de autoridad. Un religioso que fue testigo de la epidemia
que afectda Cartagena en 1676 escribe: “Retirdse (de la ciudad) lo principal
al camypo, los religiosos de Santo Domingo, San Francisco, San Agustin con
sus prefados. desampararon los conventos, las monjas hicieron lo misma™;
Baltasar Gracian, en el Crticin'v, sefiala cénio la peste hace sus victimas, de
preferencia, on las clases sooales menos amparadas econdmicamente, le
critica a los contagios su perdonar vidas de ricos v favorecidos por la fortuna
v afnade, adoptando wono de predicador: “Sdlo fas habéis con los pobres
desdichados y no atreviéndoos a los ricos y poderosos que 1odos ellos se os
escapan, con aquellas wres alas de las tres eles “luego, lejos v largo tiempo’,
esto o, luego en el huir, leyos en el vivir v largo tiempo en ¢l volver: de maodo
que no sois (peste v contagios) sino matadesdichados, aceptadores de
personas v na ministros fieles de la Divina justicia™. El padre Gavalda, de la
peste iniciada en Valencia en 1647, nos dice cdmo “la suerte de la gente que
murid [ue esta. caballeros ninguno, porque menos los oficiales reales y uno u
otro tacdos vaciaron |3 tierra; junstas, mnguno, notarios uno u otro. A fos
entretenidos v gente de paseo dejé Dios para que sazonaran. Los muertos
fucron oliciales, labradores v regularmente toda gente de trabajo, a los
cuales hallaba e} mal cansados v mal alimentados™. Con las reacciones
egoistas v antisociales no debieron faltar actitudes contrarias de abnegacion
v sacrificio; a ellas alude. por ¢jemplo. el médico Francisco Fernando del
Hicrro en su obra Exempitus de wirtudes y canidad, notables hechos que se vieron en la
cindaed dv Cordabie en lox wione de MDCT v MDCH o que esturo afligeda con peste
(Cordoba, 1602),

En ocasianes, fa muerte de médicos v cirujanos en el ejercicio de su
quchacer curador v ¢l abandono de algunos prolesiones de sus obligaciones
motiva un agravamiento de la situacidén sanitaria; en Cartagena, durante la
puste de 18, se llegd a carecer de médicos v medicinas; en Valencia, desde
octubre de 1647 2 marze del siguiente afio, [allecieron en Ja ciudad siere
medicos v dos cirajanos segin westimonio del padre Gavalda. v el doctor
Caldera de Fleredia, en su relacion de la peste de Sevilla de 1649, cuenta
muricron catoree médicos y mis de un centenar de cirujanos v sangradores.

Ante ¢l primer anuncio de pestilencia los concejos casi siempre se
mostraban reacios a aceptar la realidad de su presencia, buscando evitar la
catdstrofe ccondmica consecuencia inevitable del atslamiento; un ejemplo de
lo gue Ia peste suponia en la vida diaria nos lo ofrece €l documento que hace
referencia a la “miserable plaga de 1a pesie™ producida en 1648 en
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Mirambel: “viose dicha reptiblica (Mirambel) muy apretada y afligida, asi
por los muchos trabajos que en tan grave enfermedad padecid, coma por
haberle negado la platica y comunicacion en todos los demis lugares, y estar
falta de muchos mantenimientos™?. Esta interrupcidn de la actividad
comercial suscitaba polémicas y era origen de alteraciones sociales, como
sucedidé en Cartagena en 1676 donde, dice un testigo de la epidemia, “hubo
muchos disturbios entre los médicos y la gente de la plebe: éstos, pedia que
no se declarase (el comagio) porque no le guitasen el comercio, v aquellos
(los médicos) mirando por la monarquia y bien comun, declararon ser peste
tal achaque™.

En mas de una ocasién fueron las disputas entre los médicos las que
favorecicron la propagacion de la peste al no mostrarse uninimes en su
declaracion; la literatura médica del siglo, de la que luego se hara mencion,
nos ofrece varios ejemplos de aquellas controversias. El padre Gavalda, en su
relato de la peste de Valencia de 1647, cuenta como los médicos “tuvieron
muchas consultas, asi delante de la Ciudad, como delante del Virrey, sin
Jjamas convenirse, ni en la calidad, ni en la curacion del mal”. En el Criticén
de Baltasar Gracian la peste cobra voz para proclamar: “Yo sov la peste, que
todo lo barro ¥y todo lo ando, paseaAndome por toda la Europa, sin perdonar
la saludable Espana, afligida de guerras v calamidades, que alld va el mal
donde mas hay”, y cuando las enfermedades no pestilenciales replican
diciendo que son ellas quiencs mas matan, responde la peste, ¥ en estas
palabras se aloja la critica a los médicos: *“Mientras los ignorantes médicos
andan disputando sobre si ¢s peste, 0 es contagio, ya ha perccido més de la
mitad de una ciudad. y al cabo, toda su disputa viene a parar en que ol
principio, o por erédito, o por incredulidad, se tuvo por contagio”.

Ante la peste declarada se intensificaban las medidas de higiene, de las
que queda hecha ya mencidn con el apovo de testimonios de la época, y se
adoptaban providencias que buscaban tanto el tratamiento de los afectados
como atajar la propagacién del mal. Se constituian las “ Juntas det morbo™ a
las que correspondia la creacidon de hospitales, la contrata de portadores de
enfermos v ¢l nombramiento de guardas v enterradares; también corria a su
cargo ¢l nombramiento de médicos y cirujanos. En Castellén, durante la
peste de 1647, la Junta del- morbo la constituyeron dos caballeros, dos
ciudadanos, dos artesanos, dos labradores v cuatro sacerdotests. El testimao-
nio que mejor refleja lo que la vida en una ciudad afectada por la peste nos
lo ofrece la obra, tantas veces citada va, de fray Francisco Gavalda, donde se
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narra como se organizé la recogida de enfermos y la quema de ropa
contagiada, el cumplimiento de la cuarentena por los convalecientes y la
distribucidn de alimentos para remediar ¢l hambre, las medidas de higiene
que se propusieron, calificindose la limpieza como “uno de los mayores
enemigos de la pesie”; para la recogida de cadaveres hubo que recurrir a la
compra de esclavos y al auxilio de encarcelados que por aquel servicio
redimian su condena.

Papel fundamental en {a lucha contra la peste lo representaba la peticién
de proteccion divina, que se explica por el vigor de las creencias religiosas y
la atribucton de causalidad no natural al origen de los contagios. El padre
Gavalda, queriendo explicar la peste que padecié la ciudad de Valencia en
1647, escribe: Vla causa total de la desdicha que padecimos en Valencia
fueron las sobradas ofensas de Dios en género de deshonestidad y venganga,
y la poca reverencia o mucha irreverencia de los Templos sagrados™, por
todo ello, afiade, “quiso Dios que su justicia hiciera abrir los ojos a los que el
sufrimiento de 1antos ahos no pudo, para que asst los que le avian ofendido,
con el agote temporal, unos purgaran su culpa y mejoraran otros su vida; y
quantos en lo venidero leyeren este horrible y tremendo castigo de Dios, ya
que por amor no le sirvan, le sirvan por temor”. En los lugares donde heria
la peste se multiplicaban las praciicas de expiacién y penitencia con
peticiones piblicas de perddn y exaltacion del fervor religioso; se lec en la
obra de Gavalda: “la freqiiencia de las Iglesias era mucha, y la de
sacramentos y confesiones generales grande” organizando procesiones las
parroquias v comunidades con “rogativas para aplacar la ira de IXos”. Una
interpretacion religiosa de la peste nos la ofrece la obra de Garcia Nifo de la
Pucnte y Guevara, titulada Recverdos para el escarmiento de las Dniinas was y
¢fectus de las soberanas musericordias, experimentadas en la eprdemia contagiosa
padecida, y perfecta samudad lograda en la myy noc noble y leal civdad de Motrid este ano
de 1679 (Granada, 1680},

Existié en el siglo xvi1 una literatura populart* gue muestra cémo estuvo
generalizada la preocupacion sobre el mal de la peste; tienen como tema
estos pliegos poéticos los prodigios y milagros acaecidos en el curso de
pestilencias, con relacién de pruebas del favor divine y asimismo confirma-
cién del origen sobrenatural atribuido a los contagios, interpretandolos
como castigos de Dios; en uno de aquelios romances se habla de las ciudades
andaluzas que en 1681 “con el incendio de peste / se abrasan y se
lamentan”. No faltd tampoco la interpretacién burlesca, como lo atestigua el
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“romance vizcaino” que hace relato de una epidemia acaecida en Cadiz y
del que forman parte los siguientes versos;

“...assi que se me olvidara
darte de muertos el cuenta,
porque vizcayno acabes
relaciones en tragedia.

Ciento y treinta v tres cabales
entre machos y entre hembras
murieron de peste, solos

en tiempo de dias treinta.”

Los textos religiosos de la época ofrecen devociones particulares para
impetrar con buen fruto la proteccion divina contra la peste, asi en las
Devociones y remedios espirituales contra la calamidod de enfermedades contagiosas
(Sewilla, 1649), obra atritwda ol jesuitn padre Pedro de Esquivel, los Remedios
espirituales y corporales para preservar el mal de peste (Antequera, 1649) de fray
Francisco de Cabrera v la obra que escribid el religioso Manuel Calasibera y
que tituld La Rosa de Palermo, antidoto de la peste y de todo mal contagroso (Madnd,
1668). También la literatura supersticiosa proporcionaba remedios para la
pestilencia, asi el Libro de Conmros de Diego de Céspedes (1633), obra de la
que se hicieron varias ediciones en el siglo y que incluye procederes magicos
“contra la peste y males comagiosos”,

PRIMERAS EPIDEMIAS DEL SIGLO

La gravedad de los problemas, sociales y propiamente médicos, que
provocaron las repetidas epidemias de peste durante el siglo xvii justifican la
aparicién de una copiosa literatura profesional que suma setenta y tres
titulos, cuya edicién corresponde, es explicable, a los afios en que aconte-
cieron los mas extendidos contagios (véase ¢l grafico niumero 1),

El siglo xvu se inicia sufriendo Espafia el acoso de una muy grave
epidemia de peste que dio comienzo, a punto de finalizar la anterior
centuria, en localidades de la costa cantébrica; el contagio, que no inicia su
declinacién hasta 1604, se extiende por las mas pobladas ciudades castella-
nas hasta alcanzar en su progresién el reino de Andalucia y la costa

N 25



levantina, En 160) la peste sefiorea en Sevilla v Granada, Géordoba y
Malaga, mantiene su virulencia en Valladolid y Madnd, en Burgos y Toledo
¥ se propaga mas tarde al reino de Valencia y en 1604 domina en Jaén; en
resurnen, la pnmera epidemia de peste del seiscientos hace victimas en la
mavor parte de las provincias espafiolas e incluso en Portugal. En Vallado-
lid. donde fue particularmente grave el contagio. escribié sobre la epidemia
un erudito tratado Antonio Ponce de Santa Cruz; importante es asimismo la
obra que publicé en Madrid Nicolas Bocangelino; merecedores de recuerdo
son también los tratados, editadoes todos en 1600, de Jaime Ferrer, Manuel
Escobar, Hernando de Bustos y Juan de Carvajal; al siguiente aho se editan
las obras de Ambrosio Nafez, Juan Jiménez Savariego v Pedro Vaez,
Valendin de Andosilla Salazar, Pedro de Baeza, Miguel Franco y el
hicenciado Paredes; el doctor Francisco de Soria describid la difusién de la
peste en Andalucia, tema del gue también se ocupd su hermano Diego de
Sona; de fecha posterior es la edicién del tratado de Andrés de Valdivia. En
1601, en Coimbra, se publica el texto que sobre 1a peste compuso Ambrosio
Nifez, médico de origen portugués que fue catedratico en la Universidad de
Salamancate.

La obra de Antonio Ponce de Santa Cruz, cuya aprobacién firmé Luis
Mercado, se edita en Valladolid en 1600; su autor fue ¢l primero en
anunciar el caricter pestilencial de! morbo; su opinién la rebatieron otrog
médicos vallisoletanos y ella impidié se adoptaran a tiempo medidas
prevennvas. Ponce de Santa Cruz describe en su tratado la organizacion de
la lucha contra la pestilencia, describe la variedad de sintomas que
ocasionaba el mal y el diverso modo de morir los afectados por la peste; enlo
que atafie a su curacién, los recursos enumerados por el autor no difieren de
los que en la época era habitual prescribir: sangrias, administracion de
alexifarmacos y electuarios, preparados con bolo arménico y jacintos; tuvo
gran predicamento la llamada “confeccion de Achermes™ y ¢l uso de la
piedra bezoar; muchos médicos recurrian también a la administracion de
purgantes y vomitivos. Para el tratamiento de los bubones y carbuncos se
usaban recursos topicos y en ocasiones se procedia a su apertura quirirgica o
a la cauterizacién. La intervencién terapéutica se completaba con normas
dietéticas, ¢l aislamiento y medidas higiénicas.

El mismo aiio de 1600, en Madrid, publica Nicolas Bocangelino su Libro
de las enfermedades malipnas y pestilentes, donde describe el cuadro clinico de la
peste bubénica y queda definida la naturaleza del contagio que entonces
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afectaba a Espafa. Valentin de Andosilla Salazar, comisionado para visitar
diversas localidades de Castilla victimas de la peste, recoge la experiencia
que acopid en un libro que se editd en Pamplona en 1601; Andasilla, como
antes Ponce de Santa Cruz y Bocangelino, hace historia del contagio y
refiere las medidas preventivas y de orden curativo que adoptd, advirtién-
dose en ellas su oposicidn al uso indiscriminado de sangrias y purgantes.

De la difusidn de la pestilencia por Andalucia poseemos diversos
testimonios; sobre la peste en Granada escnibid, en 1600, Hernando de
Bustos, y tres afios mas tarde Francisco Silva y Oliveira; de lo que aquel
contagio supuso para la vida de la ciudad hace relacion Francisco Bermidez
de Pedraza en su obra Anatiguedad y excelencias de Granada (Madrid, 1608). De la
peste en Sevilla, ciudad donde la difusion del contagio iniciado en 1599 dio
tema a una agria disputa, contamos con €l testimonio escrito por Andrés de
Valdivia: en un breve “discurso™ anadido a la obra este autor expone su
opinion favorable al uso de las sangrias en el tratamiento de la peste. Hacen
también historia de la peste en las ciudades andaluzas, con los autores
nombrados, Miguel Franco y Juan Jiménez Savariego; este dlume, como
Andosilla, preconiza prudencia en ¢l uso de purgas v sangrias.

Mencidn especial ha de hacerse de la obra de Alonso de Freilas, médico
con ejercicio en Jaén durante el contagio que hizo aparicién en esta ciudad
en el mes de marzo de 1602; en 1605 publicé su libro Conocimeents, curacicn y
preservacion de la peste {1605). Este tratado, una de las mas originales
aponaciones que al tema de la peste se hicieron en Espaiia durante el
seiscientos, estudia los origenes y difusidn del contagio, cuya naturaleza
pestilencial confirma, describe sus avances y fenomenologia clinica, y
aborda, describiéndolos con detalle, los problemas relativos a su prevencidn
y cura. La cuarta parte del volumen, la mis importante de la obra, se
consagra a exponer los medios que podian arbitrarse para lograr la
desinfeccién de toda clase de telas, cueros, metales y papeles, liquidos y
alimentos, muebles y habitaciones. Obligando es recordar también la critica
que en su obra hace Alonso de Freilas a la creacién de hospitales para
apestados y convalecientes del mal, medida ésta cuya adopcién venia siendo
babitual en tiempo de peste; su criterio lo defiende Freilas con razones tanto
meédicas como psicologicas.

La peste de Valencia es relatada por Jaime Ferrer en un tratado que se
edit6 en 1600. Completa esta ciertamente copiosa relacidn de testimonios
escritos sobre la primera peste del siglo el Discurso para el gobterna piblico en los
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lugares de Esparia donde hay peste, de Pedro Valencia de Céardoba, citado por
Nicolas Antonio, y la obra de Manuel Escobar publicada en Alcala en 1600.

CONTAGIOS ANTERIORES A 1646

Aungue carecemos de documentos probatorios no es aventurado suponer
que en Espaiia acaecieron pequefios brotes de peste con anterioridad a 1629,
afio en que esta confirmado sobrevino una epidemia de peste bubdnica en
Cataluiia; hace verosimil tal hipétesis la publicacion en Barcelona, en 1625,
de un manual divulgando recursos preservativos y curadores para el
contagio, obra de Bernardo Mas. En 1629 hubo peste en la villa de Rejencos,
término de Begur, y desde tal afio, y hasta 1632, las provincias catalanas no
se vieron por completo libres de la pestilencia; en la Gltima fecha nombrada
Juan Bautista Rossell dio testimonio de su pencia en la lucha contra el
contagio resumniendo su expenencia en un libro donde, tras definir la peste y
describir sus manifestaciones clinicas, enumera los remedios a su juicio més
eficaces, entre los que se cuentan diversas medidas higiénicas y dietéticas, La
pestilencia que rememoro fue la que asold en ltalia la ciudad de Mildn
{1629-1631) v sc difundié por el sur de Francia hasta penetrar en Catalufia.
En 1630, y en Sevilla, Juan Bautista Montesdaca publica un tratado sobre la
fiebre pestilente. Del mismo afio los escritos, antes mencionados, que suscitd
la atribucién de la peste milanesa a la utilizacion de ciertos polvos,
recuérdese la afirmacion de Diego de Carvajal, capaces de “empestar y
contaminar toda la tierra™.

Pocos afios después, en 1636, sobrevino una fugaz epidemia en Malaga,
que se reprodujo al siguiente afio, y con tal virulencia que en el 1érmino de
muy pocos meses, segin testifica Francisco de Acevedo, fallecieron en la
ciudad cuarenta mil personas; este contagio no se extinguié de modo tal
prolongandose en diversas ciudades andaluzas durante mas de un decenio
con nuevas y terribles agravaciones. En la peste de Mailaga de 1637 actud
profesionalmente Juan de Viana Mentesana, autor de un 7ratado de la peste;
fue Viana el primero en prevenir sobre la reapancidn del contagio de seguir
utiliziandose el trigo de mala calidad entonces adquirido por la ciudad de
Milaga; la opinién contrana de otros médicos y también la carencia de
alimentos que desde hacia dos afios venia padeciendo la ciudad, colaboraron
a que fuera desoida la advertencia; tras relatar, con pormenor, lo que queda
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apuntado, Viana expone en su obra la evolucién de la pestilencia y las
normas que guiaron su actuacion; en el tratamiento de la peste nuestro autor
se muestra contrario al uso de sangrias, prefiriendo las ventosas sajadas;
reprueba asimismo la administracién de purgantes al comienzo del mal. La
peste de Milaga de 1637 es descrita también por Baltazar Alvarez de Orobio
y €n una carta que el mismo afio publicé Cristdbal Gédmez de la Hoz; en
1638 se publica en segunda impresién el Compendio breve de preservacion de peste
de Juan Soidreano Miranda.

LA PESTE DE 1646

La epidemia que dio comienzo, en Andalucia, en 1646 puede conside-
rarse como reactivacion del contagio que en aquella regién se mantenia
desde 1636. Afecté esta epidemia, de preferencia, a las provincias andaluzas,
propagandose al litoral mediterraneo para adentrarse més tarde por el
Maestrazgo en Aragén, donde fue especialmente montifera la peste en los
afios 1651 y 1652,

En 1646 se sefialan brotes de peste bubénica en varios puertos andaluces;
en 1647 se declara la peste en Alcala de Henares y en junio de tal afio en una
localidad préxima a la ciudad de Valencia, atribuyéndose aqui ¢l contagio a
unas pieles traidas de Argel; de la gravedad de la pestilencia es buena
prueba el ndmero de victimas que produjo, dos mil muertos en la primera
semana v mas de treinta mil en el plazo de cuatro meses; el virrey, conde de
Oropesa, por consejo de los médicos y cirujanos a quienes consultd, dicta
diversas providencias; estas medidas, conocidas en la Corte, motivaron que
Felipe 1V ordenara a su virrey se hiciera de ellas relacién escrita para su
difusién en toda la monarquia, siendo encomendada su redaccion a los
catedriticos de la Universidad de Valencia, Melchor de Villena, Vicente
Miguel Gil y Diego Prufionosa. La peste se propaga a Castellén, ciudad
donde actuaron los doctores Miguel Mur y Miguel Birlo, y posteriormente
ios médicos, llegados de Valencia, Jaime Bonet y Cosme Felig; en Castellén
el contagio se prolongd hasta 1651, y en este aiio v el siguiente se adentra por
el Maestrazgo. En 1648 hubo un importante brote pestilencial en Mitambel,
en dicho afio, y en Zaragoza, Baltasar Vicente de Alambra traduce al
castellano una Instruccion sobre la peste. En el reina de Murcia la capital y
también Cartagena, entre otras localidades, sufren ¢l azote de la peste en
1648,
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La peste de Valencia de 1647 esta descrita en la obra, ya aludida, que
excribieron Melchor de Villena, Vicente Miguel Gil y Diego Prufionosa; la
Relacion que firman estos tres médicos incluye puntual descripcion de las
circunstancias en que sobrevino el contagio, se expone su evolucidn y se
enumeran los recursos preservativos y orden en la curacién de los afectados
por el mal. Minucioso relato de la pestilencia a que me refiero hizo asimismo
el dominico fray Francisco Gavalda, quien citando al doctor Prufionosa
afirma que el contagio ocasiond en el reine de Valencia mas de cuarenta y
scis mul victimas.

En el reino de Muruia. queda apuntado, la pesie afectd a la capital y ala
ciudad de Cartagena; sobre la peste en Murcia hizo relacion juan Nafiez de
Castro en obra que se edito en Madnd en 1648 y fue reimpresa en 1652 La
peste en Cartagena dio comienzo en las primeras semanas de 1648, alcanzé
su mavor virulencia en el mes de mayo iniciando su declinacion en julio; se
calculd fallecieron millar y medio de personas. De los temores que la
epidermia suscité da testimonio el escrito Informaciin y defensonto contra la mala
o2 de peshilencia que ha cormdo en ambas Castillas, Revnos de Aragon y Valencia, contra
este crudad de Cuenca (1647). En 1648 se publica el tratado sobre la peste que
escribié Pedro Barba y se reimprime ¢l texto de Luis Mercado; también en
1648 aparecen un Discurso moral sobre... la peste de Martin Fernandez
Zambrano y el Ramillete de floves de replas preservatives de peste de Lazaro
Olmedo v Ayala.

Desde Murcia la pestilencia se adentra en las provincias andaluzas,
afectandolas cn el trascurso de 1648 v el siguiente aho. Los origenes de esta
epidemia, su progresion a partir del litoral levantinoe los explica Nicolas de
Vargas Valenzuela en obra publicada en 164Y; cste autor hizo, dos anos
después, relato del contagio en Cordoba. Sobre la peste en esta ciudad
escribid asimismo un imporante Tratado de peste (Cordoba, 1651) Alonso de
Burgos; por proclamar la naturaleza pestilencial del contagio, el autor de ta
obra que cito hubo de sufrir amenazas y burlas; ante la progresién del mal,
Alonso de Burgos hizo declaracidn escrita de su parecer ante el consejere don
Juan de Géngara; otro médico de Coérdoba rebatid tal opinidn y esta
diversidad de interpretaciones impidieron la pronta adopcion de medidas
preventivas eficaces.

En Andalucia una de las ciudades mas afectadas por el contagio fue
Sevilla; hizo alli aparicién la peste en el verano de 1648, siendo Gaspar
Caldera de Heredia ¢l primero en explicar su naturaleza pestilencial?’. En la
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primavera del siguiente afio unas importantes inundaciones del Guadal-
quivir vinieron a agravar la penuria de alimentos que padecia la ciudad y
ello fue causa inmediata de que se incrementara la virulencia del contagio.
La veraz exposicidn de Caldera de Heredia se confirma con lo expuesio por
el escritor coetaneo Diego Ortiz de Ziliga en sus Annales eclesidsticos y secolares
de la muy noble y muy leal civdad de Sevilla (Madrid, 1677). De los ocho capitulos
que componen el Tractalus per-vtilis el necessarivs de Peste de Caldera de
Heredia €] primero rememora las pestilencias que desde 1637 asolaron
Sevilla, Cadiz, Malaga, Murcia y Valencia; en los dos capitulos que siguen a
este introductorio examina los fenémenos climaticos y astrales que fueron
considerados precursores del contagio; el cuarto capitulo, uno de los mas
importantes de la obra, hace historia de la peste de 1649, trazando en él un
patético cuadro de la vida en Ja cludad durante los meses que durd la
pestilencia. En otros dos capitulos enumera Caldera de Heredia cuantos
recursos fueron utilizados para combatir el contagio; reconoce su ineficacia y
explica cdmo Gnicamente en el periodo de regresion de la pestilencia resulté
provechosa la cauterizacion de los bubones practicada por el cirujano
Antonio de Viana. Concluye Gaspar Caldera de Heredia su exposicién
trazando un paralelo entre la peste de Sevilla y la que padecié la ciudad de
Alenas. segim el testimonio de Tucidides.

Al dar comienzo la segunda mitad del siglo, la peste mantiene su tragico
dominio en Andalucia, Valencia y Aragon: en 165] el contagio es particu-
larmente grave en Huesca y otras localidades aragonesas. El doctor Diego
Salvador. catedratico cn la Universidad dc Zaragoza, consulté en tal
situacién diversos pormenores clinicos con Gerdnimo Basilio Bezdn, médico
que ejercia en Barbastro y autor de un Breve tratado de la peste, editado en
Zaragoza en 1653,

La ciudad de Zaragoza se vio alectada por la pestilencia desde los
primeros dias del mes de marzo de 1652, durando el contagio hasta
noviembre de aquel afo; el tratamiento de los apestados lo inician los
doctores Juan Cristébal Nogueras y José Antonio Rubio; en el curso de la
epidemia fallecieron el doctor Rubio y también los médicas Pérez de
Owviedo, Francisco Huguet, Pérez Bracho y el doctor Bueno; durante la
declinacién del contagio cumplieron cometidos prolesionales los doctores
Carlos Bonilacio. Hegado de Almudévar, Rique y Casalete; importante fue
la labor llevada a cabo por ¢l cirujano José Stiche. El contagio ocasiond en
Zaragoza mas de siete mil muertos. Extinguida la peste en la capial
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aragonesa todavia se mantuvo, en ¢l transcurso de!l afio 1653, en diversas
localidades pirenaicas; en la villa de Sallent, del valle del Tena, la peste
ocasiond mas de medio millar de victimas.

Escribieron sobre la peste de Zardgoza José Stiche y José Cabarte y
Medrano; la obra de Stiche se publicé en 1652, siendo reeditada en
Pamplona tres anos mas tarde; incluye el texto que cito una buena
descripcion del contagio y enumeracion de los remedios curativos y preser-
vatives en tal circunstancia utilizados; se declara Stiche contrario al uso de
sangrias, prefiriendo los vomitivos; el capitulo mas importante de la obra de
Stiche es el que incluye la descripeién de cuatro autopsias por él efectuadas
en el hospital de Capuchinos, buscando con ellas, al igual que Juan Tomas
Porcell en la precedente centuria, alcanzar conocimientos mas precisos sobre
la naturaleza de la peste. La obra de Cabarte, también publicada en 1652,
fue redactada para dar respuesta a una consulta sobre el contagio que le
formularon los jurados de la ciudad de Zaragoza.

En el afo 1652 hubo asimismo peste en Ibiza®, en Mallorca y Castellén;
en esta Gltima localidad actuaron profesionalmente los doctores Mur, que
fallecid en el curso de la epidemia, y Jerénimo Vidal, éste tlegado de
Valencia; en los hospitales, con prohibicién de entrar en la villa, ejercieron
los doctores Cosme Vives v José Liopart, quienes recibian por su trabajo d
salario de treinta reales diarios.

ULTIMA EPIDEMIA DE LA CENTURIA

La dluma epidemia de peste del siglo xvii dio comienzo en 1976, en
Cartagena, sichdo su causa ¢l haberse desembarcado en su puerto ropas
procedentes de Inglaterra; esta pestilencia, que también afecto a Murcia y
Totana, fue descrita por Andrés Fernandez, médico del deédn y cabildo de
Cartagena; la opinién de Fernandez, que atribuia al morbo condicién
pestilencial, fue rebatida por Orivay y Monreal; del contagio a que hago
mencion escribié asimismo Blas Martinez Nicto. Este brote epidémico se
extinguid a comienzos de 1677, si bien en la pnmavera de aquel afio tuvieron
que ser adoptadas en Cartagena algunas providencias ante la persistencia
del contagio en la ciudad de Murcia.

En Malaga, en el mes de mayo de 1678, hace aparicién la peste traida
por unos marineros procedentes de Oran; el mal se propaga pronto a otras
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localidades de Andalucia, entre ellas Granada, Antequera, Ronda y Motnl.
En el mismo afio hubo peste en Orihuela; sobre ella escribié el catedratico de
la Universidad de Valencia Juan Bautista Orivay y Monreal en 1679; niega
este autor la naturaleza pestilencial del morbo, opinién que también sostiene
al refenirse al contagio padecido con anterioridad en Murcia y Cartagena.
La pestilencia, que también alcanzé a Granada, es narrada en un Romance
verdadero (Granada, 1769) por Felipe Santiago Zamorano y de ella se hace
referencia en unos Recuerdos redactados por Gareia Nifio de la Puente y
Guevara (Granada, 1680). La epidemia de Malaga, con cifras muy elevadas
de mortalidad, dio origen a una enconada polémica que resumiré en sus
episodios més importantes.

El primero en describirla fue Bernardo Francisco de Acevedo; relata este
autor las circunstancias de su aparicién y cémo fueron los médicos Manuel
Murnilio y Alonso Gonzalez los primeros en afirmar que se trataba de peste,
criterio que aceptaron otros médicos de la ciudad. La Real Chancilleria de
Granada envio a Malaga, para estudiar el contagio, a los catedraticos Marco
Antonio de Checa y Angel Lorenzo, quienes, no obstante las manifestaciones
clinicas del mal y su rdpida y creciente difusion, negaron fuese pestilencial;
este dictamen, publicade por Checa en una Carta apelogética (1979} motivd
que se clausurara el hospital utilizado para aislariento de los enfermos, y tal
medida, a su vez, ocasiond un incremento notable en la propagacion del
contagio, viéndose la ciudad forzada a instaurar nuevos hospitales. La obra
de Checa la impugnd el médico con ejercicio en Malaga, Pedro Biosca
Casanova, que reanima el informe emitido por Acevedo.

Noticioso el Real Consejo de Castilla del contagio que asolaba Malaga v
conocedor asimismo de la controversia que habia suscitado, envié a la
ciudad andaluza al doctor Diego Blance Salgado, guien cumplid su
cometido visitando los hospitales malaguefios, durante el otofio de 1678, con
los doctores Acevedo, Juan Espinosa y Francisco Lamesa; la opinién de
Blanco Salgado, favorable al juicio antes emitido por Acevedo y Biosca, fue
expuesta en un Tratade (1679) donde se rebate, con pormenor, el dictamen de
Marco Antonio de Checa. En su obra, Blanco Salgado recuerda la labor
desarrollada, en lucha contra el contagio, por varios médicos de Malaga,
destacando la cumplida por Manuel Murillo; este médico, que se distinguié
ya con ocasidn de la pestilencia de 1649, actuando asimismo en las pestes de
Marbella y Gibraltar, fue hecho prisionero y mantenido en cautiverio
durante trece afios en Argel, ciudad donde tuve ocasién de revalidar so
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pericia profesional; al serle devuelta la libertad regresé a Malaga; cuando
Blanco Salgado cayd victima del contagio, fue Murillo quien consiguid
salvarle de tan apurado trance. En la peste de Malaga estuvo asimismo fray
Francisco de la Cruz, perito en tales lides, pues con anterioridad habia
actuado en las pestilencias de Sevilla, Gerona y Barcelona, y fuera de la
peninsula en las pestes de Bruselas v Malinas (1668) y en la de Gante (1674).

Durante los afios 1680y 1681 se dio un brote de peste en Puerto de Santa
Maria, que progresé hasia alcanzar otras localidades de Andalucia; la
naturaleza de este contagio fue explicada por Duarte Nifiez de Acosta en
obra que publicé en Jerez de la Frontera en 1681,
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Grarico 1

Fechas de las epidemias Quinguenios Obras publicadas

1695-1699
1690-1694
1685-1689
1680-1684
1675-1679
1670-1674
1665-1699
1660-1664
1655-1659
1650-1654
1645-1649
1640-1644

1636-1637 1635-1639
1630 {Milan) 1630-1634
1625-1629
1620-1624
1615-1619
1610-1614
1605-1609
1399-1604 1600-1604

1676-1681

1646-1652

Distribucién temporal, por quinquenios, de lag obras sobre peste editadas en
Espafla durante el siglo xvni (71 titolos con fecha y 2 titulos sin fecha).
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EPIDEMIAS Y SOCIEDAD
EN LA ESPANA DEL FIN DEL
ANTIGUO REGIMEN

José Luis Peset* A Elena.

I. INTRODUCCION

El siglo xvi no es un periodo afortunado en nuestra historiografia.
Hasta el momento poca atencién se le ha concedido y mucha menos por
parte de los historiadores de la medicina. ;Por qué? Tal vez, desde nuestra
especialidad, se pueda suponer que & el fin de la peste, de la epidemia reina
en ¢l antiguo mundo, la que determina este olvido. En efecta, el setecientos
carece de enfermedades tan espectaculares como la peste o el célera. Y, sin
embargo, se trata de afios de enorme interés para la historia de nuestra
medicina, pues hay problemas inicresantes y de urgente estudio que ne han
sido ain abordados. :

En primer lugar, hay enfermedades que son heredadas y se transmiten a
periodos sucesivos, enfermedades que se mantienen, Asi el garrotillo, la
viruela, el tifus exantemético, la gripe, la difteria, tos ferina, sarampién,
venéreas... Un sinnimero de enfermedades gque atraviesan apaciblemente
—aunque no de tan apacible manera para sus clientes — todo d siglo xvin.
Por desgracia, no han sido suficientemente estudiadas por el momento. Se
exceptila, tal vez, la lucha de fin de siglo con la viruela, por medio de la

. Comunicacién redactada en colaboracién con Mariano Peset. Una
versién més amplia en Estudios de Historia Social 4 (1978), 7-28.
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inoculacién y la vacunacidn, en cuya propagacitn los espaiioles jugaron un
pape! muy honrosot. Dejemos, por tanto, de lado estas enfermedades que por
el momento no han llamado la atencién a nuestros historiadores.

Hay, en segundo jugar, otras enfermedades que desaparecen. A é&tas me
referia al hablar de la peste, aunque, como luego veremos, esta desaparicion
no es tan absoluta como pudiera parecer. E! miedo a la peste, al menos, se
mantendra durante décadas. Todavia a fines de siglo podia Cabarris
escribir: “@hf esta nuestro tribunal de sanidad, que no conoce ni teme més
que la peste y que sblo se aviva cuando oye hablar de peste™2

En tercer lugar, también hay enfermedades que aumentan. Me refiero
fundamentalmente a las fiebres, fiebres de todo tipo que a lo largo del siglo
parecen crecer. También tendremos que explicar a qué nos referimeos cuando
hablamos de este aumento, aumento dificil de interpretar y sobre todo de
muy dificil objetivacién?

En cuarto, hay enfermedades nuevas, enfermedades que no se habian
presentado o eran esporadicas en nuestra peninsula. Se puede tomar muy
bien como ejemplo a la fiebre amarilla que, primero muy esporadicamente y
luego con atroces embestidas acomete a Espafia. A partir de 1800 y hasta la
llegada del célera asitico sera la enfermedad mas temida por nuestros
compatriotas ¢ incluso por los ciudadanos de allende los Pirineost.

Se trata, desde luego, para nosotros, de un siglo de enorme importancia.
Un siglo de caracter revolucionario, como afirma Sobouls, en ef que se
" produce el paso de la sociedad sefiorial a la sociedad burguesa, del modo de
produccidn feudal al capitalista. Se trata, sobre todo en el transito al Xix, de
un periodo de enormes cambios y en ellos la enfermedad y la lucha contra
ella se irdn modificando. Veamos, cjemplificados en tres enfermedades, los
cambios que la sociedad y la medicina espafiola van sufriendo.

II. EL FIN DE LA PESTE

A partir de las grandes epidemias de peste de fines del siglo XviL, se puede
decir que esta enfermedad abandona Espaha. Es cierto que en Mallorca en
1820 de nuevo prende la muerte negra, alcanzando una mortalidad de un
58,1 por 100, que recuerda las grandes devastaciones del siglo XIv, pero se
tratari de un foco local y que por fortuna no se extendié. Pero o miedo a la
peste sigue presente en Europa y no menos en Espafia. Como una fantasma

38



recorre incesantemente sus tierras v los médicos no dejan de preocuparse por
su retorno. Asi, en 1725, cinco afios tras la peste de Marsella, José Fornés
escribia su Traclatus de peste con informacién recogida en esta ciudad.
Todavia en 1756, Juan Diaz de Salgado luchaba contra este mal en su
Systeima physico médico-politico de la peste y en 1776 también se ocupaba de él
Antonio Pérez Escobar en sus Avisos médicos populares y domésticoss.-

Sin embargo, la peste desaparecia, ;por qué? En la histoniografia actual
se barajan varias hipdtesis, todas ellas con alguna viabilidad y, seguramente,
todas ellas con parte de razén. Veamos las mas conocidas.

1. Las ratas grises y las ralas negras. Esta conocida hipétesis, basada en el
cambio de la raza de ratas que domina Europa, ticne partidarios y arroja
alguna luz sobre el fin de la peste. En efecto, parece que la rata gris es menos
hogarefia que la rata negra, dejando las casas de los hombres. Esta parece
que es la (nica ventaja de las nuevas ratas, porque sin duda sus pulgas son
susceptibles a la Pasteurelia al igual que las de sus antecesoras. Y todavia hay
otro problema, la fecha de su aparicién en Europa. Segin los enenmigos de
esta teoria, su presencia no estd probada en el XV, segin sus partidarios, se
puede probar en 1716 en Copenhague y en 1728 ya en Inglaterra’.

2. Las dos Pasteurellae. Una tesis muy grata a los historiadores franceses
es la mutacion del microbio Fasteurella pestis hacia la Pasteurella pseudotuber-
culosa, que causaria en ¢ hombre una enfermedad semejante a una fiebre
tifoidea y que inmunizaria contra la peste. Segin esta teoria esta nueva
enfermedad iria desplazando ecolégicamente —vy ésto estd de acuerdo con
las leyes de la ecologia, pues las enfermedades mas benignas desplazan a las
menos “adaptables” — a la peste a medida que é&sta desaparece en Europat.

3. El frio xvii St es cierto que e siglo xvill es mis frio que el xviy el x1x,
no parece esta razoén ser suficiente para justificar por si sola el fin de la
cpidernia. De todas formas, es cierto que la pulga es bastante exigente y que
necesita 20-25 °C y adecuada sequedad, prefiriendo la primavera y el verano
al otofio y el invierno®.

4. Harbre y pesie.Sin duda el hambre es favorecedora de toda enfermedad
y también de la peste. Las mejoras en alimentacién humana del siglo xvnr
pudieron ayudar a las defensas contra esta enfermedad. Sin embargo, no se
puede atribuir excesiva importancia a este factor, pues el hambre sin
microbio no puede producir la enfermedad y, por otra parte, el setecientos
no signific el fin total del hambre en Europa'®.

5. Higiene y politica. Nuestra tesis principal va a ser que es el nacimiento
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de la higiene piblica en la Europa Ilustrada la causa principal del fin de las
grandes epidemias de peste. La causa principal, repito, ya que solamente
ésta, actuando conjuntamente a las anteriores, pudo hacer retroceder este
pavoroso enemigo del ctudadano europeo. El despotismo ilustrado tuvo en
sus manos la posibilidad de racionalizar y tecnificar la lucha contra la
enfermedad, al menos contra la enfermedad epidémica. Las condiciones
fueron favorabies, ya que, en general, para Europa, el xvill es un siglo rico y
pacifico. La renta de la tierra aumenta, el comercio se desarrolia, la
industrializacién comienza. Es época pacifica en que las guerras no
contribuyen a diseminar enfermedades o a impedir cordones sanitarios. Muy
distinto al X1x en que las guerras francesas, inglesas y rusas facilitaran la
entrada al colera y a la fiebre arnarilla. Son afnos de aumento demografico
—en buena parte por el cese de las epidemias de peste—, en que los
gobiernos desearin sibditos sanos que trabajen en las tierras de la nobleza o
en las manufacturas de la burguesia. No es extraio que en 1790 Johann
Peter Frank plantee la necesidad de una nueva higiene publica, considerada
como “una actividad econémica y politica”. Un gobernante que se preocu-
para de la salud de sus siibditos, aparte de ganar el cielo, conseguia para esie
mundo importantes ventajas sociales, politicas y econdémicas.

Gobiernos fuertes, autoritarios, apoyados por la nobleza y la naciente
burguesia —al menos en algunos paises, Espafia entre ellos—, dentro del
ambiente econdmico fisiocritico —entre nosotros con Jovellanos y Caba-
rris—, intentan compaginar la felicidad de sus sGbditos con el mayor
aumnento de la renta de la tierra y del beneficio comercial. En este ambiente
puede surgir una nueva higiene médica, higiene por una parte “privada”,
por otra “piblica”. Privada en el sentido de que el dincro surge de bolsillos
particulares, como en el caso de la fundacién de nueves hospitales, privada
también en el sentido de que se refiere a viviendas, utensilios y costumbres,
de naturaleza individual o familiar. Tras la peste de Londres de 1665, un
fuego destruye al afio siguiente la ciudad. La peste ya no vuclve a aparecer
en la ciudad y se dice que el fuego limpia de la peste. En efecto, alguna razén
habia, la reconstruccién de Londres se hace con ladrillo, piedra y tejas, la
rata tiene muchas dificultades en habitar la nueva metr6poli.

Pero es sobre todo la higiene piiblica la responsable del éxito de la lucha
contra la enfermedad. Para probarle veamos cémo se lucha contra la peste
en Espafia en dos muy importantes epidemias, la de Valencia de 1647 y la de
Marsella de 1720. Entre esas dos fechas se produce la denominada “revolu-
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cidn vital”; entre 1650 y 1750, la poblacion de los paises mas adelantados
cesa en su decrecimiento y empicza a incrementarse paralelamente a fa
mejora econémica y social que se inaugura. En Espafia algo semejante
sucede. Veamos aqui cuales pueden ser las causas,

- El sistemna tradicional de defensa contra la peste puede ser caracten-
zado con tres notas, que conviene retengamos: improvisacion, fragmentacion
y clericalismo. Por sistema improvisado queremos decir que cada nueva
cpidemia parecia coger por sorpresa a los honrados ciudadanos y un urgente
sistema de defensa, siempre igual, pero siempre nuevo, se ponia en marcha
rapida y precipitadamente. Cada vez se reorganizaban las defensas que eran
desmanteladas en cuanto la enfermedad cesaba. Localismo quiere significar
que cada reino, que cada ciudad incluso, organizaba su propia proteccién,
aislandose de las contaminadas y siendo aisladas cuando caian contagiadas.
Chiere decir también que en cada localidad, cada una de las jurisdicciones o
gobiernos toma sus propias decisiones, sin ninguna o casi sin ninguna
coordinacion. Tercero, clericalismo quiere decir que, en muy buena parte, la
defensa contra la enfermedad descansaba en el estamento clerical y en las
ayudas materiales y espirituales que é&te podia allegar. ;Razones” Es un
estamento muy rico y con obligaciones de caridad y limosna. Por otra parte,
durante siglos serd Dios quien cure y quien haga enfermar, sobre todo en
enfermedades pestilenciales que parecen provenir de castigos divines. Y, en
todo caso, en aquellos momentos los médicos poco podian curar el cuerpo,
mientras los clérigos aseguraban la salvacion del alma. La calidad de la
medicina es muy mala hasta el siglo XviI, mientras que hasta entonces la fe
de los espafioles es inquebrantable.

Veamos pues, muy ripidamente, como es la defensa de Valencia y
Madrid durante la peste de Valencia de 1647-1648, estudiada por nosotrost,
Valencia, alcanzada por la epidemiz, es defendida por el virrey, la ciudad y
el arzobispo. Todos ellos, miés la Audiencia, forman una precipitada junta de
sanidad, que se apresta a la defensa de 1a poblacién. Las autoridades civiles
se ocupan de clausurar las puertas, impedir el comercio, limpiar la ciudad,
vigilar el correo, luchar contra el contrabando v ¢l bandidaje, evitar el
vagabundeo y la mendicidad... evitar alteraciones del orden piiblico. Pero la
salvacion de cuerpos y almas parece quedar en manos de la Iglesia. Esta
organiza procesiones, aunque el arzobispo Aliaga las prohibe pronto por
evitar el contagio. Las parroquias auxilian a sus parroquianos enfermos, las
drdenes - con ayuda civil — montan los lazaretos o morberias y alli atienden
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a enfermos y convalecientes, con mas espiritu chstiano que médico. Luego
los clérigos acompafian los cadéveres a los cementerios de las parroquias y
los conventos. Mas tarde, llegan hasta las puertas de la ciudad para despedir
a los que son enterrados en una fosa comin alejada. La Iglesia no abando-
naba a enfermos, moribundos y muertos. Incluso serdn clérigos los princi-
pales cronistas de esta enfermedad, testigos ante el futuro.

La defensa de Madnd. adonde no llega la peste, es mas compleja aunque
mas afortunada. Alli esta el Ayuntamiento que debe proteger la villa, la real
casa que debe proteger al rey y a la nobleza cortesana, y los Consejos que
deben proteger a los distintos reinos, sobre todo a Castilla. La burocracia
que se pone en marcha es de enorme dificultad. En la junta de sanidad
actuan el Ayuntamiento y el Consejo de Castilla, especialmente, organi-
zando un complejisimo sistema de defensa de Madnd. Naturalmente, se
cierran puertas y comercio con las zonas apestadas y el correo es vigilado con
cuidado. El cierre de puertas ¢s tan total que Madrid es de nuevo amura-
llado. Pero todavia se quiere cortar mas el contacto con Valencia. Para ello
se ponen puestos de guardia en tres puntos vitales de comunicacién,
Arpganda, Moya vy Requena. Pero ni esto es suficiente, cuando la peste se
extiende hacia Murcia y Andalucia, Madrid se recubre de una nueva coraza,
pone guardias constantes en €l Manzanares para proteger el oeste y en los
otros flances monta un cinturén de pueblos que con guardias armados
impidan el paso de la enfermedad,

Pasernos ahora al segundo ejemplo, Ia defensa de Espafia en 1720 frente
a la peste de Marselta2. La lucha contra la peste en la Espafa preilustrada o
ilustrada, en la Espafa borbénica, es muy diferente. También lo es desde el
punto de vista de la no entrada de la epidemia en Espafnia. Pero a lo que me
refiero es al sistema de enfrentamicento con la enfermedad, que ahora retine
otras caracteristicas distintas: ya no es improvisado, sino estable y raciona-
lizado, va no es local, sino nacional y centralizado, ya no es clerical, sino
laico y burocritico. Quiero decir que se establece un nuevo sistema fijo de
proteccion de la nacion espaiiola. Hay que recordar que son los Borbones
quiencs echan abajo las fronteras entre los antiguos reinos y quienes
empiezan a formar un mercado nacional. Por nacional y centralizado quiero
decir que ya no serdn las ciudades o reinos, o las distintas autoridades y
Jjurisdicciones quienes se responsabilicen de la defensa, sino Madrid a través
de nuevos organismos. Se quiera ¢ no, era una novedad en materia de
higiene pablica. Por laico y burocratizado queremos decir que ya no
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reposara tanto en manos de la Iglesia —al menos ya no tanto— sino en
manos de civiles, aunque éstos sean mas bien burdcratas del Consejo de
Castilla que médicos o técnicos.

El miedo ante la peste de Marsella fue realmente terrible en Espaia. Las
medidas que se toraron, muy enérgicas y decididas; un potente aparato es
puesto en marcha para defender nuestras tierras, siempre con esa triple
caracteristica a que me referia. Bajo el control de una Junta de Sanidad
formada por burdcratas del Consejo de Castilla, se establece y se sistematiza
en complicadas ordenanzas un riguroso método de vigilancia terrestre y
maritimo. Especialmente, dado que la epidemia amenaza desde el exterior y
desde un foco comercial de primera importancia, se tiende a evitar el
contagio maritimo. Por tanto, se prima la defensa de costas v puertos. Se
desea incluso que los barcos lleven una especie de testigos jurados que den fe
del derrotero, pero ante la imposibilidad de este sistema se recurre a las
boletas o fe de sanidad. En cada puerto hay controles severos de la carga, el
correo, la tripulacion y la derrota. Hay prohibiciones de atracar, cuarentenas
e incluso quema de valiosas cargas. Algiin punto de gran trafico, en especial
Cadiz, monta un nuevo lazareto, que se sufraga por inpuestos sobre los
mercaderes, al fin y al cabo se considera que son los beneficiados en el
comercio. Son controlados la pesca de bajura, los pescadores en general v los
comerciantes de bajo cabotaje; también, desde luego, se persigue y castiga
con dureza el contrabando. La vigilancia es extremna. hay “barcos de salud™
o de aduanas que vigilan costas, también partidas de soldados o vecinos.
Costas y fronteras, los Pirineos con preferencia, se cierran. Los viajeros por
mar y tierra tienen que pasar puestos de registro.

Todo ello supone el cierre del comercio, primero con Marsella, luego su
region y luego Francia, Después, casi todo el mercado mediterraneo se
paraliza. Un inquisidor del Santo Oficio, en Valencia, podia escribir “El
comercio de mar estd del todo perdido por la peste de Francia, que es
conocido castigo de aquel reino™ 12 Al fin, sdlo queda abierto el trafico con
ciudades muy cuidadosas como Génova, Venecia, Roma o la Toscana.
También el comercio atlantico se ve perjudicado, en especial parece que
Inglaterra estorba. Desde luego, hay otras razones de tipo econdmico y
politico tras todo este montaje. El empeoramiento de las relaciones
internacionales de Espafia es manifiesto. incluso la que debia ser nuestra
aliada Francia, nos vuelve la espalda. La razén es la intervencion espafiola
en la peninsula itdlica turbando su neutralidad. La Cuadruple Alianza se
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enfrenta con nosotros e incluso franceses e ingleses invaden Espafia. Esta
politica desastrosa se complicaba con una balanza exterior muy desfavora-
ble, sobre todo con Francia. Bien venida, pues, la peste! El cierre del
comercio permitia restablecer la balanza o al menos estabilizarla, 1ambién
tomar posiciones duras frente a franceses e ingleses. El descrédito de nuestras
derrotas se compensaba con la campaiia sanitaria victoriosa contra el mal
que castigaba Francia. Los afios veinte son el comienzo de la politica
proteccionista espafiola de los Borbones. También el comienzo de un control
politico v social mis riguroso. Se controlan aduanas, puertos, comerciantes,
pescadores, viajeros, pobres, peregrinos, contrabandistas... Una sociedad
distinta, mas encuadrada. geometrizada y controlada se inicia.

Pero también riza la higiene pablica a lo largo del siglo. Ese tribunal
conocido como Junta Suprema de Sanidad sera el responsable de la salud
publica espafola, al frente de juntas provinciales y municipales, menos
consistentes y de funcionamiento mas dudoeso. En su actuacion tenia dos
caracteristicas, consecuencia def poco éxito de la medicina en el tratamiento
concreto de los enfermos, especialmente de peste. Por una parte, ya hemos
visto, sus sisternas de proteceion se basaban en sistemas de aislamiento, de
cortes de comunicacién y de lazarctos. Por otra, el Tribunal estaba falto de
médicos. Esto es en buena parte consecuencia, también, de la burocracia
borbonica y del poco caso que a cientificos y 1éenicos sc les hace. Y no
pasaba s6lo en medicina. Los juristas de los consejos creian entender de todo.
A fin del setecientos todavia escribia Cabarris, refiriéndose al Tribunal de
sanidad:

Es cierto que para no desmentir nuestra acostumbrada sabi-
duria, hemos tenido gran cuidado de excluir de este estableci-
miento los dnicos individuos capaces de hacerle corresponder a su
objeto, evitando ¢l peligroso ejemplo de confiar exclusivamente la
autondad a la ciencia y a la aptitud. La jurisprudencia dispone de
nuestra vida, de nuestros intereses, dirige el arado, los talleres, el
entendimiento, las conciencias. ;Como se habia de substraer a su
omnisciencia {a conservacién de nuestra especie? (...)

Aqui es por consiguiente, amigo mio, donde para hacer algo es
menester deshacer todo 1o que se ha hecho, conhar exclusivamente
¢l precioso depdsito de la sanidad piblica a las manos capaces de
conservarlo y mejorarlo, ora se introduzca un niimero suficiente de
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facultativos en ¢l consejo de administracién (de que he hablado en
mi carta anterior), ora que formando estos un cuerpo separado,
traslade éste a aquél sus dictdmenes para todos aquellos puntos que
interesen la policia general o privada de los pueblos, establecién-
dose desde luego los principales s,

Pero nada de esto se hizo durante el siglo, el Tribunal era dominado por
Juristas o politicos. Por ello era necesario establecer otros organismos
paralelos que, formados por médicos, colaborasen en la lucha contra la
enfermedad. Por una parte se contaba con el Protomedicato, quien siempre
actuaba como tribunal consuitivo en casos de actuaciones publicas. Pero en
estas materias, desde luego, no era ejecutivo. Y luego se recurrié a los
inspectores de epidemias y a las comisiones. El primer inspector de epide-
mias, de nuevo cufio, fue Joseph Fornés, quien es enviado a estudiar la peste
de Mamsella; con sus entrevistas y sus cartas, su erudicién y su anticuado
latin le permiten escribir el Gltimo gran tratado espaiiol sobre peste. A partir
de entonces, en cada nueva epidemia habra inspectores encargados del
estudio de esa enfermedad con funciones de instruir a Madrid, pero también
con posibilidad de tomar decisiones urgentes. Suelen ser designados entre los
médicos de camara o los médicos militares. Dos de estas inspecciones son
interesantes. Una de ellas, cuando en 1741 el vémito negro invade Malaga,
el cardenal Molina, presidente del Consejo de Castilla y de la Junta
Suprema de Sanidad, nombra a dos médicos de la Regia Sociedad Sevillana
para la inspeccion. También en Madrid nombra una comisién de tres
médicos de cidmara —la actuacion de los primeros médicos serd siempre
importante en las consultas de los burécratas—, que queda en Madrid. Las
noticias enviadas desde Malaga son pasadas a la comisién y ésta informa ala
Junta de Sanidad. Es interesante el mecanismo burocrtico puesto asi en
marcha. La otra inspeccidn que serd de enorme interés en el Xvin es la que
realiza Joseph de Masdevall con motivo de las fiebres tercianas de 1783-86.
Pero de ésta ya tendremos tiempo de ocuparmnos en adelante. Muchos ilustres
médicos ilustradas quedaron unidos a inspecciones de epidemias, Mocino,
Aréjula, Lafuente, Queralto, Cabanellas... sirvieron bien a este nuevo
aparato sanitario ilustradots.

Aparato sanitario que, montado contra la peste, nunca tuvo que luchar
directamente contra ella, sino contra enemigos muy diferentes. Vedmoslos.
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IIL  EL SIGLO DE LAS FIEBRES

Leyendo a Joaquin Villalba o a otros autores de la época, el siglo xvin
mas que ¢l siglo de las luces merece ser llamado ¢l siglo de las ficbres. En
Espafia —y en Europa cn general —~ se diagnostican por todas partes y a
toda hora. Se trata, pues, de una enfermedad que aumenta a lo largo del
siglo. Ahora bien, ese aumento tiene mucho de mejora en el diagndstico. De
manera semejante a como hoy el cancer aumenta en buena parte por un
diagndstico mas precoz y mis acertado, igual sucedié con la deteccion de
ficbres. Aparte, subsistian razones poderosas que mantenian estas enferme-
dades. Por una parte, los desplazamientos de los ejéreitos y la falta de una
medicina militar contribuian al mantenimiento del tifus exantematico. A
ello y a todo tipo de fiebres contribuia el hambre, la pobreza y la mendici-
dad inherentes a muchas zonas de nuestro suelo'’. Por otra parte, estas
humildes hermanas resplandecian ante la falta de la enfermedad reina, la
peste bubdnica. Los médicos se esforzaban en la bisqueda de estas enfer-
medades, cuyo aumento no s6lo se produce en Espafia, en toda la cuenca
mediterranea el paludismo continué siendo enfermedad frecuente. No es
nada extraio que en la épera de Mozart de 1788, Don Giovanni, el criado de
Don Juan, Leporello, atribuya el escalofrio de miedo anie la estatua del
comendador a un sdbito ataque de fiebres tercianas.

El diagndstico era dificil, M. Foucault muestra como las enfermedades
epidémnicas se escaparon de la garra de la medicina clasificatoria. Y si e
diagndstico era dificil para ellos, mucho mas lo es para nosotros. Sin
embargo, se ha intentado este diagndstico retrospectivo y con bastante éxito.
Hay dos posibilidades para intentar aclararse en la confusa nomenclatura de
ia época. Una de ellas es ¢l diagndstico de tipo estacional, tal coma se
plantea Gouben para Bretaha. Aprovechando algunos dietaristas médicos
de la época puede ver el ntmo estacional de presentacion de enlermedades.
Orra es el estudio del trazado epidémico, tal como lo imenta Parrilla para
Galicia. estudiando datos diarios de archivo de hospitales y parroquias. Asi
se puede distinguir entre fiebres puatridas de presentacién estival, que
carresponderian a la fiebre tifoidea v similares, y ficbres catarrales en el
invierno, que cnglobartan gripes, tuberculosis, bronquitis, bronconeumonias
v pleuresias. Asi ha podido Miguel Pamilla localizar las epidemias de gnpe
de La Corufia de 1740 y 1753 y la de tifus de 1809+,
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Quisiéramos proponer otro diagndstico que nos sugirio la lectura de la
obra de Villalba®, quien emplea, coma es sabido, tratados médicos para su
reconstruccidn de la historia de la epidemiologia. Simplemente estudiando
los diagnésticos, se ve que cambian por entero a mediados de siglo. Antes se
identifican fiebres epidémicas, sobre todo catarrales y pitridas, después estas
etiquetas desaparecen casi por completo v son sustituidas por la de fiebre
terciana. A partir de 1760 comienza una auténtica “caza de brujas” de
fiebres tercianas, en 26 afios (1760-1786) aparece ¢l diagnéstico 17 veces,
barriendo a los otros antes omnipresentes. Y la fecha es intcresante. Los afios
cincuenta son de importancia en la historia de Espafia, es la época de la
muerte del Fernando V1 loco y la subida al trono del taaiturno Carlos HIL
Son los afos en que comienza la coyuntura alcista en los precios agricolas,
con un enorme aumento de la renta de la tierra y de las materias primas. Son
los afios en que comienza entre nosotros el despotistno y la Hustracidn bajo
los monarcas Carlos 111 y Carlos 1V, Son también los afios en que el
paludismo, de manera muy distinta a otros paises de la Europa occidental,
parece aumentar entre nosotros.

Y ésto nos lleva al tema que nos interesa: el paludismo en la Espana
ilustrada. Las epidemias de fiebres tercianas —a veces de cuartanas— son
muy frecuentes entre nosotros, sobre todo han sido estudiadas en Valencia,
en Cartagena, en Ciudad Real y Almoddévar del Campo (La Mancha)?t. Nos
centraremos en Valencia, tierra cuyos problemas por muchos motivos
conocemos mejor. Ademas es un lugar en que la relacién medicina-
economia, medicina-sociedad, aparece bien patente. Se nos muestra muy
clara la relacion del aumento del paludismo con el aumento del cultivo del
arroz. Esto ya quedaba claro para los valencianos desde el siglo Xiv, pero la
cnorme riqueza de este cultivo impedia que desapareciera. El arroz era muy
productivo v el régimen sefworial y la dureza de los contrates sdlo eran
paliados por esa riqueza de produccion, y por ello, propietarios, arrendata-
nos y jornaleros defendian —aquéllos siempre, &tos a veces— el cultivo.
Como consecuencia del encharcamiento necesario al cultivo del arroz, las
larvas de los mosquitos proliferan y el paludismo es endémico en toda la
zona arrocera. A veces produce epidemias, sobre todo cuando se junta a
otras enfermedades de tipo tifico, febril o exantematico, El rapido despegue
de la coyuntura alcista facilita la extension de los arrozales y el mosquito se
encarga de redoblar sus ataques. El aumento de los cultivos y el incremento
de sus precios de venta por el crecimiento de la demanda facilita, pues, la
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enfermedad. En cada ataque de fiebres tercianas, los trabajadores y las
autoridades solicitan que se disminuyan los cultivos, en especial que se alejen
de Valencia —donde residen los propietarios v las autoridades —, mientras
que los sefiores quieren que en sus tierras se mantengan los sembrados.
Madrid. deseosa de que todos sus sdbditos vivieran bien, los sefiores para
cobrar las rentas y apoyar la corona y los siervos para consumir, rezar por el
rev y morir en paz sin perturbar el orden pablico, intenta llegar a soluciones
de compromiso. No ataca de raiz el mal, pero si combate la enfermedad. Es
casi impaosible que desde Madnid se prohiban los arroces y las pequeifias
limitaciones son pronto eludidas por los propietarios v los mismos jornaleros
que va han olvidado su enfermedad. Y, sin embargo, los médicos dejan bien
claro el motivo de esta endemia. Andrés Piquer lo expone al rey, la
Universidad de Valencia lo afirma. ¢l botanico v gedgralo Cavanilles lo
prueba estadisticamente por medio de registros parroquiales? y también el
Ayvuntamiento par medio de encuestas que muestran la morbihidad y la
mortalidad. Son &twos dos estudios de higiene pablica de indudable cahidad.
Pero las prohibiciones, repito. son minimas. S¢ limitan al mantenimiento de
Ios cotos que Fernando V1 aprobara en 1733 por infllujo de Piquer v a
prohibir las sicinbras 4 una legua de la capital. Era paco prohibir v, en la
realidad, hasta estos limites se contravenian.

No sélo parece que aumentaban cstas ficbres. sino que, lo que & mas
grave, en otros paises tendian a desaparecer. Asi cn Inglaterra, alli la
precedente revolucion politica habia permitide importantes cambios en la
produccion agricota v ganadera. El sistema de barbechos desaparecia, las
tierras buenas se cultivaban, las malas se dedicaban a pastos. Con &to las
tierras pantanosas eran aprovechadas v el ganado mejoraba; estos ammales
se desarrollaron rapidamente, en especial ¢l ganado vacuno. El sistema de
enclasures permitia que ¢l ganado se eriara mejor y aislado unos de oros, con
lo que disminuia la parasitacion. Ademas, mientras el mosquito gusta de
sangre vacuna, el plasmodio parece que no, produciendo este cambio animal
una importante disminucién de la enfermedad. Por el contrario, en Espaiia
la prolongacion del modo de produccién feudal impedia cambios en la
propiedad de la tierra y en su cultivo. Nuestro ganado vacuno era escaso y
malsano, terribles epizootias, en especial la de 1774, esquilmaron nuestras
raquiticas cabanas. Pero st la clase dominante no estaba interesada en
cambios econémicos, si lo estaba en mejoras sociales que aumentasen el
consumo de las clases inferiores v les disuadicsen de reclamaciones violentas
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y alteraciones del orden pablico. El pensamiento fisiocratico francés esta
cerca del ilustrado.

Podia perfectamente el Estado iniciar campafias de higiene ptblica que
acabasen o que tendiesen a acabar con la enfermedad. Asi, se plantean por
una parte estos estudios de distintas instituciones — Ayuntamiento. médico
real, Cavanilles, Facultad de Medicina. cte. — v, por otra, una campana a
nivel nacional contra estas ¢pidemias. José de Masdevall e¢s nombrado
inspector y su método, que se conocid como opiata de Masdevall, fue
considerado como panacea universal. En realidad no cra muy original,
Joseph Alsinet en sus Nuevas uttltdades de la quina, publicado en 1763, v de
nuevo en 1774, ya recomienda esta droga unidad al emético, base funda-
mental de la opiata. También Piquer en su Tratado de calenturas recomendaba
la quina en las fiebres tercianas. Pero la ayuda que Masdevall recibié hace
que el remedio quedase unido a su nombre. No sélo fue protegido por el rey,
con su nombramiento y sus comisiones, otros muchos comisionados, nom-
brados por €l con frecuencia, llevaron su método alli donde unas fiebres
aparecian. No hay duda que la quina es un excelente tratamienta sintoma-
tico de las fiebres y que ayudada con remedios higiénicos seria de enorme
utilidad. El Protomedicato, la Junta de Sanidad, la Universidad de Cervera
y otros muchos institutos y personajes apoyaron el nuevo método, secun-
dando a este inquisidor, martillo de las nuevas brujas2.

Pero al igual que en las antiguas cazas de brujas, el tratamiento no iba al
fondo. Los médicos se limitaban a aliviar v a no danar. Los tres nombres
mencionados, y posteriormente Cibat, insisten en la necesidad del empleo de
la quina y casi todos estan de acuerdo en que el tratamiento sea lo menos
cruento posible. La sangria empieza a ser abandonada, en ello insisten
Masdevall y Cibat. Entroncan con una antigua tradiciéon médica, que en las
enfermedades epidémicas da mas importancia al vigor fisico que a la accién
. expulsiva de la sangria. Ya Porcell en ¢l siglo Xvi recomienda no usarla en las
epidemias de peste v en el Xvit y xvill recogen otros su tradicion®. Esta
accidn ilustrada debid ir poco a poco ganando adeptos, como lo muestra una
graciosa anécdota que recoge Joaquin Villalba. En 1729, en un pueblo
espafiol, el gobernador vy alcalde mayor prohibe “los disciplinantes en la
semana santa de aquel afio por haberse experimentada peligrosa la efusién
de sangre en la referida constelacion”®. Aunque la sangria seguia siendo
remedio muy recomendado, parece que poco a poco tiende a ser combatida,
en busca de un sano hipocratismo tendente a no lesionar indtilmente.
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Pera esto no era suficiente, y los médicos también sabian que era
necesario una campafia de desecacién de las zonas palidicas. Lancisi lo
habia demostrado a principios de siglo con Ja limpieza de las lagunas
pontinas, que habia empezado el saneamiento de la region romana. Y en los
médicos espafioles esta presente este e¢jemplo y asi lo quieren para Valencia o
Cartagena. Fsta en las obras de Piquer, Cibat, Rodén y Bell.. pero en
algunas regiones era dificil. En Valencia se junta con el alto precio de las
obras la necesidad de atacar a los arroceros. Y esto era dificil, era un cultivo
que producia mucho dinero para el erario piblico y privado, y por ello ni los
sehores ni las autoridades estaban, en dltimo término, interesados en
terminar con estos cultivos. Asi es que no se hiciera ninguna auténtica
reforma sanitaria y por ello el paludismo continda en Valencia, y en Espaiia,
hasta el siglo xx. Esto explica la rerrible epidemia de 1844 y las duras
palabras de Moniau y de Peset y Vidal contra los arroceros valencianos a
mediados del x1x. Y, sin embargo, los médicos nunca ignoraron esta relacién
enfermedad-cultivos e insistian en la necesidad de una auténtica renovacién
higiénica, pero los problemas econdmicos y sociales eran demasiado graves
para que s¢ llevara a efecto. Asi Cibat, en 1806, denuncia la necesidad de
una campafa higiénica que luchase contra el contagio, desecase las zonas
palustres y se englobase en un movimiento higiénico adecuado?.

Y es interesante que también Cabarris observe con cuidado las tercia-
nas. Las ha visto en muchos lugares, en especial le laman la atencion las de
la Alcarria y la Mancha. “Yo he bosquejado a vmd. ¢l horrible cuadro de
esta especie pocos afios ha; pero las observaciones que hice entonces, me
hacen dudar de la verdadera causa a que deban atnibuirse. Es cierto que las
aguas pantanosas suelen ser las mas evidentes y mas seguras, y el remedio
corresponde a las obras piblicas, que deben darlas corriente, o desecar los
terrenos que ocupan’. Pero 12 presencia de tercianas en sitios secos, le hace
dudar. “Estas observaciones me harian discurrir que los malos alimentos, €l
rocio de las noches para el pobre que prefiere [a inclemencia al ambiente
abrasador de su reducida y mal abrigada choza, en fin, la falta de ropa para
mudar la que se halla demasiado humedecida; todo &sto contribuye a las
tercianas; y si asi fuese, el origen de éstas seria la miseria, y las providencias
que disminuyesen ésta, disminuirian también aquella epidemia”2, No
resulta extraiio que establezca un sistema puiblico de lucha contra las
tercianas, basado sobre todo en la ayuda econdémica —cajas de socorros
publicos — a los labriegos y en hacer un comercio estanco de la quina, para
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que el gobiemno controlase su calidad. “Generaciones enteras agostadas por
la terciana, a falta de este auxilio, reclaman desde sus sepulcros la atencién y
€l celo del Gobierno en un punto tan interesante”2.

Pero el paludismo no desapareceria de Espaiia hasta el siglo xx, cuando
¢l DDT matara al mosquito Anopheles. Ademdas, muy pronto otra enferme-
dad, brutal y peligrosa, haria desaparecer el miedo a estas, en comparacién,
benignas fiebres.

IV. UN NUEVO HUESPED: LA FIEBRE AMARILLA

Si el triunfo sobre la peste marca el fin de la decadencia espaiiola y el
combate contra el paludismo la ilustracién, hay otra enfermedad que
preside al ascenso de la burguesia al poder, el fin del antiguo régimen en
Espana. La revolucién burguesa, las luchas entre nobleza y burguesia, se
producen en el primer tercio del siglo X1X y las acometidas del vémito negro
—de la yellow fever— son también de estos mismos afios. Y una vez mas
enfermedad y politica anduvieron intimamente mezcladas. La fiebre
amarilla se mantenia endémica en el Caribe, mostrando sus habitantes un
nivel de inmunizacién muy alto. Era, por tanto, una enfermedad de gran
acometividad contra los europeos. Era enfermedad de facil transporte, pues
el mosquito — el Aedes Aegypti— depositaba sus larvas en las barnicas de agua
de los navios, que producian asombrosas epidemias en medio de un crucero.
Los marinos ingleses la temian y la denominaban “Yellow Jack”. Asi no es
de extrafiar que llegase a Europa con cienta frecuencia®. En Espafia hay
episidicas epidemias en el xvit, las mas importantes fueron la de Cadiz de
1730-1731 y la de Malaga de 1741. Pero es a partir de 1800 cuando de
manera constante invade Espafia. Naturalmente proviene del comercio con
Indias y de una mala organizacién sanitaria, que no podia evitar el
contrabando y los descuidos sanitarios.

El estudio de las epidemias de ficbre amarilla en Espana¥ se puede hacer
desde dos puntos de vista; o bien considerando los lugares que ataca o bien
las formas de lucha contra la enfermedad. Desde el primer punto de vista,
hay méas o menos dos periodos, las epidemias andaluzas y las del noreste
espaiiol. Las primeras se circunscriben al sur, con lento progreso hacia el
norte. La de 1800 llega a Cadiz, jeréz de la Frontera y Sevilla, en 1801 a
Medinasidonia. La de 1803-1804, amparada por las crisis de hambre que en
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esa época recorrieron la peninsula. empieza a apuntar hacia el este. Ataca
Milaga, Granada, Cordoba, Sevilla, Cadiz... y también Murcia, Alicante e
incluso Valencia. Lo mismo sucede con la de 1810-1813, hermanada a la
guerra contra el invasor francés llega a Cadiz, Malaga, Murcia y Alicante.
Diferentes son las del trienio. 1819-1821, que sin respetar el sur se ensafiaron
mas en el noreste. Asi en 1821 la enfermedad es llevada directamente de
Cuba a Barcelona y de ahi a Catalufia, Aragdn y Baleares. Varias razones
apovan o explican este cambio de latitudes. Hay una indudable, debida a
Francisco Guerra®, que se refiere a efectos de inmunizacion. Sin duda, la
enfermedad en sus ataques a Andalucia iria poco a poco inmunizando la
poblacién, le seria necesario, pues, buscar nuevos derroteros por donde
propagarse y nuevas poblaciones donde asentar. Pero también hay otras
razones de ese ataque en 1821 a Barcelona, puede tratarse del efecto de las
circunstancias politicas y econénycas. Por una pane, cada vez la impor-
tancia del puerto catalan es mayor a lo largo del Xviti y principios del X1x, los
barcos de América son frecuentes v, por tanto, no es extrafio que en ellos las
barricas o los marnineros importasen el terrible mal. Por otra, y esta es una
afirmacion peligrosa que juego tendré que matizar, el liberalismo luchaba
peor contra la enfermedad epidémica que el absolutismo. ;Por qué?

Tal vez el segundo enfoque que proponiamos para el estudio de las
epidemias de fiebre amarilla pueda ayudarme en nuestra afirmacién.
Veamos como se enfrentaban a esta enfermedad los distintos gobiernos
absolutistas y liberales. Lo veremos desde el prisma de las decisiones
gubernamentales v lo veremos también desde la teoria médica. En ambos
terrenos, el tema central serd el del contagio. Segin se determinaba que la
enfermedad era contagiosa o no, se procedia o no al cierre del comercio y las
comunicaciones. Y esta decisién era trascendental. No lo era tanto para los
absolutistas, para la nobleza terrateniente que dependia de la renta de la
tierra. Lo era mucho para los liberales, la burguesia comercial y manufac-
turera que dependia de los beneficios de comercio e industria. Era, por tanto,
muy importante esta decision médica y las medidas consiguientes que el
gobierno adoptara.

Aunque las generalizaciones en este punto son dificiles, creemos poder
afirmar que la politica gubernamental, en los perindos absolutistas, protegia
la declaracion del contagio, mientras que en los liberales se dificultaba lo
mas posible. También hay que afnadir, desde luego, una condicion supletoria
que justifica esta actitud y es la dificultad de existencia de los gobiernos
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constitucionales. El periodo 1808-1814 est4 envuelto en guerras y hambres,
en el trienio 1820-1823 la amenaza continua de la vuelta de los absolutistas,
al final conseguida con ayuda francesa, dificultaria todas las medidas
sanitarias tomadas.

El sistema de enfrentamiento de los gobiernos absolutistas con la
enfermedad es el tradicional. el que ya hemos visto al ocuparnos de la peste.
Se basa en ese doble sisterna de juntas y comisiones. Las primeras mas
estables, mas burocratizadas, las segundas mas agiles, mas adaptables a cada
epidemia. Pero todas, desde su nacimiento, y agravados con el tiempo, han
adolecido de dos graves inconvenientes. El primero, es el que sefialaba
Cabarris de faita de elementos médicos y abundancia de burécratas, de
Junsconsultos, dird €l. La segunda, la disociacién entre los intereses centrales
y los concretos de cada lugar afectado. La centralizacién burocratica y
politica que esta sufriendo Espafia con los Borbones, y se acrecentara con los
liberales, produce que muchas veces las decisiones de Madrid no convengan
a lo que cada epidemia exige. Muchas veces la opiate  de Masdevall
encontrara resistencias entre los médicos locales, o las prescripciones de unos
minimos cotos entre los arroceros valencianos. Mucho mas sucedera cuando
se trate de declarar epidémica una enfermedad y cerrar el comercio por su
causa. Pero, sin embargo, los gobiernos absolutistas de Carlos 1V y Fernando
V11 seguirdn con estos lazaretos gue no gustaran a la burguesia cada vez mas
poderosa. Este caracter tienen la instruccion de Sanidad de 23 de junio de
1803. el reglamento de lazaretos de Godoy de 28 de febrero de 1805, o la
imauguracion en 1816 del lazareto de Mahdn3,

Los liberales, por el contrario, seran enemigos de estos sistemas de
aislamiento e incluso de 10dos aquellos sistemas de proteccidn que dificul-
taran en exceso el nacimiento del libre mercado. En sus decisiones en
materia de sanidad o bien seguirdn mais o menos fielmente las medidas
tomadas por anteriores gobiernos absolutistas, o bien no conseguiran
innovar nada por el momento en materia de higiene piablica. Tal vez el
mejor testimonio de este [racaso fue la imposibilidad de las cortes del trienio
de obtener un cédigo de sanidad. Y se intenté con mucho interés. Era
necesario un sistema nuevo y total de sanidad que impidiese a las nuevas
epidemias difundirse. Ademas, en aquella época parecia mas necesario que
nunca. La peste habia vuelto a entrar en Espafia y la fiebre amarilla habia
llegado a latitudes europeas hasta entonces desconocidas. Barcelona y la
antigua corona de Aragén sufrian de este contagio. Los liberales plantearon
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un nuevo sistema sanitario recogido en forma de cédigo, método legislativo
muy grato a los ilustrados y, mucho mas, a los liberales. Era un procedi-
miento globalizador, racionalizador, centralizador con frecuencia, eficaz....
que agradaba mucho a los nuevos gobernantes. Todo nuestro Xix juridico es
un esfuerzo de coherencia juridica y administrativa, y la sanidad espafiola
estaba muy necesitada de estos cambios.

lLa elaboracion de codigos no es —desde luego — invencién liberal, pero
si una de sus mas caras y hondas aspiraciones. Los codigos ilustrados —en
Espana no hubo sino intentos— se multiplicaron en el siglo xvin. Pero son
los liberales quienes, a partir del Code des francars de 1804, los redactan en
toda Europa, condensando y simplificando leyes y preceptos en cuerpos de
contenido reducido y sistemitico. Los codigos del liberalismo significan
grave novedad. Son ordenaciones de normas sobre una materia, colocadas
en las mallas de un articulado coherente, enunciadas en formas simples,
sencillas, directas. Son redacciones de nueva planta que no se contentan con
sisternatizar v armonizar preceptos anteriores, de diversa procedencia
cronoldgica, sino que meditan las cuestiones, las analizan y dan soluciones
racionales. No consideran sus disposiciones productos de un lugar y tiempo,
de una circunstancia, pues —optimistas en su racionalismo— creen descu-
brir los principios juridicos intrinsecos y eternamente validos. Por ello,
debido a los intereses de amplias capas de poblacién que se eievan al poder,
es explicable la intensa mutacidén que introducen en las instituciones del
Antiguo Régimen, de sus leyes y formas de vida colectiva. También hacen
pasible la influencia de las férmulas y soluciones francesas —justas,
perfectas — en 1odos los cadigos de la Europa liberal, porgue lo particular y
propio habia de ceder ante las ideas y preceptos universales.

¢Por qué no se consiguié la aprobacién del cédigo de sanidad liberal?
Algunas razones las adelantamos ya, en especial la muy basica de evitar que
la declaracion de contagio y las medidas de aislamiento dificultaran el
comercio y el nacimiento del nuevo mercado. Otras nos ocuparan mas
adelante, asi la dificuitad de los médicos en Hegar a un acuerdo sobre la
contagiosidad o no de algunas enfermedades, tales como el vémito negro, y
sobre la eficacia de las medidas de aislamiento. Ahora nos interesan aquéllas
que se desprenden de la actuacidn politica del nuevo estado liberal. Razones
de tipo administrativo y juridico, incluso de financiamiento de la sanidad.
La misma comisién parlamentaria encargada de su dictamen, se escindia en
votos particulares, que no estaban de acuerdo cont la mayoria. Por una pane,
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no gustaba a algunos comisionados y a otros diputados Ia creacién de una
Drreccion General de Sanidad, en la cumbre del sistema, aniloga a la
Direccién General de Estudios. Eran éstos, organismos con cierta indepen-
dencia del Gobierno, formados por faculiativos en su mayoria y dotados de
suficiente poder para su actuacién. Sustituiria a la Junta Suprema de
Sanidad, pero con mayores facultades sobre las Juntas provinciales y
municipales. Su establecimiento podia ser costoso sin necesidad alguna.

También habia fuerte oposicion contra la enormidad de los castigos que
sc establecian en el proyecto, donde la pena capital se aplicaba con mayor
generosidad que en el Cadigo penal. Los liberales no podian admitir excesos
draconianos —por otra parte, tradicionales en la legislacién sobre preser-
vacion de epidemias—, ni tampoco que la justicia dependiera, en parte, de
las autoridades sanitarias y no de las ordinarias. Se temia, en definitiva, el
excesivo poder sanitario que tornase los remedios y prevenciones en excescs,
que se asemejasen a las medidas de la sanidad absolutista. “No ha sido feliz
en esta parte la comisidn —decia un diputade—. En cfecto, se nos presenta
en este proyecio un poder desconocido en el sistema constitucional; se nos
presenta una nueva division de poderes, a saber: peder legislativo, ejecutivo,
judicial y poder sanitario: jeémo podria esto aprobarse? Se establece en toda
la Monarquia una autoridad nueva y aun autoridad independiente; se
establecen, en fin, cosas en que no sé cdmo se han podide pensar”. Y la
comisidn retiré el Cadigo devolviéndolo al gobierno.

Todas estas medidas legislativas se apoyan en criterios médicos. Natu-
ralmente siempre que el poder esté muy interesado en encontrar partidarios,
puede hallarlos. Asi, en los periodos absolutistas hay muchos médicos que
estan de acuerdo con los criterios conmtagionistas v en los liberales con los
anticontagionistas. Respecto a la fiebre amarilla, en el primer periodo,
encontramos interesantes obras que defienden su contagiosidad y ademés
suelen ser buenos propagadores de la quina en el tratamiento de las fiebres.
Asi, las obras de Tadeo Lafuente, de Juan Manuel de Aréjula o de Antonio
Cibat tienen este caracter. El primero, comisionado regio para las epidemias
de Gibraltar y Murcia, en sus obras de 1803 y 1805, defiende pnimero la
opiata y luego la quina pura. Ademds recomienda el aislamiento en chozas de
paja, pues supone que la ventilacién evitaré el contagio. Esta es también una
buena novedad para Espafia, paralela a las innovaciones que la medicina
militar esti introduciendo en materia hospitalaria, tales como la indian hut
del americano James Tilton. Aréjula insistird en 1806 en el uso de la quina y
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en ¢l aislamiento, empezando sus luchas contra las fumigaciones Acidas, que
€l mismo ha practicado, pero reconoce ahora intGtiles®. Aparte, a esta
primera época corresponden las traducciones de las obras de Rush, adulte-
rada con un prologo contagionista, las obras de los Piguillem, todavia
contagionistas, la difusion de la obra de Berthe de 1802...

Pero en los periodos liberales, las ideas cambian bastante. Empieza la
politizacion de las ideas cientificas sobre el contagio. Se considera que toda
la realizacién anterior en higiene piblica es obra de un “oriculo torpe y
alucinado, de cuyas estOipidas insinuaciones depende la suerte de una
nacion”. Es clave que al publicar Ramén Lopez Mateos —autor de estas
palabras— sus Pensamientos sobre la razin de las leyes dertvados de las ciencias
Jfisicas, considere que éste ha sido el caso de la higiene piblica v policia, y
tome como ejemplo el comportamiento en las recientes epidemias de fiebre
amarilla. Es curioso, pero innegable, que el mantener que esta enfermedad
¢s contagiosa se considerari como pensamiento reaccionario, fiel a los
déspotas Borbones. Oigamos sus alegaciones: “Pero esto no se podia
verificar, porque no era licito contradecir la opinidn del contagio, ni de
palabra, ni por escrito, por no caer en la indignacién de quien acordé el
acordonar con tropas las poblaciones, y no podia tener el talento necesario
para reformar el decreto, si prevalecian contra él la experiencia y la razén.
No faltaron entonces médicos de entereza y de critica que declararon
altamente contra la preocupacién fatal del contagio, pere o no vieron la luz
publica sus escritos, o Jos ahogd inmediatamente un poder opresor y
tiranico™%.

Las primeras obras de este periodo suelen ser de mala calidad. Asi las de
Luis Santiago Vado o las de Miguel José Cabanellas, quien curicsamente es
un absolutista y enemigo de Aréjula. Pero son anticontagionistas y autores
de obras de segunda fila. En ¢l primer periodo liberal solamente descuella la
obra de Bartolomé Mellado, ferviente contagionista en Cadiz y redactor de
un primer proyecto de codigo de sanidad. Ya en el trienio Jos autores serdn
de mayor calidad, en especial las obras de Salva y Campillo, de Francisco
Piguillém o de Manuel Hurtado de Mendoza. La obra del primero es, sin
duda, la de mejor categoria. Su texta, Coleccion de trozos inédilos relativos
principalmente a la supuesta importacion de la fiebre amarilla de Cédir del afio 1800,
publicado en Barcelona en 1820, es una fuerte diatriba contra las obras de
los contagionistas y la labor realizada por el Gobierno apoyado en sus ideas.
Prudentemente, o quizid muy inteligentemente, ataca a los autores
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extranjeros, notablemente el Précis historique... de J. N. Berthe y la Relaciin de
la calentura biliosa..., de B. Rush, en especial su traduccién espaiiola;
igualmente las medidas adoptadas por €l anterior Gobierno. Sobre todo,
combate las prohibiciones de impresién o de distribucién de ciertas obras y
el arresto de empleados de sanidad hecho en Cadiz por el gobernador Tomas
de Morla. Para ello publica su correspondencia con médicos y autoridades
gaditanas durante la epidemia de 1800, que hasta el momento no se habia
atrevide a dar a luz. Con estos documentos cree dejar bien sentada la no
‘contagiosidad del mal amarillo¥,

Las teorias sobre el contagio se politizaron. Unas ideas, en apariencia
neutras de contenido politico, se convirtieron en armas de lucha durante el
trienio liberal. Los serviles partidarios de la monarquia absoluta aprove-
charon la epidemia de Barcelona. Rebeldes se levantaron en la montana
contra el gobierno, mientras los sacerdotes clamaban desde los palpitos
acusando a los liberales de haber atentado contra el altar y el trono y haber
incurrido en la ira divina, trayendo sobre ellos la enfermedad. El gobernador
eclesiastico del obispado de Barcelona se ve obligado a declarar que la
enfermedad no se debe a un cambio de la forma de gobiemo, sino a la
relajacion de las costumbres. jQué habil prelado!

Por su parte, los constitucionales exaltados tampoco dan muestras de
gran serenidad. Acusan a los serviles de exagerar la gravedad del mal. Es
reaccionario el médico que alirma que la enfermedad es contagiosa. A
primera vista parece imposible esta deformacién de unas teorias cientificas,
pero si recordamos algunos datos quiza no parezca ya tanto. Recordemos
que las medidas tomadas por los monarcas borbénicos —los liberales las
consideraron despdticas— se basaban en la idea de contagio. No olvidemaos
tampoco quc esas precauciones consistian en aislar completamente la
poblacién afecta, arruinando, por tanto, su comercio y actividad. La riqueza
de Barcelona podia sulnir bancarrota por las medidas sanitarias contra la
ficbre amarilla, y pensemos que los nuevos liberales no son sino la burguesia
de Catalufia, especialmente comercial. ;Qué tiene de extraiio que la idea del
contagio se considere nociva y absolutista? ;Qué extrafia en el hecho de que
dos ricos comerciantes adelantaran el dinero necesario para los cuidados
sanitarios barceloneses?

- No cs sorprendente que si en las cortes de Cadiz todavia los contagio-
nistas parecian imponer su autoridad, en las del trienio ya no suceda asi. En
sus actuaciones, los diputados parecen no creer en ! contagio, o al menos no
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se atrevian a afirmarlo. El médico Mateo Seoane, miembro de la comisién
del cidigo dudaria, destacaria otras ventajas de su texto, eludiendo
pronunciarse sobre el contagio que no era maxima indiscutible en el dia. En
general, los diputados no pasaron de admitir dudas, como Istlriz, al decir:
“...supontendo que €sta sea contagiosa...”, refiriéndose a la fichre amarilla.
Pedralvez o Trujillo —de la comisién de salud— defendieron con datos y
contraargumentaciones la evidencia del contagio. Autoridades, ¢jemplos y
argumentos se ventilan en aquellos debates sobre ideas médicas en las Cortes
del trienic, por boca de éstos v otros diputados. Numerosas y doctas
corporaciones espafiolas, numerosos autores sostienen ¢l contagio, pero
también son muchos los anticontagionistas que, ademas, gozan del apoyo
liberal. Entre ellos, Devéze, MacLean, Smith, Lassis, Rochoux, y entre los
espanoles, Piguillem, Durin y Porta, en pleno la Sociedad médica de Cadiz
y mas de cien facultativos de su provincia.

Es sorprendente que sean anticontagionistas los galenos residentes en las
zonas mas afectadas por la fiebre amarilla, Cadiz y Barcelona. (Por qué? Por
de pronto, el 1ema era opinable desde aquel nivel histérico y los médicas
gaditanos y catalanes gozaban de justo y elevado prestigio en la medicina de
la época. No cabe duda de que el contagio introduciria graves temores en la
poblacién. Si la enfermedad era contagiosa, su diagnéstico determina-
ria aislamiento de enfermos, penosa paralizacion del comercio y la vida
de las grandes poblaciones como Cédiz y Barcelona. Y los médicos eran

liberales...
Ademas, este predominio del anticontagionisma no sucedid sélo en

Espafia. En general, en Europa y América las teorias del contagio se
abandonaron hacia fines del siglo xvin o principios del siglo xot No era mal
espafiol este miedo ante las medidas sanitarias enérgicas, fue en general de
todo €} mundo capitalista que veia con temor que la enfermedad cortase el
nuevo mercado internacional y la nueva revolucion industrial. Respecto a
Francia, se ve con claridad €l diferente comportamiento de las dos comisio-
nes enviadas en 1800 y 1821, a Cadiz y Barcelona. La primera es totalmente
contagionista, mientras la segunda duda y, ademas, uno de los miembros, el
antes mencionado Rochoux es contrario al contagio. El era ferviente
enermnigo del contagionismo y habia dicho a sus compafieros al venir a
Espafia: “Si se trata de ella —de la fiebre amarilla—, no tiene nada de
contagioso y la veremos juntos; si no es ella y la enfermedad reinante tiene
alguna apariencia de contagio, como . yo no soy enviado a estudiar una
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enfermedad de esta naturaleza. me separo de ustedes y me retiro inmedia-
tamente”®, Huye de la ciudad a los seis dias y es sustituido. Sin embargo, el
honor [rancés puede quedar a salvo, pues otros miembros de la comisién, en
especial Audouard y Frangois, mostraron de sobra su coraje emprendiendo
la autopsia de los enfermos v recién fallecidos.

Y en todo el mundo occidental pasé algo semejante. Mientras el
capitalismo fue librecambista, mientras el faissez-faire impuso sus normas
econdmicas, eran impensables medidas econémicas que cortasen los
intercambios ¥ que supusiesen una excesiva intervencion det Estado. No es
de extrafar que en 1832, cuando el cdlera llega a América, se le negase su
catracter contagioso e incluso su caracter de especie morbosa. Ni tampoco
que Chadwick encontrara en Inglaterra en los anos cuarenta enorme
dificultad para sus medidas sanitarias. O que Monlau dudara en Espana de
las medidas aislacionistas contra el cdlera. O que Pettenkofer bebiera un
cultivo de bacilos coléricos para mostrar a Koch su inocuidad. El anticon-
tagionismo durd muchos afios, hasta que muchas novedades econdmicas,
politicas y sociales no aparecicron, no se pudo variar la actitud ante la
enfermedad. Algunos ¢jemplos pueden mostrar muy bien a qué tipo de
cambio me refiero. En 1851, en el congreso internacional de Paris, quedd de
manifiesto cdmo los estados del norte —maés librecambistas — eran enemigos
totales de las cuarentenas, que eran apoyadas por los paises mas proteccio-
nistas del sur. En los Estados Unidos de Norteamérica, el colera solo fue
declarado contagioso en 1866, tras la victona de los estados proteccionistas
del Norte sobre los secesionistas del sur. Y, el Gltimo y mas tardio ¢jemplo, la
invasion por el colera en 1892 de la ciudad de Hamburg. Detengdmonos un
momento. La libre y hanseitica ciudad de Hamburg gozaba de sus
prerrogativas comerciales y autonémicas. Junto a ella, la muy conocida
ciudad de Altona perienecia al nuevo Reich prusiane, marcadamente
proteccionista, En ésta, por presion central se habia instalado un depurador
de aguas, mientras Hamburg se negaba a ello. Pues bien, el célera atacod
duramente a é&ita, respetando a la primera. Una linea, una calle separaban
perfectamente la epidemia de Hamburg de la zona limpia de Altona. Las
autoridades hamburguesas rectificaron inmediatamente, implantando un
sistema de limpieza de aguas. Por tanto, hasta que el proteccionismo, hasta
que el intervencionismo estatal no cundi6 en el mundo capitalista no fue
posible tomar medidas higiénicas importantes, ni siquiera admitir la
contagiosidad de enfermedades tan devastadoras como la fiebre amarilla y el
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célera. Sélo a partir de entonces la nueva mentalidad etiopatologica fue de
pleno aceptada®.

En la segunda mitad del siglo xiX, la medicina actual comienza, una
medicina eficaz y til, que se distinguird de las que vimos actuar contra la
peste o las fiebres tercianas. Fsta medicina ya no serd improvisada sino fija y,
ademas, profilactica, preventiva. Los sistemas de higiene piblica serin
estables y preveran el futurc. Tampoco sera ya esta medicina fragmentaria o
nacional, sino que tenderd a estatalizarse y a universalizarse. Los gobiernos
se hacen cargo de manera coordinada de la salud de sus ciudadanos y los
organismos de cooperacion internacional son cada vez més frecuentes y
utiles. Por Gltimo, ya no actuard esa “medicina’” clerical, ni tampoco
burocratizada, ahora estara en manos de técnices y de médicos.

Nuestra intencién con cstas paginas ha sido mostrar la importancia que
la historia de la epidemiologia tiene en la historia de Espaiia, en la historia
general. Hemos querido mantener que las epidenmuas, que ia enfermedad no
es un accidente externo a la vida de los grupos humanas, sino que es algo
interno, algo que el hombre vive y hace por si mismo, en continua lucha con
€l medio en que vive. La historia de la enfermedad no es histona cataclis-
matica, sino historia humana, historia social. Algo de esto adelanta Witold
Kula y en ello insiste Cipolla#2. En especial, unos comentarios de este autor
nos han servido de Atil inspiracién. Cuando afirma que las inundaciones
chinas no son en realidad fendmenos externos a la historia del puebio chino,
ya que se producen en periodos de pocas obras pablicas de contencidn o de
excesiva deforestacion, nos hizo pensar hasta qué punto la defensa maritima
contra la peste de Marsella, los cultivos de arroz productores de paludismo o
la ficbre amarilla llevada por contrabando de puerto a puerto no son sino
una manifestacién mas de la lucha encarnizada de los hombres con la
naturaleza. Y de ahi, las tesis que hemos quendo presentar.

NOTAS

! Tanto la inoculacidn como la vacunacién entran precoces en Espaiia. Por ejemplo, ya P.
Rodriguez Campomanes defiende en 1774 la inoculacién contra la sangria y el galenismo,
Discurso sobre ¢l fornento de la Industria popular, Madrid, 1774, 51-53. También otro politico, Manuel
Godoy, muestra un gran interés por la novedad de la vacunacion, Mamorias, 11, 349-351.
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Dos interesantes articulos sobre estos temas, J. Barén Fernandez, “La vacunacién
antivariblica desde su introduccién en Espafia hasta el momento actual”, Boletin de la Sociedad
Valengiana de Pediatria 15 (1973), 163-176; M. Parrilla Hermida, “Apunies histéricos sobre la
inoculaciéin de la viruela como método profilactice”, Gafica Cliniea (julio 1975).

"2 Conde de Cabarris, Cartas, Madrid, 1973, 226.

3 Sobre ¢ tema de las ficbres en e siglo xvin, véase 1. 8. Granjel, Historia dr {a Medicing
esparnla, Barcelona, 1962, 112 ss. ]

4 Una panoramica de las enfermedades epidémicas en el XVl y 3ax espafioles,en My J. L
Peset, Muerte en Espaia, Madnid, 1972,

5 A Soboul, La civilisation et la révolution frangaise, Paris, 1970.

§ Son interesantes, por su coincidencia con epidemias, las fechas de edicién de fa obra de
Diaz de Salgado, 1756, 1787 y 1800

7 Da mucha importancia a esta teoria J. F. D. Shrewsbury, A Hestory of Bubonic Plagae in the
British fsles, Cambndge, 1970

B Sobre esta lesis, asi como buenos panoramas de las distintas teorias, en W. L McNeill,
Plagues and Peoples, Oxlord, 1977, 172 ss.; J. N. Biraben, Les Hommes et la Peste en France ef dans les
Pays Braopéens et Méditerranéens, 2 vols., Paris, 19751976, en especial [, 333 s v 11, 182 s,

9 Para una historia del clima, E. Le Roy Ladurie, Histotre du chmat depues Pan mif, Paris, 1967.
Sobre las condiciones climiticas de la pulga, J. F. D). Shrewsbury, A Histony...

10 & muy partidario de esta hipiesis, P. Romero de Solis, La poblacion esparola en los sigles
xvii y kix, Madnd, 1973, 10-11, 117. Véanse interesantes precisiones sobre la relacién
hambre-peste en C. Carriére, M. Courduné y F. Rebuftat, Marseille, vitle morte. La peste de 17210,
Marsella, 1968. Sobre este mismo tema, |. Ll y M. Peset, “La Gltima gran peste de accidente™,
Asclepro 24, 467472, 1972

11 Las razones econdmicas, paliticas y sociales de la responsabilidad de ks gobiernos hacia
las enfermedades y necesidades de sus vasallos mds humildes fueron establecidas por J. P. Frank
en su conocida exposicién Akademuschen Rede vom Volkselend als der Mutler der Kranheiten (1790). Su
obra Malizinischen Polizei (1784) puede ser considerada el inicio de la higiene piablica modarna.

La medicina actual da también importancia como predisponentes a la peste a las
condiciones econdmicas y sociales precarias y al hacinamiento de poblacién, R. Politzer, La peste
O.M.5. monografias, Ginebra, 1954, 543.

12 Sobre esta peste, M. Peset y otros, “La demografia de Ja peste de Valencia de 1647-1648",
Asclepro 26-27, 197-231, 1974-1975; M. Peset y otros, “El clero ante la peste de Valencia de
1647-1648", Anales Valemtinos 2, 307-343, 1977; E Arquiola y otros, Madvid, villa y corte, ante ln
peste de Valmcia de 1647- 1648, Faudis 5, 29-46, 1976, También 8. La Parma, “Consideraciones
sobre la peste de 1647-1648 en Valencia”, Tesis de licenciatura inédita, Valencia, 1977, M.
Peset y otros, “La peste de Valencia de 1647-1648", “Gobierno y poder en la peste de Valencia
de 1647-1648"; J. L. Peset y otros, “Los médicos vy la peste de Valencia de 1647-16487,
Comunicaciones al V Congreso Nacional de Historia de la Medicina, Madrid, 1977, en prensa.

Esas caracteristicas de improvisacién de los poderes locales, esa intervencitn del clero, se
percibe bien en la junta de sanidad que se forma tardia, sin demasiada efectividad. A tnicios de
noviembre de 1647 en su primera reunién se hallan el virrey y ¢l arzobispo, el gobernador, dos
oidores de la ‘audicncia, los dos jurados “en cap” del ayuntamiento, dos cantnigos de la
catedral, un dominice, un frey de la arden de Montesa y otras personas... Su prencupacin gira
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en wrmo de la financiacion de {a peste, pues no habiendo dinero de Madrid, es preciso reunirlo
mediante un empréstite de censales que daria lugar a un impuesto sobre el vino —la usa del
morbo—, o pidiendo 4 los conventos que tuviesen oro y plata —lo que no se admitié por la
misma junta. Véase Archivo de la Corona de Ardgon, leg. 5696, 2/31, Secretaria de Valencia
del Consejo de Aragén. Fl virrey Oropesa la disuelve pronto, ante 1a resistencia a sus decisiones.
Serd el virrey y la ciudad quienes se ocupen de Valencia, en kspecial de su abasto. El rey y el
Conscjo de Aragdn intervinienen solo en algunas cuestiones. Las morberias y la asistencia a
enfermos quedard en buena parte en manos de la iglesia.

¥ M. Peset, P. Mancebo, ). L Peset, “Temores v defensa de Espafia frenie a la peste de
Marsella de 1720", Asclepro 23, 131-189, 1971

1+ M. v ]. L Pexet, Muerie en Espaiia, 34.

15 Sobre la relacién entre la peste y el proteccionismo de estos aiios, P. Vilar, Catalunya dins
{'Espanya moderna, 4 vols,, Barcelona, 1964-1968, L, 542-436; ]. Reed. “Ustariz y Colbenrt™,
AMonedn y (rédito 124, 103117, 1972; también M. Peser, P. Mancebo, j. L Pesct, “Temores y
defensa.,.”

16 Conde de Cabarmis, Cartas, 220-227.

17 Véase como ejemplo. ]. C. Arias Divito, “La actuacion de Mocifio en la ficbre epidémica
de Andatucia (1804-1805)°, Hispania 114, 147-165, 1970.

Sobre Ja actuacion de ostas instituciones Hustradas puede verse J. Lo Carrillo, “Una
institucion sanitania ilustrada: la Junta de Sanidad de Malaga”, Cuadernos de Histona de la
Medicing Espanola 12, 447-465, 1973; también J. L. Carrillo, 1. Garcia Ballester, *'El
compartamiento de las clascs ¥ grupos soclales de Milaga en Jas epidemias de ficbre amarilla”,
Cundernos de Histona de la Medicina Esparola 11, 71-116, 1972, Sobre desacuerdos entre inspectores
y médicos, A Hermasilla Molina, " Desacuerdos de los médioos sevillanos con el inspector de
epidemias, Ambrosio Ximénez de Lorite, durante la epidemia de liebre amarilla del afio 18007,
IV Congreso Espaiiol de Histona de la Medicina, Actes, l, 293-297, 1975,

18 Son interesantes las quejas por la falla de una medicina militar, asi Francisco Bruno
Vernandez, Tratads de las epudermias malignas, p enfermedudes particulares de ios exératos, Madnd, 1976.

La relacion entre hambre v epidemias ha sido bien estudiada en las obras de Meijide, Eiras
Roel, (Garcia Lombardero, Garcia Guerra, Parrilla Hermida. .. respecto a la historia de fa
enfermedad y la alimentacién en Galicia. ’

¥ 1. P. Goubert, Malades ¢f médecins en Bretagne, 17701790, Paris, 1974,

2 M. Parrilla Hermida, *Una pagina de la historia sanitaria de La Coruiia. La epidemia de
1808 y el primer cementerio de la oudad”, Reviste del Institute * José Cormide” de Estudios Corunieses
5.6, 153-171, 1969-1970; “Apuntes histéricos sobre la hospitalizacidn castrense en La Corufia;
Historia de su Hospiwal Militar™ Asclepio 25, 179-252, 1973.

43 Villalba, Eprdemislogia Espasinls, 2 vols., Madrid, 1802

2 My J. L Peset, Murrte en Espana, 39 ss. *Cultivos de arroz y paludismo en Ja Valencia del
siglo XN, Hispama 121, 277-375, 1972; ). Soler Cantd, Cualrs sigivs de epndenuas e Cartagena,
Canagena, 1970; J. Lépez-Salazar Pérez, “Evolucion demogréfica de La Mancha en el siglo
XVI7, Hispamia 36, 233.299, 1970.

8 M.y ] L Peser, Musrte ;1 Esposia, 19 .

2 Interesantes aspectos de esta “caza de brujas” puede verse en ¢l refato de ] Villalba
correspondienic al afio 1786. También algunos aspecios biogrificos de Masdevall, en A
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Vizguez Dominguez, *Notas para la vida y obra del caballero Masdevall”, dsclepio 4, 285-289.
El uso de la quina en las fiebres es tépico en la época, entre los médicos puede considerarse La
rotunda afirmacién de Andrés Piquer: “Quanda ya s hayan echado fuera del cuerpo las causas,
que llamamos dispositivas, a lo menos por la mayor parte, se ha de venir al uso de la &fng, que
es el {nico, y mas eficaz remedio, que hay para esta enfermedad, y no hay necesidad de buscar
varias formulas para darla, porque la experiencia muestra, que los polvos de la kma bien
csoogida, de por si solos hacen mejores efecios, que mezclandolos con otras medicinas”, Tratado
dr las calenturas segin la observacion, v of mecamsmo, Valencia, 1751, 241, Este tratamiento dec las
fichres puede encontrarse también en no especialistas, tal como veremos en Cabarr(s o como se
indica en una carta manuscrita del P. Miguel Zorita titulada *Sobre un Método Tacil, pronto,
varato y seguro, de curar con la Quina fus tercianas desde su principio...”, en la Biblioteca
Menéndez Pelayo de Santander, Mss. n* 355, carta XXX,

B Véase esta traclicion en A Carveras Panchon, La peste y los midicos en la Espasia del
Renacimiente, Salamanca, 1976, ¥ en ]. L. Pexet, “Los médicos y la pesie...”

% ). Villalba, Epidenlogia... 1, 183,

27 Sobre el abuse de la sangria en Fapaiia, véase M. v . L Peset, Murrte m Esparia, 83 ss.

# Son varias las indicaciones de Cibat, véase M. y |. L Peset, Muerte m Esparia, 98 ss.

29 Conde de Cabarris. Cartas, 242-243.

3 Conde de Cabarris, Cantas, 245-246. Denuncia el mal comercio de la quina en Espaia en
244-245. Todavia son més duras las paiabras de A. Gibat sobre ¢l criminal comercio de esie
producte, Mamoria sobre el problema ;prr qué motivos o causas las lercianas se han hecho lan comunes y
graves en nuestra Espana®, Madnd., 1806, 120-121. Afos después, Federico Rubio sc quejaria de la
especulacidn a que son sometidos los anesiésicos, sin duda estas practicas en nuestra historia
larmacéutica fueron precoces y extendidas.

W, H. McNeill, Plagues and Peoples, 213-214.

42 M.y J. L. Peset, Muerte en Espana, 101 s,

3 F. Guerra, “The Influence of Dhisease on Race, Logistics and Colonization in the
Antilles™, [ trop. Med Hyg. 6% 2335, 1966; “Manuel Codoniu Ferreras (1788-1837). Azares de
un médico liberal en {a sociedad hispanoamericana del siglo XIX", Medicing ¢ Histora 30,
diciembre 1973,

H También se ocupa Cabarras del tema de los lazaretos, Cartas, 227

B M.y J. L. Peset, Muerie en Espana. 175 ss. Las palabras de Gomez Becerra en Drario sesianes
Cortes, 1822223, |, 683 ss, en 20 de novicmbre de 1822

3 ). L. Carrillo, P. Riera Perells, R. Gago, "La introduccién en Espafia de las hipoiesis
miasmaticas y practicas funugatorias. Historia de una polémica (j. M. Arépula - M. J.
Cabanellas)”, Medicing ¢ Histora 67, abril 1977.

Sobre las novedades hospitalarias de J. Tilton, véase ]. B. Thompson, G. Goldmn, The
Hospital: A Social and Architecthwoal History, New Haven and London, 1975, 151-153.

37 La obra de Lopez Mateos es editada en Madrid en 1810, cita en 176.

3B M v J. L Peset, Muerte en Fspana, 155 ss.

¥ 1. F. Hoffmann. Le pestr 6 Bareelime, Paris, Paris, 1961, 16-18, cita en dltima. Es
interesante plantearse las causas del fin de la fichre amarilla en Espafia; sin duda algunay
razones pueden apuntarse, la inmunizacién de la poblacitn, ¢l fin del comercio con colonias, ia
mayor cstabilidad politicosanitaria, etc. También serd, a la larga, el descubrimienio de la
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transmisién de esta enfermedad, P. Domingo Sanjudn, “La transmisién de la ficbre amarilla
por el mosquito gran descubrimiento de la Espaiia colonial™, dsclepio 24, 103119, 1972,

W, H. McNeill, Plagues and Proples, 273 ss.

Es interesanie rasirear entre los espafioles este anticontagionismo referido al tema del clera,
asi en P. F. Monlau, Elementos de Higiene Pibiica, 2 vols., Barcelona, 1847. Reconoce que es una
enfermedad especifica, pero le niega su cardcter contagioso y niega la eficacia de las medidas
higiénicas de aislamiento: “El cdlera asistioo e una enfermedad especifica, y cuyos sintomas no
la dejan confundir con otra alguna al que la haya visto siquiera una vez”, 1, 191; “El tifo
asidtico, concretdndonos a su Gltima invasion y a Espafia, pudo ser verdadera y directamente
contagioso en algun caso; pero en las miés de las localidades no se le pudo reconocer més forma
que la epidémica ni mas transmisibilidad que la infecciosa ordinaria. El veneno colénco
residiria probablemente en la atmdsfera, y en ella debieren aspirarlo los invadidos. Ese veneno
miasmético, como casi todos los contagios y demas principios morbificos, se desarrolla
ferozmente en las clases pobres y en los pucblos o barrios sucios y mal ventilados. Se oebé con
mis particularidad en los hombres que en las mujeres: Ja nifiez fue generalmente respetada®, 1,
190-191; “Las epidemias causan generalmente muchos mas cstragos en las clases pobres (que
participan poco o nada de las ventajas materialies o morales de la civilizacién), que en las clases
ricas o acomndadas. Las enfermedades mas desastrosas se observan en los paises donde mas
descuidada estd la higiene phblica”, 1, 174-173; “La peste asidtica se burld de todas las
precauciones: saltd los cordones sanitarios; los lazaretos y las cuarentenas fueron casi indtiles; no
conocio barreras, y no dejé entrever regularidad alguna ni en su Rincrario, ni cn su modo de
invasion. Es la enfermedad en que mejor pudo notarse la misteriosa accién de esa influencia
telldrica que no alcanzamos a descifrar”, 1, 190, en general 180 ss. En la teroera edicién de 1871
insiste en la inutilidad de las barreras y en sus pésimas consecuencias: “Paraliza ol trifico,
imposibilita el abastecimiento de los comestibles... condena a los pucblos a sufrir los males
ciertos e incvitables que nacen de la escasez y de la miseria; aumenta ¢l ndmero de victimas de
la enferedad; y causa finalmente la ruina de la fortuna pdbiica...”, 11, 339.

En M. Gonzilez de Sdmano = encuentra la misma opinidn: “los contagios, pero més las
cpidernias, no respetan paises, ni obedecen a climas, se rien y aun sc mofan de las medidas
coercitivas que a su dique opone la especie humana, con tan escasa seguridad en sus buencs
resultados™; escribe, remedando antiquisimos proverbios contra la peste, que Ja mejor medida
contra epidemias “seria, habia sido y serd la propinacion pronta y prontisima de las tres
pildoras de Tilen — pronta huida, una; larga ausencia, otra; y tarda vuelta, la tercera®, Manoria
histirica del cilera morbo asidtico en Espada, 2 vols., Madrid. 1858, I, 8, I1, 12. Ultimas citas en P.
Romero de Solis, La poblaricn..., 109 ss, 126

La enemiga a ias cuarentas persiste en Gonzalez del Valle, médico integrista, que desde las
paginas del periddico Ef Sigle Futuro se queja de las malas condiciones de repatriacién de los
soldadus de Cuba en 14 de septiembre de 1898: “Hoy no admite la ciencia las cuarentenas
rigurosas... La desinfeocian de los sanos, la ligera observacién de los sospechosos y el aistamiento
de los enfermos, ha concluido eon las molestias de las cuarentenas largas”, aunque sus teorfas
climaticas, que e hacen olvidar nuestra historia no le dan motive de preocupacién, “porgue la
fiebre amarilla no arraigaria en nuestras condiciones climaticas”. Cita tomada del articulo de E
Hemnandez, M. F. Mancebo, “Higiene y sociedad en Ja guerra de Cuba. 1895 t898", Estudos de
Htstoria Social, en prensa.
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La actitud dudosa ante las medidas de aislamiento puede verse muy bien en las actividades
de las Juntas de Madrid en la epidemia de 1833, Manoria dr las funtas Municipales de Sanidad y
Beneficencia de Madrid acerca de la epndemia padecida en esta capitad en 1855, Madrid, 1856. Agradezco
la informacién sobre este interesante folleto y la dualidad aparecida en sus autores a José
Ramén Urquijo. Véase también A Fernindez Garcia, “La epidemia de cdlera de 1834-53 en
Madnd”, Estudies de Histosia Contempordnes, [, Madnd, 1976, 223.252,

4 Conde de Cabarris, Cartas, 248-249.

Mis ambiciosa que la obra de Cabarris es el Tratady de policia de Tomas Valeriola, editado
en Valencia entre 1798 y 1805. Intenta ser un compendio de reglas higiénicas y sanitarias: la
razén ilustrada parece resumirse en la obra de este junsta, noble y gran lector de libros
franceses. Sigue pendiente de la peste, debe diagnosticarse con precocidad y establecer una
Junta de policia que organice la asistencia hospitalaria; cada clase social, cada profesion tiene su
obligacién, los clérigos, los médicos, los cirujanos, los veterinarios... Describe con claridad los
distintos remedios: limpicza de casas y calles, mantener ¢l agua pura, control de la venta de
muebles y vestidos, prohibicién de colgaduras en las iglesias, purilicacién del aire, cuarentenas,
entierros, financiacion... Es verdad que no acierta con la causa, ni con los remedios que son
numerosos y arbitrarios, pero las normas de higiene publica aparecen oodificadas y resumen un
siglo en que no llegd la peste a Occidente. Véase en especial, V, 154201, VI, 3-65.

12 (. M. Cipella, “Por una teoria general de la decadencia econdmica’’, en ¢ M. Gipolla y
otros, La decodencia econdmica de los imperios. Madrid, 1970, 13-26.
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TABLA |

Poblacion T. nat T. mort. Crecimiento
Afos — Bautismos ~ Matrimonios Muertes — — —

Habitantes Por mil Por mil Por mil
1650, ...t 27.000 839 256 464 31,0 17,3 13,7
16al.......... 27.371 464 263 604 31,5 21,9 9.6
1652, . ... s 27.634 743 281 6.000 26,5 217,1 -~ 190,6
1653. . ............ 22.368 678 413 437 30,3 20,4 9,9 .
1654.............. 22.508 754 271 399 Y oa33 17,6 15,7
1655, . .. ...... e 22,944 764 274 367 33,2 6,0 17,2
1656. . ........ coee 2334 696 234 390 3,1 16,7 14,4
1657, ......... e 23.647 722 177 126 30,5 18,0 12,5
1658, ............. 23.943 710 263 392 29,7 16,3 13,4
1659. . ....... el 24961 683 213 408 28,1 16,8 i1,3

1660. . ............ 24.536 678 321 529 27.8 21,5 6,3




COMUNICACIONES

REPERCUSIONES DE LA
EPIDEMIA DE PESTE DE
ZARAGOZA DE 1652

E. Balaguer Perigiiell y R. Ballester Afi6n

La peste de Zaragoza de 1652 fue uno de los hechos histéricos més
importantes para esta ciudad en ¢l siglo xviL La erudicién local no lo habia
considerado con suficiente atencién y, hasta que en 1960 publicd Fernanda
Zubirt Vidal un trabajo sobre este tema, podemos afirmar que la epidemia
estaba virgen de estudios!. Recientemente, Jesis Maiso Gonzilez, ha
analizado con gran detalle no sélo la epidemia de Zaragoza de 1652 sino
también su mis claro precedente: la peste en Aragdn desde 16482

La epidemia se inicia en marzo de 1652, aunque por razones comerciales
y politicas, no se reconoce su existencia hasta julio del mismo afio. El 9 de
abril de 1653, el concejo determind publicar las cartas de salud.

El primer problema que se plantea al inteniar objetivizar el impacto de
la peste de Zaragoza de 1652 en la demografia de la ciudad, es avenguar, lo
mas aproximadamente posible, €l ndmerc de defunciones. En principio,
hemos de afirmar rotundamente, que son inadecuados los archives parro-
quiales como fuente para este estudio, al menos, en Zaragoza y en esta
epidemia. Segdn los analisis realizados por Maise en los archivos de las 10
parroquias de Zaragoza en 1652, en este afio s6lo hubo 1.063 defunciones, de
las cuales 51 eran de apestados3. Por el contrario, st nos atenernos a los datos
de las relaciones del virrey, jurados y regidor del hospital de Gracia, ¢l
namero total de apestados muertos fue aproximadamente de 2736+ Sin
embargo, €l testimonio directo del cirujano del hospital de Capuchinos, J.
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Estiche, es muy distinto y afirma que “no contando los que han muerto en
los carninos, en las otras morberias y dentro de la ciudad que por lo menos,
con toda seguridad han pasado de entre todos de siete mil”%. Las diferencias
son abismales: los datos oficiales dan una tasa de mortalidad del 100 por
1.000 v el testimonio de Estiche de 259 por 1.000.

Como ya hemos indicado anteriormente, los libros parroquiales no sirven
en caso de peste. En efecto, las victimas estan con frecuencia en hospitales
fuera de la ciudad, no se les entierra en sus parroquias y no se suelen celebrar
funerales individuales, ya que sus familiares més proximos, si estan sanos,
estan haciendo la cuarentena preventiva. Por otra parte, por lo que se refiere
a los datos oficiales, hay que tener en cuenta que las autoridades locales
tratan siempre de no alarmar a la corte ni a otras ciudades. El fallo méas
grave en los informes del virrey debe estar en los muertos en la ciudad y en
los que han podido monr por los caminos. Los jurados y el regidor de
Nuestra Sefiora de Gracia, por ejemplo, nada dicen en sus informes de los
muertos en la ciudad, v el virrey hay dias que no cita ninguno. Por otra
parte, no se declara oficialmente la epidemia hasta julio de 1652, cuando
desde marzo del mismo afio fueron ostensibles los casos de apestados. Por
ejemplo, seghn los datos oficiales hasta el 2 de julio s6lo murieron apestadas
60 personas, cuando ya en el mes de mayo se habla en el libro de defunciones
de la Magdalena que “empegé la peste en Caragoga con gran mortaldad™.
Solamente cuande entran en juego los problemas econémicos el concejo de
la ciudad dara una cifra de muertos similar a la de Estiche. Asj pues, apenas
acabada la epidemia, como el cabildo de la Seo se resistiese a dar su
consentimiento a que los eclesiasticos se sometiesen sin breve papal a las sisas
que la ciudad queria imponer para recuperar las cantidades gastadas, la
ciudad le responde que no se requeria breve apostdlico “porque se ha
verificado hubo peste declarada, que duré mds de un afio y muricron en ella
pasadas de seis mil personas™. El calculo real, pues, no es el oficial, sino
mucho més elevado.

La recuperacién demografica de la ciudad sera un proceso muy lento, ya
que en 1661 todavia contaba, excluyendo la inmigracién, con 24.685
habitantes, es decir, 2.949 menos que al principio de 1652. Como es normal
en este proceso, la tasa de crecimiento natural de la poblacién es mas elevada
a partir de 1653 que en los afos anteriores a la peste: 9,9 por 1.000 en 1953,
15,7 por 1.000 en 1954, 17,2 por 1.000 en 1955, Como era de esperar el
crecimiento se inicia mais ostensiblemente en 1654, a consecuencia de
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haberse duplicado el nimero de matrimonios (Tabla I). Después de un
detenido examen de los archivos parroquiales de Zaragoza, Maiso Gonzilez
concluyd que tal excedente en €l nimero de matrimonios estd muy relacio-
nado con la cantidad de viudas y huérfanos a consecuencia de la epidemia.

En cuanto a la distribucién de la muerte por grupos sociales, es un tanto
dificit poder dar una cifra, aunque sea puramente aproximativa, dado ¢
silencio de las fuentes en ese sentido. El 20 de julio escribia el regidor del
hospital de Gracia “que solo ha tocado {la peste) en mugercillas ruynes y de
baja esfera, y en pobres mal alimentados, pero no a personas de porte y bien
alimentadas™s. Todavia el 3 de septiembre, insiste el regidor en que
“tampoco a tocado en persona de porte”?; y en el libro de “gestis” de 1653
del cabildo de la Seo se insiste €n lo mismo, pues el contagio “cebd lo méas en
la gente del campo y de mal alimento, ya por no guardarse, pues a esto se
atribuye el haber muerto oche o nuebe clérigos de San Pablo™. Sin
embargo, el testimonio de Estiche es muche mis preciso en este sentido y
dice que “han adolecido de este mal personas de ambos sexos y de todos
estados, plebeyos, nobles, nifios y viejos, clerigos y religiosos, bien y mal
alimentados, aunque estos han sido en todas partes en rnayor nimero, pues
es cierto que uno de los mayores defensivos son los buenos alimentos, ¥ la
moderacién y templanza en el use de ellos”!. Otra caracteristica de esta
epidemia es el niimero de médicos, cirujanos y sirvientes que contrajeron el
mal atendiendo a los apestados. Estiche afirma que de “trescientas personas
que avran entrado a servir, entre religiosos, médicos, cirujanocs, carreteros,
entrerradores, sirvientes, guardas, no han escapado del contagio, sin henrse o
monrir, solas diez. Y quien l¢ contrario dixere, hablara de informacidn, no
como yo de vista y larga experiencia”i2

Sin duda, si la peste afecté en mayor nimero a los mal alimentados fue
por dos razones: porque eran mas, no olvidemos la crisis econémica que
sulria Aragén en estos momentos; vy porque la gente adinerada procurd huir
de la ciudad. Asi, por ejemplo, el 14 de junio de 1652 formaron el cabildo
ordinario de la Seo 23 miembros, el 13 de septiembre sélo asisten 13 de sus
integrantes, y €l 21 de enero de 1653 formaron el capitulo ordinario 27
miembros, lo cual hace suponer que ya habijan vuelto por estas fechas. En
este mismo sentido, el arrendador de la nieve, Pedro Burruel, dirigié un
memorial al capitulo y concejo, pidiendo se le rebajase €l precio del
arrendamiento de la nieve de 1652 a causa de las “pérdidas considerables
que ha tenido en haberse ausentado tantas familias”. La mayoria de los que
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huyeron fueron indudablemente ricos vy en las relaciones consultadas
procuran justificar siempre su huida afirmando que de esa manera “tendria
menos en que cebar el mal” o que su fuga constituy$ un alivio “para el
abasto y sustento de la ciudad™s.

Sin duda, como afirmd Estiche, la peste se cebd en todos los estamentos.
Asi, por ejemplo, en 1633 los jurados promulgan unas nuevas ordinaciones
para el ramo de tejedores de lino y lana en un intento de solucionar la “falta
de maestros exsaminados con estas enfermedades™, v este grupo social no
puede incluirse entre la gente de mal alimento', En el mismo sentido, en
1653 a consecuencia de una disputa entre Zaragoza y Felipe IV, hubo de
abrir la bolsa de jurado tercero, cuarto y del almutasaf, para desinsacular a
dos abogados y con tal motivo diminar los nombres de los ciudadanos
msaculados muertos en la epiderma. Su ndmero es notable: 4 de la bolsa del
Jurado tercero, 6 det jurado cuarto y 61 de ja bolsa de almutasaf. Como ya es
sabido, para ser insaculado se requeria un nivel econdmico-sacial elevado.
Los doctores Francisco Huguet, Domingo Peres de Oviedo y Jer6nimo
Bueno, fueron tres de los nombres desinsaculados en esta ocasién por haber
muerto en la epidemials,

La situacién econdémica de la ciudad a consecuencia de la peste era
calarnitosa. Los grupos mas modestas, por ser los mas afectados, han perdido
tode su ajuar a consecuencia de la depuracion. La agricultura no parece que
s¢ viera afectada en un pnmer momento, porque muchos labradores se
establecieron en sus términos y a otros se les permitia salir a sus faenas con
tal de gue volviesen el mismo dia a la ciudad. Pero todos aquellos artesancs
que producian para exportar, vieron cerrados sus mercados exteriores y entre
los fugitivos v los muertos, la poblacién de Zaragoza a principios de
noviernbre de 1652 no seria tal vez supenor al 60 por 100 de su demografia
anterior a la peste, con lo que el mercado interior se hallaba también
reducido y mas, si pensamos que los de mayor poder adquisitivo habian
huido.

Dos ejemplos del endeudamiento en que dejé la peste a fas institituciones
de la ciudad, ios tenemos en ¢l hospital de Gracia y Ja *“Tabla de cambios”,
En el primero, calcula el protonotario de Aragén, que harian falta 12.000
ducados para ponerlo en las condiciones precedentes al contagiolé, En
cuanto a ia hacienda de la ciudad, el problema viene va planteado por los
dispendios que ésta tuvo que hacer con la guerra de Catalufia. La peste
encuentra a Zaragoza desprovista de fondos y tuve que recurrir al dinero

70



que muchas personas, de dentro y fuera del reino, tenian depositado en la
*tabla”, Jo cual, no sélo creé el panico entre los inversores, sino que endeudd
ain mas a la ciudad".

Por Gitimo, comentaremos muy brevemente algunos aspectos que en el
compbrtamiento de los ciudadanos tuvo la epidemia. La excitacion religiosa
con un complejo colectivo de culpabilidad, fueron las caracteristicas
dominantes. Texlos creen que la peste se debe a la ira de Dios, v el mismo
cirujano Estiche dice que “aviendo de castigar a esta ciudad con la peste en
este aiio de 16527, le di6 unos jurados de tanta valia'® El 4 de mayo cuando
todavia de forma oficial no se habia admitido la existencia de la epidemia, se
pide en un pregén la asistencia del pueblo a unas letanias “para que su
divina Magestad aplaque su ira y use con nosotros de su infinita misericor-
dia y piedad”®. En octubre del mismo afio, después de los estragos de
mortalidad de agosto y septiembre, los diputados del reino escriben en un
memonal que “si la misericordia de Dios Nuestro Sefior no se procura por
nuestra parte obligar, es cierto que perseverando este dafio tan merecido de
nuestras culpas y pecados se ha de seguir a este reyno Ja mayor desdicha que
sera la de su depopulacion™?, La consecuencia de este sentimiento fue doble,
por una parte el fervor religioso y por otra la bisqueda del chivo expiatorio.
En este caso fueron perseguidos los considerados “gente facinerosa y ruin, en
cuyos castigos suele la divina Justicia embolber a los mismos inocentes™2,

Como ha estudiado Carreras Panchon?, es curioso el terror que ocasio-
naba en estos casos utilizar siquiera el vocablo peste. En los dias de maxima
intensidad del mal, la documentacion guarda sobre ella un silencio que a
veces llega a ser absoluto. Después de pasado ese momento Algido, nos da
muchas referencias y alusiones en las que el término peste es profusamente
reiterado. Una prucha de esto la tenemos en las cartas que cada martes
escriben los jurados zaragozanos al rey, en las que se habla de “las
enfermedades que corren en esta ciudad”, del “mal que padecen los vecinos
de esta ciudad”, o del “achaque”. Jamas aparece el término pestez, Lo
rmismo sucede con las médicos y cirujanos cuando se refieren a ella hablan de
“enfermedad que ha padecido” o de “enfermedad del contagio”, o de
“contagio pestilente”, pero naturalmente, los médicos estaban ya maés que
convencidos de que la enfermedad era peste y asi Estiche alirma que “solo
vino a dudar con menos fundamento el Médico que visitaba en Caspe. Pero
una hirundo non facit ver. Ni haze verano una golondrina, ni el parezer de
uno puede hacer balanga contra el de todos los demas. Fundavase aquel en
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que no estava inlecto el ayre como realmente k» estuvo, quando no en lo
universal, por lo menos en lo particular... Yo sé, que si agora pudiera dezir lo
que siente, sintiera con los demas, pues negd ser peste y murid della™.

NOTAS

1 Zubin Vidal, F.: “La peste del afo 1652 en Zaragoza: estudio histérico y consideraciones
médicas.” Archio de estudios médicos aragoneses. Zaragoza, Insiitucion “Fernando e Catdlico”,
1960, pp. 243-263,

2 Maiso Gonzilez, |.: **Noticia de la peste de Zaragoza de 1632." Estudios del Departamento dr
Historta Mudernn. Zaragoza, Facultad de FilosoBa y Letras, 1973, pp. 17-45. En cuanio a la Tesis
de Doctarado de Maiso, que permanece inédita, leva como titulo: La peste araponesa de 1648 a
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REPERCUSIONES SOCIALES DE
LA EPIDEMIA DE
FIEBRE AMARILLA DE MALAGA
(1803-1804):
POSTURAS TRADICIONALES E
ILUSTRADAS EN EL
ESTAMENTO ECLESIASTICO

Juan L. Carrillo, Luis Garcia Ballester

El papel hegemoénico de la Iglesia en la sociedad espafiola sufrié un lento
proceso de debilitamiento y transformacién a lo largo del siglo xvin, La
Iglesia — pese a personas y movimientos aislados — , con su poder econdmico,
con su elevada poblacion improductiva, con el control de la ensefianza y su
monopolio ideolégico, fue uno de los mas firmes pilares de inmovilismo
social. La naciente burguesia acogi6, en general, con entusiasmo las reformas
ilustradas que consideré beneficiosas tanto para el pais como para sus
propios intereses!, _

Pronto la Iglesia —encarnada en su clero medio y bajo— se dio cuenta
del proceso de debilitamiento a que estaba siendo sometida si las tierras, la
educacién y el gobiemo pasaban a otras manos distintas de las suyast. Pero
la Iglesia conservd dos poderosos instrumentos que le permitieron controlar
ideolégicamente a las masas y contar siempre con su firme y leal adhesion: el
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palpite y la confesion®. El pueblo llano estaba perfectamente controlado por
la Iglesia.

En la Espafa de los ultimos afios del siglo xvin, el proceso de seculari-
zacion de la vida nacional era muy evidente; la “relajacién de las costumbres”
ostensible, a la vez que en las relaciones humanas se fue imponiendo un
nuevo “'cadigo™ moral: la ética burguesat. Por ese papel hegeménico jugado
por la lIglesia en sus relaciones con el pueblo llano ~y aun con los
poderosos —, la enfermedad catastréfica (fundamentalmente pestes u otros
tipos de epidemias), era ocasién propicia para incrementar la tensién
ideolégico-religiosa, mediante una intensificacién de las formas culturales,
en sus mas diversas manifestaciones (sermones, rogativas, penitencias,
administracién solemne y pGblica de los sacramentos, etc.). Por otra parte,
ésta era una de las expectativas sociales propias de la Iglesia en ¢l Antiguo
Régimen. Recordemos que en circunstancias como en las que estamos
historiando, la Iglesia respondia a esa expectativa con dos funciones sociales:
una de aspecto material (desviacién de sus remas y de su enorme potencial
humano para ayuda de los enfermos), vy otra de tipo ideoldgico (manteni-
miento de la tensién de la conciencia religiosa a lo largo de la epidemia
mediante la intensificacion de la asistencia espirituals. La primera de estas
funciones de la Iglesia malaguefia en esta epidemia de ficbre amarilla ya fue
estudiada por nosotross,

En el presente articulo analizamos el contenido de una literatura
religioso-popular (sermonarios) de caracter muy conservador que pretende
dos cosas: 1) mantener e incrementar esa tension ideoldgico-religiosa, y 2)
enfrentarse con una actitud claramente ilustrada y, por tanto, basada en la
ciencia del momento. El primer aspecto tendera a conservar unas relaciones
iglesia (clero), pueblo, ya insostenibles en el transito del siglo xvint al xix; el
segundo, manifestard las tensiones y hostilidad entre ¢l grupo eclesistico
integrista y los distintos grupos ilustrados, tanto laicos como eclesidsticos.

1. L.A ENFERMEDAD EN LA
LITERATURA PIADOSA TRADICIONAL

Fl tema de la cnfermedad, como el de otras catéstrofes (terremotos,
guerras, inundaciones, sequias) ha sido uno de los favoritos de ese conjunto
de escritos que conocemos bajo el nombre de “literatura piadosa tradicio-
nal”. Forman un género literario menor, pero de gran penetracién social.
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Dentro de esta literatura es posible distinguir tres tipos de escritos: los
sermones, los gozos y las coplas o canticos. Los primeros en prosa v los otros
dos en verso’. Los sermones solian contener la apoyatura doctrinal de las
tesis defendidas; por el contrario los gozos y los canticos se limitaban a
exponer de forma directa y sencilla la ideclogia que se trataba de trasmitir,
teniendo, por tanto, una mayor penetracién en los estratos populares de la
sociedad.

No todos los sermones que se pronunciaron con motivo de las epidemias
pasaron después a la imprenta, solamente los mas depurados desde el punto
de vista estilistico y que generalmente fueron expuestos por los mas
destacados oradores sagrados localest. Los “peones” de la oratoria sacra
disponian del palpito, pero no de la imprenta, si bien el palpito constituia
un auténtico “cuarto poder” en el Antiguo Régimen, dado el analfabetismo
practicamente gencral de la poblacién.

Las instituciones sanitarias “ilustradas” pusieron un serio obstaculo a las
concentraciones masivas que exigian los sermones, rogativas y procesiones
cuando, de acuerdo con la visién cientifica de la enfermedad, determinaron
¢l cierre de los templos y la suspensidn de todos los actos publicos. En el seno
de la propia Iglesia nacieron auténticos conflictos entre los sectores “ilus-
trados” del clero y la mayoria ignorante del mismo.

1.1 : La consideracion de la enfermedad como caldstrofe colectiva: la postura tradicional
de la Tolesia

La enfermedad es un factor que esta presente en todas las sociedades
humanas, desde las colectividades mds primitivas hasta las sociedades més
altamente tecnificadas. Pero no debemos olvidar que la enfermedad es un
fenémeno socio-culturalmente condicionado y con ello queremos expresar
que, al margen de su objetivacion biolégica, es necesario que la comunidad
lo reconozca como tal.

Las respuestas dadas por las distintas culturas al conocimiento del
fenémeno enfermar —considerando desde e punto de vista cultural y no
exclusivamente cientifico-natural — han sido variables a lo largo de la
historia. Goza de gran tradicién dentro de la cultura occidental la relacién
enfermedad-pecado, en el intento de explicar la causa de un grupo de
enfermedades para las que no era posibie encontrar una explicacién
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naturald, Dentro de estas enfermedades existian unas —las epidémicas —~ que
por sus especiales caracteristicas se resistian a ser etiquetables como
“naturales”.

El cristianismo primitivo subrayé el papel de Cristo come “curador de
tados los males”, pero al mismo tiempo rompi6 de forma muy explicita con
la idea arcaica (paleotestamentaria) del caracter punitivo de la enfermedad.
Sin embargo, como un residuo cultural fuertemente arraigado en el pueblo
cristiano, se continud atribuyendo un origen divine a determinadas enfer-
medades'®. Por ello es posible encontrar en un mundo tan desacralizado
como ¢l actual enfermedades que no han perdido ese gud sacrum como tan
agudamente sefiala Luis Gil!?. Naturalmente serd en los reductos mas
conservadores de la Iglesia, donde la asociacion enfermedad-pecado pervi-
vira de manera mas evidente.

Una de las tesis defendida por esos elementos mas tradicionales del siglo
xvill fue la de que el pecado ha sido siempre el origen de los grandes
desastres que han acontecido en la historia de la humanidad. Diluvios,
grandes fuegos, derrotas de grandes ejércitos, sequias, hambres, pestes, ete.
Todo lo que podriamos calificar de “catastrofes sociales” eran los castigos
enviados por Dios cuando era transgredida la Ley. Cuando estas catastrofes
vcurrian, el pueblo debia orar, mortificarse, expresar pablicamente su
arrepentimiento para de esta manera aplacar la ira de Dios. Los eclesiasticos
se encargaban de crear esta “conciencia colectiva de pecado” y organizaban
una gama variable de actos religiosos en forma de rogativas, procesiones,
funciones de accidn de gracias, etc. En ¢l largo camino hacia la restauracién
de la salud —en el caso de las epidemias — se encontraban una variable
cantidad de santos sanadores que actuaban como suplicantes intermedios
entre la sociedad afligida y la divimdad.

Esta doctrina se apoyaba en tres pilares: en los textos del Antiguo
Testamento, en la doctrina de los padres y doctores de la lglesia y en la
tradicién sobre la existencia de santos sanadores. No es necesario insistir en
la consideracidn punitiva de la enfermedad expresada en los arcaicos textos
paleotestamentarisos. En Isaias ¢ en Jeremias se relatan las injurias del
pueblo de Israel para con su dios, los avisos de este Dios dolido y ofendido y
los castigos en forma de hambres, pestes y cautiverios que hubo que
sopartari2,

No es este el momento de revisar la literatura patristica en relacién con el
problema de la enfermedad colectiva, pero por su especial significacion
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histérica es necesario al menos resumir la doctrina de San Juan Criséstomo,
tal como era expuesta por los predicadores populares en la Malaga de finales
del siglo xvuus, Para este doctor de la Iglesia existia un orden natural’ que se
caracterizaba por el equilibric Dios-hombre-elementos (fieras, elementos
atmosféricos, etc.). La piedra angular de este equilibrio es la gracia
sobrenatural, de tal forma que los Elementos respetaban al Hombre en tanto en
cuanto que imagen de Dios, su creador. Este equilibrio se rompia con la
pérdida de la gracia a consecuencia del pecado. En este momento Dios
abandona al hombre y ordena a los clementos (rayo, aguas, peste, hambres)
se pongan en movimiento —al ser incapaces de reconocer en el hombre la
imagen de Dios— para destruirlo como un acto de justicia divina. Los
Elementos para San Juan Criséstomo se convertian en manos de la divinidad,
en instrumentos de castigo, cuando de forma individual o colectiva se perdia
la gracia sobrenatural.

Tampoco vale la pena entrar en un pormenorizado estudio de la
tradicion de la Iglesia acerca de la existencia de santos sanadores. La Iglesia
oficial —desde que el cristianismo consiguid una masiva penetracién en el
pueblo — no hizo sino bautizar y aceptar este tipo de medicina creencial de
la que tan devota eran las masas en las culturas mediterraneas's,

Ahora bien, esta docirina presentaba una serie de contradicciones que
fue necesaric intentar resolver: ;Coémo explicar la inexistencia de castigo en
presencia de pecado? ;Como explicar que los “justes” sufran y mueran en
una epidemia? La primera de estas contradicciones intentd resolverse
recurriendo a una cualidad de la divinidad, cua! era la de ser misericordioso.
Dios sin dejar de ser justo, es misericordioso y paciente; espera el arrepen-
timiento “espontaneo” de su pueblo, avisa reiteradas veces y no se¢ precipita
en desencadenar el tragico castigo. Por tanto, bastaba que su pueblo se
arrepintiera, orara y se mortificara, para que por su misericordia cesasen los
males si ya habian comenzado o incluso no llegasen a iniciarse. De esta
forma, si no habia enfermedad u otras catastrofes en presencia de pecado es
porque habia arrepentimiento!s. La contrastacién de esta doctrina con la
realidad puso claramente de manifiesto la ineficacia de las rogativas como
medida preventiva y curativa de las enferrnedades epidémicas. Para resolver
este problema se recurrié a dos apriorismos inverificables: a) el presuponer
que sin la puesta en practica de tales medidas los efectos de la enfermedad
hubieran sido de mayor magnitud, y b) el de considerar que no existia un
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“auténtico” arrepentimiento en ¢l pueblo, por lo cual el valor de las
rogativas era nulo, o incluso, contraproducente.

Quedaba un aspecto dificiimente explicable aun teniendo en cuenta la
cualidad misericordiosa de la divinidad. ;Qué pensar de los pueblos muy
pecadores que tenian incluso la osadia de negar la existencia de Dios,
defensores de esta ideologia de manera tenaz y en los que se detecta una
firme voluntad de “no enmendarse”? La doctrina de San Basilio, San
Jerénimo y el propio San Agustin —siempre, segin los predicadores— es
terminante en este sentido: existe un castigo peor que la peste y &ite es ¢
abandono por parte de Dios, de tal manera que si cesan las enfermedades o
cualquier otro tipo de catastrofes sin que los pecados hayan desaparecido, es
una funesta sefial’s. De todas formas adin quedaba otra posible solucion a
este problema: el castigo no tenia necesariamente que imponerse en este
mundo —en el caso de epidemias de manera colectiva y pablica— sino que
podia reservarse para el méas alla.

El problema del “justo doliente™ es una de las contradicciones en esta
linea planteada ya en la fase tardia de las sociedades arcaicas (recordemos el
libro de Job); es asumnida en el Nuevo Testamento como una ruptura con la
concepcién primitiva de la enfermedad y como un misterio. En la realidad se
constataba, como hecho de observacidn habitual, que en cualquier epidemia
enfermaban y morian personas socialmente consideradas como “justos”. Las
tribulaciones de los justos, como se exponia en los textos neotestamentarios,
eran actos de misericordia divina, pruebas a las que se sometian a los no
pecadores y nunca castigo divino. Pese a ello mantienen su cardcter de
comradiccion y misterio

1.2 El rechazo por parte del estamento eclesidstico tradicional de la explicacion
cientifico-natural del fencineno de enfermar

La consideracién tetirgica de la enfermedad (epidemias) conlleva
explicitamente el rechazo de cualquier otra explicacién que no se ajuste a
estos principios. La presencia de la propia enfermedad con toda su secuela
de dolor, impotencia y desesperacién populares, era una ocasién singular-
mente importante que los elementos més conservadores de la Iglesia trataron
de explotar de la forma mas adecuada para sus intereses.

78



El clero malagueiio no ilustrado de los primeros afios del siglo XX rechazé
de manera muy explicita cualquier explicacién sobre la naturaleza de la
enfermedad epidémica —fiebre amarilla— que no tuviese en cuenta el
componente creencial como factor causal. El siguiente texto del padre Rute
y Pefiuela es significativo:

“..las pestes que trahen consigo una multitud de infortunios, y
a que acompafia siempre la mortandad, por mas que vosotros
criticos destemplados, sabios orgullosos € incrédulos las atribuyéis
al acaso, al desarreglo de las estaciones, a la malignidad de los
alimentos y a otras causas naturales y fisicas, que no hay duda las
pueden producir, y a veces las producen; pero agitadas y puestas en
movimiente por la ira de Dios, que previendo las culpas de los
hombres las combina en tal disposicion, que sirvan de verdugos a
los que las cometen, mandando a sus Angeles, esto ¢, a los espiritus
malignos las alteren y executen asi para nuestro escarmiento” !,

Un afio mas tarde, tras la epidemia de 1804, los puntos de vista del padre
Rute siguen inalterables.

“Dexemos a los incrédulos, a los infieles y a los impios la casi
incurable ceguedad de atribuirlas sola y precisamente a causas
naturales, a la inclemencia y desconcierto de los tiempos, y otras
alteraciones, que de quando en quando sobrevienen en el Universo.
Nustrados nosotros como catdlicos, vy ciertos de la grandeza y el
poder de Dios, de la autoridad soberana... reconoscamosie como
primer movil de quanto pasa entre los hombres...”18,

Como medida complementaria el padre Rute y Pefiuela acepta
el que se romen medidas sanitarias porque estas agradan a Dios.

‘...con tal de que no pongamos en ellas toda nuestra confian-
za...” 1.

Este estamento eclesiastico pretendio poner a su servicio la dramatica
coyuntura sanitaria en un intento de invertir sus efectos y tratd de sacar el
mayor partido posible de esta desgracia colectiva presionando ideoldgica-
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menite sobre las masas en un intento de continuar contando con el someti-
miento y colaboracién popular,

Pero ese sector de la Iglesia oficial malaguefia de 1803 se encontré con un
obstaculo que no pudo superar. Sus planes se vieron obstaculizados por la
vision cientifico-natural de la enfermedad encarnada en los miembros de la
Junta de Sanidad, particularmente tras la llegada a Mailaga de Juan
Manuel de Aréjula. En efecto, el 23 de octubre de 1803 llegé a Milaga el
doctor Aréjula, hombre de gran experiencia en la enfermedad, y al con-
vencerse de que lo que se padecia era la fiebre amarilla, dictd una serie de
medidas sanitarias cuyo objetivo era evitar el contacto entre enfermos y
convalencientes v sanos. Una de estas medidas fue el inmediato cierre de las
Iglesias y la suspensién de los actos pablicos de culto®,

Como mas adelante comprobaremos, ¢l cierre de las Iglesias fue una
medida impopular y sin lugar a dudas la mas criticada de todas cuantas se
adoptaron. En estas condiciones €l clero salia perdedor en su comunicacion
con ¢l pueblo y perdia una inestimable ocasién de incrementar el factor
ideolégico-religioso. Ya no fueron posibles los sermones apasionados, ni la
distribucion piblica de los sacramentos, ni los actos de reparacién. Todo lo
que un pueblo sencillo solicitaba a voces.

1.3 Una mterpretacion de la realidad histivica a la huz de la doctrina de la Iglesia: la fiebre
amarillp de 1803- 1804 en Mdlaga.

Ln el verano y otofio de 1800 las ciudades de Cadiz y Sevilla sufrieron un
impotante brote de fiebre amaritla. La enfermedad no llegd a declararse en
Miélaga, si bien en los meses de noviembre y diciembre se padecié una pequena
epidemia de paludismo, cosa que venia ocurriendo con cierta frecuencia desde
los Glumos afios del siglo xvin. En 1803 (octubre-diciembre) y en 1804
(julio-septiembre) se padecieron las dos terribles epidemias de fiebre amanilla,
siendo la segunda de mayor magnitud que la primera.

= En la Fspafia del Antiguo Regimen fueron muy numerosas las
calamidades piblicas que la poblacién hubo de soportar: inundaciones,
terremotos, hambres, pestes, etc. La ciudad de Malaga no fue una excepciona
esta regla y a lo largo de su historia sufrid bastantes catéstrofes de las cuales,
unas fueron estrictamente locales y otras eran la repercusion local de
problemas mas generales. El Padre Rute recurrio a todos estos acontecimien-
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tos rigurosamente historicos y los puso al servicio de esa concepeién punitiva
de la enfermedad?. Para ¢} todas estas catastroles no eran mas gue golpes de la
divina jus = (0= X =" — Avisos misericordiosos — que nollegaron a destruirla
por completo, porque, en definitiva, mas que castigarla lo que Dios queria era
corregirla y remediarla. En varios textos del padre Rute se realiza esta
manipulacién de la reahidad histérica:

“...esta cludad desde muy antguo ha sido afligida y oprimida con
diferentes y muy terribles golpes de la divina justicia, que librandola
comaose ha dignado librarla siempre de su Gltima ruina, han sido mas
bien unos avisos misericordiosos con que parece que el Schior mas que
castigarla, ha querido remediarla y corregirla™=.

Desde 1753, fecha en que acaecic en Milaga un fuerte terremato,
la ciudad se habia visto libre de estas graves catdstrofes colectivas. En el
periodo de tiempo que va desde 1753 y el comienzo del siglo XIX con sus
epidermias de fiebre amarilla, la cudad de Malaga experimenté unas
importantes transformaciones sociales: esta naciendo una burguesia mercantil
adinerada, que imponia un nueve modo de relaciones sociales con la
edificacién de una nueva ética social. Dsta progresiva transformacion se
expresd —entre otras cosas— en la desaparicién de las llamadas “virtudes
tradicionales”, dando la impresién —a los ojos de la Iglesia — de que todo
cstaba corrompido a consecuencia de la abundancia y la nqueza. Escuchemos
nuevamente al padre Rute:

“...lo primero, que quando un pueblo o una provincia llega a
viciarse y a corromperse de este mado, sea asi, sea de otra suerte no
queda sin castige: fo segundo, que st los que vivimos en Malaga, y los
que nos han precedido por mis de siglo y medio, como aparece en
nuestras memorias histéricas, ni vieron, ni hemos visto tan terrible
azote, como el daltimo que hemos tolerado, tampoco ha habido en
nuestros tiempos tanta disolucién de costumbres, como vemos
ahora... miro a Malaga; pero la desconosco, ng es esta mi patria, no
veo cn clla la modestia, la moderacion, la honradez, la devocidn, la
piedad, la justicia, la religién, no veo las costumbres de los
Malagueiios: en el giro de pocos afios todo se ha transformado, casi
todo se ha pervertido: que se vo si por el abuso de su riqueza y
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abundancia, y de la brillantez de sus negociaciones... confesemos
nuestro atraso y nuestra decadencia en la moral y la conciencia, por
mas que nos hallemos muy adelantados en lo civil y en lo politico”2,

JGomo explicara la Iglesia este largo periodo de tiempo (1755-1800) en que
los pecados” son cada vez mas frecuentes y sin embargo no existen castigos en
forma de calamidades piblicas? La respuesta de la lglesia es muy sencilla: Ja
enorme paciencia y misericordia de Dios. Pero en el sentir de la Iglesia, hasta
1800 e} nivel de corrupcién en Malaga habia llegado a un extremo que fue
necesario un “*Aviso divino” y este consistid en enviar una terrorifica epidemia
de fiebre amarilla a las ciudades de Cadiz y Sevilla?, Nosotros tenemos que
suponer que ¢l vicio y corrupcidén en ambas ciudades andaluzas habia
alcanzado cotas mas altas que en Malaga, porque de lo contrario hay que
poner en tela de juicio la ética de divinidad, en opinidn del eclesistico
malagueiio.

En aquellos dias de 1800 1a conducta del pueblo de Malaga —alos ojos de
la Iglesia— fue ejemplar. A la existencia de unos poderosos protectores
celestiales —San Ciriaco, Santa Paula, Nuestra Sefiora de la Victoria y unos
particularisimos angeles — se sumaron las oraciones y siplicas populares, un
aumento de fa utilizacién de los sacramentos y un decidido empefio en
cambiar las costumbres v los hbbitos de la vida. La oracién, ¢l reconocimiento
del pecado y un deseo de enmendarse, lograron poner en marcha el mecanismo
protector — los Santos — y éstos movieron la piedad y la musericordia de Dhos®.
La ciudad de Malaga se vio libre de la fiebre amarilla que se padecié en Cadiz
v Sevilla.

Pero este aviso de 1B00 sélo produjo en el pueblo de Malaga un
momentineo arrepentimiento; no fue —en el parecer de la Iglesia— una
reforma firme, constante y efectiva. Si hubiera sido de otro modo, la ciudad de
Mailaga se habria visto libre para siempre de calamidades piblicas. Lo que
ocurrié fue que, pasado el peligro, la ciudad volvid a sus andadas y Dios esperd
pacientemente hasta 1803 en que, después de tantas ingratitudes ¢ infidelida-
des, llegd el merecido castigo divino en forma de una grave epidemia de fiebre
amarilla®, El padre Rute describe a esta Milaga pecadora asi:

“...¢No es verdad, que no pasaron muchos dias, quando volvié la
profanidad, el escindalo y la disolucién, y volvieron de modo, que
creciendo mas y mas de un dia en otro, nos eran ya més familiares los
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vicios; que la vanidad, el luxo, el interés y el amor propic ocupaban
mas nuestros pensamientos; que la sexualidad era ya més servida y
obedecida, la murmuracién méas manifiesta, ¢l respeto al templo y a
los ministros del Altar mas desatendido y despreciado, el zelo por la
piedad y por la religién mis olvidado, en una palabra, las costumbres
todas mas corrompidas? (...) iban cundiendo los victos con tanto
desenfreno, que bullian ya en los tribunales los testijos falsos,
ganados con promesas, con amenazas, con dinero {...) en las
concurrencias de diversién y de placer (...); en los mercados v en las
lonjas codiciosos y demasiadamente interesados; en las plazas y calles
pecadoras escandalosas, en las tiendas usureros defraudadores de los
pobres, en las casas particulares prostitutas y adulteras... dolosos...
vengativos.., soberbios... afeminados... 7.

De acuerdo con la ideologia tradicional de que hace gala, aprovecha al
mismo tiempo la ocasién para atacar al grupo de ilustrados malaguefios,
sefialando como uno de los factores causales de la desintegracién del orden
tradicional fue la familiarizacion con los “malos libros”, vehiculos de L2 nueva
ciencia y cultura ilustradas.

“... ignorantes envanecidos y engreidos con la lectura de quatro
malos libros, ostentandose sabios e ilustrados, decidiendo con
autoridad de maestros sobre puntos de nuestra sagrada Religion,
despreciando con atrevida e insolente critica sus decisiones canéni-
cas, y tratando de supersticiosos y ridiculos nuestros antiguos ritos,
nuestras sagradas ceremonias’ 2.

“I prurito milagrero surge cuando el padre Rute trata de explicar al final de
fa enfermedad. El final del castigo divino es obra de la infinita misericordia de
Dios que “templé su ira” en el momento en que la enfermedad coincidiera con
la octava de la Concepcion®. Evidentemente el padre Rute y Peiiucla esta
manipulando de forma ostensible la realidad histérica porque la enfermedad
logré su fase de acmé en la primera decena de noviembre, un mes antes, por
tanto, de la festividad de la Concepcidn. Pero es que, aunque la realidad se
ajustara a lo expuesto por el padre Rute, seria extraordinariamente dificil que
el final de la enfermedad no coincidiese con alguna festividad de la Iglesia;
para ello contaba con un apretado santoral que incluia las octavas.

83



La fiebre amarilla azotd nuevamente a Malaga durante los meses de julioa
septiembre de 1804, lo que dio ocasidn al padre Rute a exponer desde el
pulpito los mismos puntos de vista. Para ello convierte al brote epidémico del
afio anterior ¢n una “amenaza divina’, sefiala la no erradicacién en Milaga
de los pecados publicos v por ello €l nuevo y mas cruel castigo.

“Tu contabas — nos dice el Padre Rute —, christiano mio, para
algunos afos con esa esposa tuya prudente y virtuosa... te la ha
arrebatado la muerte; ese trato ilicito... con esa adultera... esa es la
espada, que ha separado de ti para siempre tan bella compafiera...
Esperabas una vejez con abundancia... con honor de ese hijo tuyo tan
amado; se lo ha llevado tambien esa maldita v venenaosa fiebre; tus
enredos y trampas, tus fraudes, tus usuras para enriquecerlo han sido
la espada que lo ha sacrificado. Te lamentas, gimes y lloras sin
consuelo la pérdida, que acabas de tener de ese marido laborioso... tu
altivez y soberbia, tu profanidad y desenvoltura han sido la espada
con gue principias a ver tu decadencia y tu ruina™3,

La epidemia de 1804 terminé en ¢l mes de septiembre y el padre Benitez
—otro orador sagrado malaguefio—, como su colega el padre Rute¥,
relacioné este feliz acontecimiento con el santoral. En esta ocasién fue la
festividad de Nuestra Sefiora de la Victoria la que inicié el declive de la
enfermedad, vy a pantir del 21 de noviembre, festividad de la Presentacion,
inexistencia total de enfermos. El Padre Benitez tergiversa la realidad, porque
la enfermedad habia desaparecido totalmente a finales de septiembre y
primeros dias de octubre

“...quando refllexioneis que el dia dichoso, en que la Iglesia santa
celebra €} nacimiento de esa Divina Nina, y esta ciudad la venera
como su especial Abogada y Patrona en esa peregrina imagen, baxo
la gloriosa advocacion de Maria Sma. de las Victonas, fue en el que
empezd a mitigarse el furor del Omnipotente, disminuyéndose
considerablemente el nimero de muertos, y siendo menos desde
entonces los que enfermaban, ;dexarémos de conocer, que por su
mano recibimos este singular beneficio? Y desde €l 2t de Naviembre,
dia en que celebramos el misterio de su presentacién en el Templo...
;no hemas visto gue desde este dia ninguno de los moradores de este

84



pueblo ha vuelto a enfermar de la pestifera fiecbre, habiendo
amanecidosana del todo esta ciudad, sin que en toda ella quedase un
solo enfermo durante las octavas de esta Sefiora y en el dia de sus
Desposorios purisimos?™s,

.2, ENFERMEDAD Y CRITICA SOCIAL

Una enfermedad de tan tragicas consecuencias como las epidemias de
fiebre amarilla que se padecieron en Malaga en 1803 y 1804, necesariamente
tenia que producir un fuerte impacto en la sociedad. (Aceptd la sociedad la
hipétesis de la Iglesia sobre el origen divino de la enfermedad. con todas las
implicaciones qgue conllevaba —sometimiento, imposibilidad de plantea-
muentas criticos — o, por ¢l contrano, la enfermedad actué como un factor de
cambia?

Si perdemos de vista que la fiehre amarilla de los primeros afios del siglo
XX incidid en una sociedad confusa, en la que las contradicciones del Antiguo
Régunen sc habian agudizado hasta el punto de estar en fase de “liquidacion™,
no podremos valorar adecuadamente las actitudes —tan contradictorias como
la misma sociedad — de los diversos sectores sociales. En pocas palabras,
existid, desde una critica social de caricier conservador, hasta actitudes que
preconizaban una violencia revolucionaria para la solucion de los problemas.
Las hubo también de caracter intermedio, como ahora veremos.

21 El fracaso del sistema samiarwo y la cireulacion de una lteratora manuscrita
revolucionaria

No todo el puchlo malaguefio estaba de acuerdo con la insistencia de los
predicadores acerca del origen divino de la enfermedad v que la oracidn, la
penitencia y el arrepentimiento materializado en procesiones, rogativas y
confesiones masivas fuera la via adecuada para resolver los graves problemas
planteados. Descartado, pues, el origen sobrenatural de la fiebre amarilla,
estos hombres —entre los que se encontraban amplios sectores de la clase
médica, politicos ilustrados, algunos elementos del alto clero ilustrado y una
minoria de gente del pucblo— dirigieron sus miradas hacia las posibles
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causas naturales: los descuidos sanitarios y la corrupcién de las personas y las
instituciones tradicionalmente encargadas de velar por la salud puablica.

La coyuntura de 1803-1804, fue un factor que puso de manifiesto y
agudizé las contradiccianes de la sociedad espafiola del antiguo régimen. La
gran morbilidad v mortalidad, la diversa asistencia médica que se ofreci6 a
los distintos estamentos sociales, la crisis de subsistencias, el desinterés por
parte de las autoridades y un sector del clero ante los graves problemas
sociales, las rigurosas medidas de aislamiento especialmente sufridas por los
sectores mas humildes de la poblacidon, haran que los replanteamientos
criticos hacia personas e instituciones sean cada vez mas explicitos. La
enfermedad se convirtié asi en el catalizador de esta critica popular y en el
motive inmediato de una literatura “underground™ de contenido revolu-
cionario y que por sus mismas caracteristicas no llegd a circular de forma
impresa. Nos estamos refiriendo al Didlogn de fos muertos en la eprdemia de
Miilaga®. No es este ¢l momento de hacer una pormenorizada critica de esta
fuente y solamente quercrnos subrayar que en ella se expresa el estado de
opinién de un sector del pueblo, independientemente de lo acertado de las
criticas que en €l se exponen o de la realidad de los hechos que se relatan.

El gobernador politico y militar don Pedro Trujillo y Tacon, fue el
personaje mas duramente criticado durante la epidemia de fiebre amarilla
de 1803. Sin embargo, parece ser que con la enfermedad culminaron una
serie de criticas y protestas del pueblo malaguefic por lo que consideraron
como una gestion desacertada e incluso corrompida. Desgraciadamente, no
disponemos de una biografia del brigadier don Pedro Truillo que nos sirva
de marco de referencia, pero lo que més nos interesa ahora es poner de
manifiesto la existencia de estas criticas independientemente de su mayor o
menos justificacion,

Antonio Agustin Martinez, en un escrito al Supremo Consejo de Castilla,
denuncié el caracter autoritario del gobernador llegando a imponer sus
criterivs en asuntos dependientes de otros sectores profesionales.

“El a cometido y comete las mas atrozes tropehas: El insulta
repetidas vezes, y con la mayor groseria a todos los de la Junta para
presionarles a que sigan su dictamen, y pobre del que se oponga...
insulta a los médicos que dicen la verdad como sucedié con Don
Francisco del Pino que porque en una Junta dijo que era enfer-
medad contagiosa la que se padecia le insulté y dijo le pondria en
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un presidio y que a todos los medicos los pondria en la obra del
puente con cadenas...” %,

En el ya aludido Didlogo de los muertos se hace tgualmente denuncia de
caricter autoritario del fobernador:

“En la Corte saben todos los Ministros mejor que nosotros
(porgue lo saben por mejores conductos) las estafas, los robos y las
aniquidades del Governador... la cruel tirania con que oprime al
puebio al mismo tiempo que roba al Estado™».

Mais adelante se le acusa de trabajar en beneficio de determi-
nados intereses particulares permitiendo el desabastecimiento del trigo a la
ciudad y el intento de ocultacién de la enfermedad con objeto de no
entorpecer ef comercio y perjudicar los intereses de la burguesia. Pero la
critica culminar cuando nos enteramos que personas sanas fueron llevadas
a los lazaretos por orden del gobernador —lo que indica estar implicados
determinados médicos— con la finalidad de satisfacer sentimientos de
venganza personal. Escuchemos la patética descripcién del valenciano
Llopis, otro de los personajes que intervienen en el Drdloge de los muertos:

*“...del Belire del Remellat, Director de la Epidemia en vez de
executar el Superior Decreto y donarse satisfatio dels meus agrabis,
proyetaron la inaudita maldat de portarme al Lazaret para
iniculisarme, y que muriese contagiat. Mi Mateisa Dona hizo la
relacién a Quintana como Alguacil Mayor y le encargo al Borinot del
Remellat que fuese al pullarme. Apenas lo hizo, quando exclamé: Al
Lazaret que esta contagiad... Al instante me sorprenden la Tropa de
Ebirros que llevaban y ma portan en una silia al Lazaret en tanta
prisa y algacaras como los Diablos™.

Es bien conocida la gran corrupcién de las autoridades municipales, ya
que estos cargos caian siempre en manos de poderosos que lograban manejara
su capricho y en su propio beneficio los fondos piblicos, los bienes comunales o
los abastos. Desde estos cargos se podian hacer favores para después recibir la
recompensa material. Todo este estado de corrupcion y favoritismo fue
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denunciado en el Didlogo de los muertos, a propdsito de la entrada de barcos
apestados en ¢l puerto de Méalaga:

“Por lo que hace a la Junta de Sanidad del Muelle es verdad, que
hay sus travajos porque los Regidores no tienen otra Cotnisién mas
lucrativa, y descanso que esta, ni menos odiosa. La del Aguacil
Mayor, que es la que mas vale, para que produsca, s menester
oprimir a los pobres, y ser un Berduge del genero humano, pero esta
quanto mas favores se dispensan, mas produce, y no hay otro modo
de hacer favor sino permitir la entrada a quien no se deve, porque al
que tiene derecho no se le hace favor, aunque también paga porque
No s¢ cause estorcion™e,

La critica envueive también al sindico de la ciudad, en teoria, el hombre
encargado de promover los intereses del pueblo y defender sus derechos.

*...el Sindico es uno de los viles instrumentos de su insaciable
codicia [del Gobernador], y que para semejantes ocasiones y
papeles se sacd a punta de lanza, que manifiesta tanto zelo, por el
interes particufar de la Holanda, o del Duefio de la Urca, vernos
que no habla palabra aunque le consta que Rigal ha comprade
todo el trigo que en la ciudad y en su Puerto havia para venderlo en
el tiempo de necesidad a peso de oro, porque en lo uno y en la otra
sirbe al Governador que es complice en ambos delitos. Ei Sindico
que reciamaba arntificiosamente los perjuicios de un particular
extranjero, no reclamaba el que los asentistas de la came hagraven
la infelicidad del Pueblo, aumentando, considerablemente sus
precios sin necesidad... Por sus manos han corrido las crecidas
limosnas... y se ha invertido por la mayor parte, en lo que el
Demonio quiere”®.

La enfermedad se vio favorecida por una desacertada politica sanitaria y
le que es aun peor en muchas ocasiones es el resultado de determinadas
acciones por parte de las autoridades para defender sus intereses o los de
determinados grupos. Llegados a este punto, la critica rechaza cualquier
planteamiento que tenga como base el castigo en “la otra vida” y adopta la
forma de violencia revolucionaria:
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“por lo que no veo otro castigo que pueda hacerles fuerza sino
hubiese una buena Alma y le diera un escopetazo al que tiene la
culpa de todo y repartiese una dosena de pufialadas entre los que
andan a su lado™4.

2.2 Una medida senitaria impopular: el-cierve de las iglesias y la actitud dr la [glesia
tlustrada

El 23 de octubre de 1803, llegé a Milaga por Real Orden el doctor
Juan Manuel Aréjula, Catedratico de Quimica del Colegio de Cirugia de
Cadiz, cirujano de amplia experiencia en [a enfermedad v posiblemente la
figura mas importante de la medicina espafiola del primer cuarto del siglo
xix#. Hombre de gran prestigio internacional, que en 1788 criticé desde los
Mmismos supuestos tedricos, pero con debil aportacién experimental, 1a teoria
de la acidez de Lavoisier, demostrando la apresurada induccién realizada
por el sabio francés. De profunda honradez cientifica y humana y con un
hondo sentido del compromiseo politico, lo que le condujo al exilio en 1823,
Juan Manuel de Arejula no era ateo, como no lo era casi nadie en la Espaiia
de aquellos afios, pero pania siempre buen cuidado de que sus creencias
religiosas no obstaculizasen su trabajo cientifico.

L.a misma tarde de su llegada a Malaga realizd un detenido estudio de la
situacién sanitaria, consulté con varios colegas, declaré la existencia de
fiebre amarilla y dict6 una serie de medidas — totalmente coherentes con los
conocimientos de la época acerca de la enfermedad — cuya finalidad era
evitar el contacto entre enfermos y sanos. Una de estas medidas fue el
inmediato clerre de las iglesias y la suspensidn de los actos pablicos de culto.
El gobernador —como presidente de la Junta de Sanidad — acepté las
medidas propuestas por Aréjula® y el ohispo, como mixima autoridad
eclesistica, publicé un edicto en el que se daban las 6rdenes oportunas para
¢l cumplimiento de esta medida sanitaria®,

No creemos sea necesario resaltar el caricter impopular de casi todas las
medidas sanitarias que se tomaban con ocasién de las grandes epidemias.
Los lazaretos, las cuarentenas, los cordones sanitarios, etc., que provocaban
incomodidades a quienes ias tenian que sufrir, sin que llegasen a producir
unos efectos tan brillantes como para que el pueblo los soportara estoica-
mente. Muchos enfermos preferian morir tranquilamente en su domicilio

7 89



antes que ser transportados a un lazareto. Las denuncias acerca de su
situacion y funcionamiento son elocuentes:

“La inhurnanidad con que se tratan los enfermos en los Hospitales,
sin darles auxilios espirituales, alimentos, medicinas, ni aun
siquiera camas y aun quitanto cruelmente la vida a los infelices que
les descubren algunas prendas o dinero de que se les pueda
desalnjar”™#,

Y en otro lugar:

“..lo que nombran hospital no es otra cosa que un edificio
donde no hay mas camas que las extrahidas de los muertos
apestados de las villas que no son suficientes para la veintena parte
de los enfermos; donde no hay asistentes sino para masacrar al
infeliz que le descubren alhajas o dinero, donde no hay nada de
alimentos, de medicinas temporales, ni espirituales v los que tienen
la desgracia de ser conducidos... mueren en medio del abandono... y
de la desesperacion” .

La gran polémica surgid con motivo del cierre de las iglesias. Creemos
que es altamente significativo que el pueblo soportase mejor las incomodi-
dades fisicas que las espirttuales. En el fondo de ello esta la “fe ciega del
carbonero” hibilmente estimulada por el clero. Como ya hemos dicho, en el
asunto del cierre de las iglesias la autoridad eclesidstica fue en definitiva
quien tuvo la dltima palabra y por ello no debe extrafiarnos que las criticas
populares se dirigieran hacia su persona. El pueblo exigia la inmediata
reapertura de las iglesias a gritos por las calles:

“...ya no hay religion, ya somos todos herejes, ya no hay misa,
ya no hay iglesias abiertas, ;qué recurso nos queda ya?, levese al 8.
de la Salud a la Catedral come se hizo ahora tres afios y que luego
se sacd todo se acabis,

Pero no solamente el pueblo inculto clamé para que se abriesen los
templos; otros sectores sociales, a la vista de los mediocres resultados de las
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medidas higiénico-sanitarias pensaron que la fnica aliernativa posible era la
oracion y las siplicas. Tal fue el parecer del abogado José Rafael del Castillo
y Alarcén gue en un escrito al Supremo Consejo de Castilla escribié:

“..Ya tiene V.E. noticia de Jas crueles, y contagiosas enlerme-
dades que afligen a nuestro pucblo y que sin embargo de los
remedios con que a los infelices enfermos se le ha suministrado por
los Médicos y Cirujanos ya naturales, ya forasteros, que han
entrado, y aun por drdenes superiores; de los eficaces medios que ha
tomado el Brigadier de los Reales Exercitos Governador de aquella
Don Pedro Trujillo y Tacén; precauciones de la respetable Junta
de Sanidad, cerrdndose los Templos, y privando a los fieles del
precepto Eclesiastico de oir Misa los dias de fiesta, para evitar el
roxo, v el concurso de las gentes... s vale decir verdad, nade, nada,
nada, se ha adelantado... blasonando los Espafioles de ser Catdlicos,
Apostélicos, Romanos y los vecinos de este Pais todos, 1odos déciles
sencillos y de buen corazén de que tienen dadas las pruebas mas
finas, v auténticas, no hay arbitrario. Serwr: Esta ia Magestad del
Dios Omnipotente ofendido gravemente y quiere castigarnos por
cste medio, aniquilandonos paulatinamente hasta dar fin a todos
sus habitantes, Bajo este firmisimo y evidente supuesto V.E. vera
por su alta penetracidn que el solo, anico y poderoso remedio para
recuperar nuestra salud mui brevemente estd en pedir a Dios
misericordia en la Casa de la Oracién, en el S8agrado Templo...
compadecidoe, qual sin duda lo estard V.E de las miserias de este
pueblo se sirva prevenir al citado Sr. Governador que inmediata-
mente haga abrir las Iglesias, que permitan se celebren solemnes
cultos al Todo-paderoso... para implorar el divine auxitio...”#.

Posiblemente la mas fuerte reaccién provino de un sector del clero que,
desde una instalacién nada ilustrada, descarté toda posibilidad de resolver
los problemas con la ciencia. Para ellos, sélo Dios puede cambiar el rumbo
de los acontecimientos y al hombre en su lucha diaria —la enfermedad, por
ejemplo— no le queda mas via que la oracion, la mortificaciéon y la
penitencia:

“A Sefior! —dir4 el autor anénimo de esta carta a su obispo—
;Donde estd nuestra fe, donde estid nuestra Religién? se nos ha
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olvidado que hay una primera causa por quien son movidas las
segundas? Que esta mano imposible, y poderosa es la que regla y
dirige todas las cosas naturales? que es a quien debemaos recurrir en
nuestros conflictos, y tribulaciones, por ser el todo poderoso, y la
unica y universal Medicina?"s.

Este sector del clero reacciond de forma muy violenta contra la autoridad

eclesiastica que colaboré con la Junta de Sanidad:

“_..acaso ha perdido o renunciado V. 8. Y. ¢l derecho que tiene
a el Govierno de la Catdlica Iglesia? se ha separado por ventura, de
la responsabilidad para con Dics de las Obejas de su rebafio, segin
lo ofrecid cuando lo consagraron, que las deja descarriadas, sin
auxilio alguno espiritual® Quien le ha dado facultades a ninguna
criatura para suprimir o sujetar las disposiciones de su criador
negandole los Santos Sacramentos de la Penitencia y Comunion a
quien los pide..." 4,

La carta va adquiriendo un tono cada vez mis agrio y amenazante,

donde se dibuja con claridad el enfrentamiento entre el alto clero ilustrado
—encarnado por el obispo— y el bajo clero, de gran penetracién popular. El
siguiente texto es suficientemente elocuente y puede sustituir a todo
comentario:

92

“...Negar al todo poderoso el culto que de Justicia se le debe!
horrorisemosnos de estos crimenes! porque Ie amo en Dios, y por
Dios quiero su salvacion le hablo estas verdades que le disgustaran.
Mire V.5.Y. que Ia causa es Dios y no mia, que en su nombre
santisimo le hablo, pues aunque me conosco la mas indigna de las
criaturas, muchas veces se vale este sefior de los instrumentos méas
débiles y flacos para hacer obstencién de su poder: Recurra V.8.Y.
al consejo, si por si solo no quicre operar como puede, hdbranse los
Templds, désele a Dios el culto en tode lo que se le debe, pidasele
en publico misericordia y cesara la epidemia, pues de lo contrario
infeliz MAlaga. Advirtiendo que V.8.Y. est4 tan expuerto a ser
acometido por la epidemia como los demis; y que en aquel
tremendo tribunal en que hemos de ser Juzgados ha de ser esta



carta un Fiscal, que acrimine su causa: habramos los ojos, desnu-
mémosnos del amor propio, y demos a Dios lo que es de Dios, y ai
Cesar lo que es del Cesar, pues de lo contrario Ilmo. Sr. veo muy
dudosa su salvacién™s,

En el Didlogo de los muertos dos de los personajes que intervienen
¢jemplifican lo que podemos llamar de planteamientos irracionales y
acientificos y soluciones cientificas a los problemas, en este caso eoncreto al
problema de la enfermedad colectiva. En el conflicto del cierre de las
iglesias, el “moro™ representa a la medicina no cientifica —creencial =
norteafricana. Sus palabras son expresivas:

*...0ir con asombro, que Jefes de Govierno, y de Religién de
Christizanos, mandar cerrar Iglesias a creyentes. En Marruecos
haver muchas vezes pestilencias, pero nunca cerrar mesquitas. En
Tunes, haver pestilencias, derramada en ayres... pero nunca cerrar
mesquitas. ;Y como cerrar templos quando ensefiar Coran en
capitulo tercero estar unico asilo de fieles creyentes, donde alabar a
Dios clemente... Las Maabas estar fabricadas por manos de
Habrahan para oracién, sus puertas y puertas de todo templo... solo
estar cerradas a Idélatras, destinados a fuego eterno...”s1,

Por el contrario “Salomén” representa el conocimiento cientifico como
{inica via posible para resolver los problemas que se presentan dentro de una
sociedad. La respuesta a las lormulaciones del “moro” fue la siguiente:

“Tu ignorancia te hace hablar asi y los pocos progresos que ha
hecho la medicina en los Gobiernos de los Turcos, Arabes y Moros les
hace desconfiar de esta noble ciencia, y poner toda su esperanza en
las causas sobrenaturales, de lo que he visto muchos exemplares
mientras estuve en Africa, pero en Europa hay otros conocimientos
fundados en la esperiencia y la razén, ¢ Y no ves que este es un medio
muy claro y natural de evitar los progresos del contagio impidiendo
que se rosen los malos con los buenocs en el concurso de las Iglesias, y
que lo adopta e Sefior Governador por que lo propone un sabio y
esperimentado Facultativo™s2.
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Los puntos de vista del musulman permanecen inalierados tras las
palabras de Salomén, insistiendo del siguiente modo:

“..yo haver leydo en Escrituras de Judios y Christianos que
malicina biene de Dios, y lo mismo dice el Coran... ;Como Jefes de
Religion consienten que fieles christianos sean privados quando
mas necesitan’... poco respeio de Religién, siempre ser mal Chris-
tiano médico, que inventa melicina nueva inventada por Eblis, mal
Christiano Governador que mandar, y mal Christiano Obispo, que
consiente injuria a Dios. Imanes y Muftis de Mahoma primero
Martires de fe€ que consentir injuria a Dios.”ss,

Hemos tenido ocasién de contemplar cémo el pueblo mataguefio utilizd
cuantos medios estaban a su alcance con ¢l objetivo de lograr la reapertura
de los templos: desde las voces en la plaza pablica, las stiplicas al Consejo de
Castilla v las amenazas a la maxima autoridad eclesiastica. Por ser el obispo
la autoridad mas duramente criticada, se vi6 obligado a acallar estas voces y
lo hizo como tenia que hacerlo un obispo “illustrado”. Sus palabras son
suficientemente expresivas:

“...conociendo asimismo vuestra inquietud y desasosiego por
estar privados de oir Misa y asistir a los demas divinos oficios, no
podemnos dexar de haceros presente para calmar vuestros escripu-
los, y 1emplar vuestra devocidn poco discreta, que ningGn sacrificio
podeis hacer mas acepte a los ojos de Dios, que ¢l de la obediencia
y sumision a los mandatos de los legitimos superiores, sin que sea de
vuestra inspecciédn examinar y calificar las razones en que los
fundan,..”s,

No debemos olvidar que Jasé Vicente de Ia Madriz antes que “ilustrado”
era obispo y que con su decidida intervencion en el asunto del cierre de Jas
1glesias estaba rompiendo las expectativas del pueblo. Por tedo elle no tuvo
mas remedio que “sobrenaturalizar” el cierre de los templos, que de cierta
manera venia a resolver ¢l espinoso tema, de cara a la opinién pablica:

“Acaso, y sin acaso, el permitir Dios que se os cierren los
templos, nace del poco repeto, con que os presentabais a ellos, ¥
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quiere su Magestad que tengais entendido, que no le son agrada-
bles vuestras celebridades y fiestas, quando van acompafiadas de
pecados, ¥y que su casa es de oracidn, y no teatro para manifestar
vuestro luxo y otros desordenes”.

Cuando la ciudad de Malaga se vio libre de la ficbre amarilla, las
personas mas directamente implicadas en el conflicto mostraron su satis-
faccion al exponer al pueblo de Mailaga la inmediata reapertura de las
iglesias y la reanudacion de los cultos piblicos. Ast se expresé Juan Manuel
de Aréjula en ¢l parte de salud dado a la Junta de Sanidad:

“Los Facultativos del Pueblo... uninimes corroboran lo misino
gue vo habia pensado, siendo todos del dictamen, que podia con
toda seguridad v gozo dar a la Junta la laudable noticia de que
para el Martes 20 del corriente se podia cantar el Te Deum, abrirse
las Iglesias, sacar las Imégenes... en una palabra, que ya concluido
el contagio, podian volverse a reunir las gentes...”%,

El obispo por su parte anuncié “con la mayor complacencia™ la noticia
del restablecimiento de la salud y la pronta reapertura de las iglesias, donde
el pueblo debia manifestar su devocion:

“Manilfestadla pues ya teneis francas las Iglesias, y si vuestros
clamores para que se abriesen sus puertas procedian de verdadera
piedad, ahora lo canoceremos, si tuviésemos el consuelo de ver, que
os presentabais a ella con reverencia y temor...”5%,

NOTAS

1 Herr, Ro: (1964) Espanay la Revolucion del siglo XV1I1. Madrid, Aguilar, pp. 153-154.

2 fidem, p. 191.

3 Ibidem, pp.99-253

4 Aranguren, J. L: {1972) “*Moral y Sociedad en el siglo x1x.”" En Hisioria Social de Espona
Siplo x1x. Madrid, Guadiana, p. 90. Para el proceso de secularizacién en relacién con la ciencia
of. Chadwick, O.: (1975) The Secularization of the Mind in the Nincteenth Century. Cambridge,
Cambridge University Press.
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5 Fl estamento eclesidstico de la Gobernacién de Orihuela (antiguo reino de Valencia)
defraudd estas expectativas sociales en la peste de 1648, dando onigen a movimientos populares
nada favorables a la Iglesia. Garcla Ballesier, Lo; Meyer Benitez, ]. M.: (1976) “La peste de
Orihutla de 1648. Nota previa.” [ Congreso de Historia del Pais Valenciane (Valencia}, 1971, val. 111,
pp. 391-399,

5 Camillo, J. L; Garcia Ballester, L.: {1972)“El Comportamiento de las clases y grupos
sociales de Mélaga en las epidemias de fiebre amarilia.” Cund Hist. Méid Esp., 11, pp. T1-116.

7 Sobre esta literatura Rivas y Ponti, F.: (1971) “Les epidémies dels segles XIX i xx en els
goigs.” I Congré Internacional d'Historia de la Medicina Catolana. Liibre d’Actes(Baroclona), vol. 1, pp.
79-80. Los sermones publicados en Malaga con motive de las epidemias de 1800 en Cidiz v
Sevilla y las de 1803 y 1804 de Milaga véanse: Benitez y Chacén, D. J.: (1805) Sermdn que en la
solemme fiesta de accion de gracios celebrada e lo Santa Iglesia Gatedral de Milaga con asisiencia del M,
{lustre Ayuntamiento, de o funda de Sanidad y Cuerpos Militares de su guarnicidn el dia 30 de novrembre de
1804 por la extinsion del contagio predicd— —. Milaga, Imprenta de D. Luis de Carreras; Rute y Pe-
fiuela, J.: (1800) Samdn qur con ocastén de las enfermedades contagiosas que por Agosto y Seplrambre de este
aro de 1800 han afligide a Cadiz y Sevilla y otros pueblos de Andalucin: de algunas estacionales que por este olo-
%o principiaron y siguieron en esta ciudad de Mdlaga; y del fervor de sus vecinns en estos dias implovands la dinna
misevicordia por ln intercesidn de Maria Santisima Nuestra Sefora y sus Santos Patronos, para su preservacion,
que harn logrado, dixo en su lgiesia de San Felipe Neri el Domingo segundo de advients 7 de Diciernbre de este
are — —., Malaga, por D. Luis de Carreras; Rute y Pefiucla, J.: (1803) Samin de San Juan
Neporuceno que en fiesta que se celebeo el dia dia 23 de Mayo de 1802 e la plesia de San Felipe Neri de
Milaga dixo — — lo improne ahora et obsequw del Santo wwa persona que se encomendd en la epiderua
ocurnudn en esta cuudad en &l otonn proximo pasado de 1803 y expenmentd ln particular proleceuin con que asiste
y socorre @ los que la implovan en estos cases. MAlaga, por D. Felix de Casas; Rute y Peflucla, J.:
(1804} Serman que en la solemne funcion de accion de gracias que en su Sania Jglesia Caledral, con acuerdo de
los senores Dean y Cabtldo, celebrd, cantando Misa de Pontifical el Nimo. & D. Josef Vicenie de la Madriz, det
Conseo de S M., Obispo de Mdlaga, por haber cesado el Contagiwe que habia afligide a esta ciudod desde
principins de Septianbre hasta mediado Diciemine del ano proxime pasado dixe er 13 de Febrero del presente
de 1804 el P. D. — — MaAlaga, Iglesias y Martinez; Rute y Pefiuela, J.: (1804) Somon que o las
solemnes honras celebradas de orden de of Timo 8 D). Josef Vieente de la Madniz def consgo de 8§ M. Obispo
de Mdlaga m su Sonta Igiesia Catedral, y de acuerde am su ilustrisimo Cabilds, por las aimas de los que
murteron de la enfermedad eptdémica que padecid esta ctudad en el olono progime pasads, dixe m 14 dz Febrero
de este amo de 1804, Malaga, Iglcsias y Martinez; Rute y Peiucla, J.: (1805). Saomdn que en la fiesta
que celebraron ¢l dia 25 de Febrero de este ano de 1805 en la Iglesia de San Felipe Neri de Mdiaga los
Presbiteros Seadares de s Congregacion del oratoro para dar gracias a Dias Nuestro por haber ibrado a esta
ctudad del contagio que padecis en el i proxomo pasado ¢ implorar su Divina Misericordia para remedio de
las calamidades, que en ef presente afligen a mustro Reyno, dixo of P. 1) — —~ Milaga, por F. Mantinez
de Aguilar. En otras provincias Andaluzas se publicaron igualmente sermones y cénticos,
véanse: Andeiro y Aldas, P.: (1804) Sermdn que en acaiin de grocias por haber cesado en.. 1803.. la
epidemia que afligis la ctudad de Mdlaga .. Granada, Imprenta de Moreno; y Coello de Portugal, D.:
(1803) Cintico para pedir a Dios misericordia m[apmm:eeptdanmquuuﬁcbcwdaddeﬁldaga._]a&l,
Imprenta de los Sres. Copados.

8 En Mailaga estos oradores fueron el padre Dicgo José Benitez y Chacén y el Padre Jas€ Rute
y Pefiucia.
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Y Para cstos aspectos es de inestimable valor Lain Encralgo, P.: (1961) Enfermedad y pecads.
Barcelona, Ed. Toray. .

1 Lam Entralgo, P.: (1953). La medicina en ¢l cristianismo primitivo.”" drber, 17, pp. 1-25

! Gil, L.: (1969) Therapeia La Medicing popnar en el Mundo Clisico, Madrid, Guadarrama, p
56-57.

12 Benltez y Chacén, D. J.: Op. cit, pp. 35; Rute y Peiiuela, J.: Op. et fnota 7.1), pp. 8y
22-23.

13 Fsta doctrina le es adjudicada a $. Juan Criséstome en su homilia al Saimo 3, Ver Rute
y Pefiueia, J.: Ob. Git. (nota 7.1), p. 13. Sin embargo, no tenemos noticias de comentario alguno
de 8. Juan Crisdstomo a este Salmo. Scguramenie sea un excrito epureo; cf. Quasten, J.:
Patrologia. Madrid, BAC, 1962, vol. 11, p. 433. Debemos tener muy en cuenta el mancjo acritico
de los textos e incluso las posibles manipulaciones y deformaciones. En todo caso resulta
inadecuado hacer hablar a autores clasicos fuera del contesxto socio-cultural en que
desarrollaron su obra.

4 Fernfindez Marcos, N.: (1975). Los “Thawnata™ de Sofronws. Comtribucidn al estudiv de la
“Incubatia” cristiana. Madrid, C.5.1.C. Como un ejemplo de historiografia apologética tradicional
sobre la intervencidn sanadora de los santos malagueios. Cf. Diaz de Escovar, J. M. (1898} La
imagen de Nira. Sra. de la Victoria, Patrona de Milaga. Estudio histérico. Malaga, Tip. de la Unién
Conservadora; Llorden, A: (1969-1970) “Origen, culto y vencracién de Ntra. Sra. de los
Reyes.” Gibralfaro (Malaga), 19, pp. 71-104 104,20, pp.129-159.

15 Rute y Peiivela, J.: Op. at (nota 7.1), pp. 7-13; Benitez y Chactn, D. J.: Op. at, pp.
13-19.

16 Rute y Pefiuela, }.: Op it (Nota 7.5), pp. 37-42. Nuevamente resulta valido todo lo
expuesto en la nota 13.

17 Rute y Pefivela, J.: Op. et (nota 7.3}, pp. 23-24,

18 Rute y Pefiuela, J.: Op. ait. (nota 7.3), p. 16.

19 Rute y Pefiuela, J.: Op. ¢it. (nota 7.3(, p. 35.

™ Arejula, J. M.: (1803) Sucinia exposiciin de ln enfermedad contagiosa que reyna epidemicamente e
esia plaza, sinfomas con que se ha presentado y mélodo curativoXue hemos empleado. Malaga, por D. Luis
Carreras y Ramén, pp. 5-6; Arcjula, J. M.: (1806) Breve descripeitn de la fichre amarilla padecidn e
Cidiz y pueblos comarcanos en 1800, en Medinasidora en 1801, en Malaga en 1803 y en esta misma plaza
5 vanias oives del Reymos en 1804, Madrid, Imprenta Real, p. 26¢; Mendoea, J.: (1913) Histaria de las
epidemias padecidas m Mdalaga m los aros™e 1803y 1804, Mélaga, Imprenta de D. Luis de Carreras,
pp. 30-32; Salamanca, J. M.: (1822) Observaciones sobre el contagio de a fiebre amarilla y su introduccrin
o la eiudad de Midlaga en varias épocas desde d afo de 1800 hasta of pasado de 21, Granada, Imprenta
Benavides p.11.

21" Rute y Penuela, J.: Op. ent. (nota 7.3), pp. 4-6.

£ Rute y Pefvela, J.: Op. ot (nota 7.2), pp.34

23 Rute y Pefivelz, J.: Op. Git. (nota 7.5), pp. 33-35.

4 Rute y Pefivela, J.: Op. cit. (nota 7.3), pp. 17-18

B Rute y Pefiucla, ).: Op. cit. (nota 7.1), pp. 67

2% Rute y Pefivela, J.: Op. ¢it. (nota 7.3), p. 39,

7 Bidem, pp. 27-28.

2% De momento no hemos podido identificar a este posible grupo de ilustrados malaguefios,
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aunque es probable que se aglutinaran en 1omo a la figura del maremitico Jerénimo Mas
profesor del Caolegio de San Telmo, y que murid en la epidernia de 184, Por otra parte, el
estamento eclesidstico no fue el dnico que denuncid la nueva ciencia y cultura ilustrada,
rechanzado la filosofia revolucionaria francesa (Diderot, Voluaire, Rouseau) calificAndola de
pscudofilosofie. Tal g el caso de Andrés Pérez Bayldn, catedratico de Latinidad y Retdrica.
Cl. Pérez Baylén, A.: (1804) El templo dr la murrte o veladas ligubres esoritas en Milaga con motive de la
epidemia, que podecti esta ciudad en el presente am de 1804, Malaga, por Francisco Maninez de
Aguilar, p. 37.

2 Rute y Pefiuela, .0 Op. . (nota 7.3), p. 39.

# Rute y Peiuela, |0 Op. cit. (nota 7.3), pp. 27-29. El Padre Rute cataloga nuevamente los
"pecadus puablicos” de Milaga.

3 fbidem, pp. 23-24.

32 Los puntos de vista del padre Benitez v Chacdn no son diferentes a los del padre Rute y
Pefivela. Considera que el pecado causa la ira de Dios y la enfermedad no es mis que un castigo
Cf. Benitez. y Chacon, I ).: Op. e, pp. 15-19y 22,

35 Ibicdern, pp.27-28.

# Archivo *Diaz de Escovar” de la Caja de Ahorros Provincial de Malaga (ADE), leg. 302,
Se trata de un manuscrito anénimo e 39 paginas, redactado en forma de didlogo, en el que
intervienen seis personajes de distintas nacionalidades y Salomdn que actia de maderador. 86l
da noticia del brote epidémico de 1803, posiblemente fuera escrito ¢n el propio mes de
diciembre: “En una de las noches del melancélico diciembre...”. El comenide es una manifiesta
denuncia social de instituciones v autoridades que jugaron un importante papel durante el
brote epidémico. El manuscrito es1a actualroente en curse de publicacidn, Cf. Camillo, J. L
Castellanos, J.: "El “Drdioge de los muertos en la eprdemia de Malaga’ (€.1803)  su valor como fuente
hisvérico-médica.” Gibralfare (Mdlaga). 26.

35 Archivo Hustorico Nacional (AHN): Consejos, leg. 11975. El escrito con fecha 28 de octubre
de 1803 es una dura critica al gobernador e incluye ai final una corta relacidn de las enfermedades
que, segan su autor, se padecian en Milaga.

¥ ADE, leg, 302: Diclago dr los muertos, p. 3 v.

37 fbidem. p. b4 v-10. El relato de Llopis es sobrecogedor: casado con una bella mujer que
sus quejas al Trono y fue duramente reprimido como queda expuesto en el texto.

3 fbidem, p. 3 v.

39 [bidem, pp. Sv-6.

4 hidem, pp. 15-v.16. Eswa eritica popular se matenializé en un tipa especial de literatum
satirica y popular de la época como erar los “plieges de cordel™. E poder calificd de “injuriosa™
tsta visidn popular dr los acontecimientos malaguefios (fiebre amaritla) de 1804. Desgracia-
damente no hemos podido localizar esta valiosa Tuente, solamente disponemos de un
documento que hace referencia a ella y que pasamaos a transeribir. “El impresor Ramén Ruiz
lue encarcelado por publicar unos versos acerca de la enfermedad padecida en Mﬁ];\ga que
fucron disinbuidos por los ciegos de Madrd. Fl alcalde de Madnid D. Tomés Moyano procedid
al secuestro de 930 ejemplares del “Papel injurioso” resto de 60 manos que se imprimieron.
Diciembre 18047, AHN, Gonsegos, leg. 11975

41 Sobre la vida y la obra de Juan Manuel de Aréjula son ya varios los trabajos que hemos
publicado. E) lector imeresado pucde consultar Carrillo, J. Ly Gago, R_: (1973} “Un aspecto de
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la comunicacién cientifica entre Espafia y Europa en los sigios Xviu y XIx: Juan Manuel de
Aréjula (1755-1830)." Cuad. His. Mad Esp., 14, 209-226; Camillo, J. L; Riera Perells, P.; Gago, R.:
(1977)*Laintroduccion en Espaiia de las hipbiesis miasméticas y practicas fumigatorias. Historia
de una palémica (). M Ardjula, M. J. Cabancllas).” Medicing ¢ Historig (2.* época), nam. 67;
Garcia Ballester, L.; Carrillo, J. L.: (1974)“The repression of Medical Science in Absolutist Spain:
The Case of Juan Manuel Aréjula 1755-1830." Clio Medica {(Amsterdam), 9, pp. 207-211; Garcia
Ballester, L.; Carrillo, J. L.: (1974) “Un cjemplo de represién de la Ciencia en la Espana
Absolutista: la supresién del capitulo 15 de Breve descripeiin de la fiebre amarilla {1806) de Aréjula, J.
M. Revista de Occidente, FEnimm. 134, pp. 20521 1.

22 Trujillo y Tacén, P.: (1803) Hago saber a todos los vecinos de este ciudad... Malaga, 29 de
octubre.

13 Véase nowa 19.

# ADE, leg. 302, Drdlogo dr los muerios, pp. 6-6 v.

4 Bidem, pp. 1111 v.

4 AHN,Consejos, leg. 11975. Fscrito anénimo con fecha 26 de Noviembre de 1803 dirigido al
Supreme Conseo de Castilla.

7 AHN,Consejos, leg. 11975.

4 ADE, leg. 302, p. 1. Sc trata de una carta andnima de 6 paginas que debid ser escrita
entre el 27 de octubre y el 18 de diciembre de 1803. La forma en que el autor se dirige al obispo
hace pensar que sea un eclesidstico.

¥ fbidern, p. 1 v,

0 foidem, pp. 2 v-3.

51 ADE, leg. 302. Didlogo dr los muestos, pp. 8-8 v. Fuentes no literanas nos hablan de la
existencia de un musulmén que en la plaza pablica de Milaga expusu a voees lo siguiente:
“Cristianos bosotros habeis cerrado las Iglesias, no pedir a Dios, ka peste no se quita. Dios querer
que se le pida, pero vosotros no querer, nt vuestro Govierno, €l Rey de Espaia no saber nada de
esto, porque el Rey de Espana ser bueno, buen cristiano.” AHN, Consgjos, leg. 11975,

52 fbidem, pp. 8 v-9.

3 Jhidem, pp. 9-10. fman es un musulmdan culto y piadoso que preside la oracién canédnica.
Mufli es el jurista que emite una Jfatwa o dictamente téenico sobre una cuestién de derecho
religioso o civil. fbls s uno de los nambres cordnicos de Satin.

5% Madriz, J. V.: (1803) A iodos nuestros amados feligreses, vecinos y Moradores de esta Ciudad ..
Milaga, 3 de diciembre.

3 Thidem

% Aréjula, J. M.: (1803) He liegads a tocar el témmuno deseads dr ver libre a Milaga dr la eprdemia..
Mailaga, 17 de diciembre.

57 Madriz, ]. V.: (1803) A todos nuestros amados feligreses graca y puz o Dios Fadre.. Malaga, 19
de diciembre.
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LA PESTE EN LA MALAGA DEL
SIGLO XVII(1637):
APROXIMACION A SU
HISTORIA SOCIAL

Jesus Castellanos, M. Angeles L. Reguero

INTRODUCCION

La presente comumnicacion es el comienzo de una serie de trabajos
encaminados a estudiar la epidemiologia malaguefia del siglo xvii 1eniendo
como planteamiento la linea comin de los trabajos que sobre historia de la
enfermedad realizan el Departamento de Historia de la Medicina de
Granada y la Catedra de Historia de la Medicina de Malaga, teniendo como
punto fundamental el intento de superacién de la epidemiologia histérica
tradicionalt.

E! problema de la metodologia moderna ha sido puesto de manifiesto en
repetidas ocasiones?, sin embargo, convendria no dejar pasar esta ocasidn sin
plantearlo y poner de manifiesto las diferencias entre el método tradicional y
la nueva actitud al historiar. La historiografia tradicional se basé princi-
palmente en las fuentes impresas? o en recopilar gran cantidad de docu-
mentos, En el caso de la historiografia tradicional malaguefia, se acudira en
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contadas ocasiones a las fuentes manuscritas, haciéndolo para confirmar o
precisar algiin dato, pero que al quedar éste separado de su contexto sélo
sera una erudicidn del autor,

La historiografia moderna se basa en dos puntos. Uno la incorporacién
de mayor niimero de fuentes, haciendo una recogida lo mis minuciosa y
detallada posible de los datos. Pero este acaparamiento de datos, por muchos
que sean, no van a dar el caricter de novedad. Se puede hacer historia
tradicional usando todas esas fuentes, manuscritas e impresas. Serd, pues, el
segundo punto ¢l que marcara la diferencia cualitativa entre una historio-
grafia y otra y é&ta no serd mas que la posicion que tome el historiador, que
tratara de explicar los datos al hacerse preguntas sobre ellos,

Por supuesto, el establecer relaciones entre los datos obtenidos vy
explicarlos dentro de una estructura social concreta, conlleva la necesidad de
un acercamicnto a ciencias que bajo distintos planteamientos estudian la
misma sociedad.

En el caso de la Malaga del siglo xv1, existen algunas dificultades para el
estudio epidemiografico, una, la falta de trabajos sobre ia estrucura
econdmica v social de la ciudad en este siglo, otro la pérdida de los archivos
parroquiales mas importantes, con lo que las apreciaciones de tipo demo-
grafico van a tener que moverse en el plano de aproximaciones.

La epidemia que estudiames, no corresponde a ninguno de los tres
grandes brotes del siglo xvi4, sélo se centrd en Milaga v algunos lugares
cercanos. Fsta ultima circunstancia la hace propicia para un primer
acercamiento, pues evitamos la necesidad de incluirla en un marco mayor de
expansion de la enfermedad, y con ello nos facilita la elaboracién de un
posible modelo para otras mayores.

Por dltimo, la adopcién del método de expasicién, como cualquier otra
ciencia no ha sido elegido al azar sino con intencién de mostrar la
metadologia seguida, y evitar que la forma literaria habitual pueda ocultar
los pasus dados en el trabajo.

MATERIAL Y METODO

Anteriormente sefialibamos la necesidad de una heuristica lo mas
detallada y amplia posible, en este sentido nuestro trabajo queda limitado al
material de los archivos malaguefios.

102



El esquema de trabajo fijado para la recogida y ordenacién de este
material ha sido el siguiente:

1. FUENTES

a} Manuscritas:
En el Archivo Municipal de Malaga (AMM) hemos consultado:

Los Libros de Cabildo y Actas Capitulares de los afios 1636, 1637 v 16382,

2. Coleccién de Documentos Originales de 16375,

Coleccién de Documentos relativos a Propios, censos, Pistto, contribuctones y

repartos’.

4. Por (ltimo, en la Coleceiin de Libros®, hemos encontrade un manuscrito que
aparte de ser el libro de entradas del Hospital de Santa Brigida, recoge
en sus Gltimas hojas una relacidn sobre los sucesos de la epidemia
firmada por Cristébal Gémez de Ja Hoz, escribano de dicho hospital, el
cual, como veremos, publicd una carta a su hermano sobre los hechos
notables de [a enfermedad, cuyo “borrador™ podria ser el manuscrito al
que hacemos relacién.

En el Archivo Catedral de Malaga (ACM) hemos consultado las Actas del

Cabildo Catedralicio de los afios 1637 y 16387,

e

En los Archivos parroquiales de las Iglesias del Sagrario y de Santiago,
las dos dnicas que conservan docurnentos de esta época, hemos consultado
los libros de bautismos, matrimonios y defunciones™.

&) Lmpresas:

Distinguimos dos tipos: médicas y no médicas.

1. Fuentes impresas médicas:

El Tratado de peste de Juan de Viana'l, fue la tnica obra de caricter
médico que se escribié con motivo de esta epidemia. En nuestro estudio la
obra de Viana no va a tener la importancia dada por la historiografia
tradicional'2, pues son pocos los datos especificos que aporta sobre esta
epidemia y no da ideas sobre esta enfermedad y el contagio que no sean las
que en esc momento se admitian!s,
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2. Fuentes impresas no médicas:

Tenemos noticia de ocho relaciones de los sucesos de esta epidemia, casi
todos publicados en 1637 en Malaga, De esta relacién sélo hemos podido
llegar a encontrar dos, la de Francisco Durangoe Barrionuevo™ y una relacién
anénima impresa en Antequera en 163715, que se volvié a imprimir en
Sevilla en 18921,

Ademis de estas dos relaciones que hemos visto, creemos que ¢l manus-
crito de Gomez de la Hoz'? podria coincidir en su contenido con la Carta que
Cristobal Gomez de la Hoz, escribic a su hermano... y que se imprimid en Malaga
el mismo afio de la peste. De las otras que tenemos noticias una es andnima'e
y las restantes de Pedro de Alcola Bafiuelos'%, Baltasar Alvarez de Osorio®y
Jerénimo de Pinedo y Miranda? aparte de la que Durango Barrionuevo cita
en su Azole de la Divina Justicia. Existe por ditimo, otra fuente impresa no
médica, que fue publicada con motive de la epidemia de 1649, pero da
noticia de la enfermedad que ahora nos ocupa, se trata de la Anarcadina
espiriiual de Juan Serrano de Vargas2,

2. LITERATURA SECUNDARIA

a) Historias generales sobre la enfermedad.

Hemos consultado dentro de este tipo de literatura secundaria, la
Epudeminlogia de Villalba?, que usa como fuente principal el fratads de Viana,
diciendo de €] que “se debe consultar su descripcién de la enfermedad y su
capitulo sobre hospitales™.

&) Historias generales de Mailaga.

Los dos trabajos que consideramos mas importantes son las Conversaciones
Malagueras de Medina Conde y la Historia de Mdlaga de Guillén Robles®.

En la primera de ellas se elaboré un relato a partir de las relaciones de
peste, que se repitid casi invariablemente por los historiadores posteriores.
También dentro de este apartado, podemos incluir un tipo especial de
historias generales que cuentan con unas caracteristicas muy concretas, nos
referiinos a las Efemérides. Este tipo de historia general muy dentro de la
erudicién de la historiografia tradicional, son poco provechosas tanto por
su forma como por su contenido, siendo contadas a las ocasiones en que se
citan las fuentes de donde proceden los datos?.
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¢) Historia de la enfermedad en Milaga (generales o particlulares).

Tanto en las de una u otro tipo, dos fueron los principales estudiosos del
tema, nos estamos refiriendo a los cronistas locales Joaquin M.Z7 y Narciso
Diaz de Escovar®, de los que conocemos un buen niimero de trabajos unos
publicados, otros manuscritos y todos practicamente iguales en su conteni-
do®, donde brilla de forma manifiesta la erudicion local. Tienen a su favor
estos cronistas ¢l habernos dado noticias dentro de sus *“curiosidades
histéricas” de un buen nimero de relaciones de peste que poseian en su
biblioteca.

RESULTADOS

En este apartado intentamos presentar una descripcion que podriamos
calificar de “prototipo™ y que trata de exponer resumidamente las descrip-
ciones que de esta epidemia ha hecho Ja historiografia tradicional. El
esquema que s¢ ha venido usando practicamente no sufre variacion en los
distintos autores que lo han tratado: Cémoe empezd la enfermedad, qué
remedios puso la ciudad, dénde se localizaron los distintos hospitales, qué
actos religiosos de organizaron, qué ayudas se recibieron y quiénes fueron las
personas que se destacaron en la epidemia y, por dltime, cuando concluyd
ésta.

El comienzo de la enfermedad lo sitdan a principios de abril, causado
por un vecino de la ciudad que pernoctd en un barco que se dingia a una
ciudad francesa, pero que habia anclado en el puerto y traia a bordo la
enfermedad. A la vista del primer caso, el doctor Pedro de Soto notifics al
Ayuntamiento la presencia del mal, de lo cual el Cabildo no se hizo eco,
provocando, con esta postura, el contagio de la ciudad.

Ortro hecho que se va a destacar en el comienzo de la enfermedad es la
venta de una cierta cantidad de trigo en mal estado debido a la situacién
critica que sufria la ciudad. La enfermedad crecié en esos momentos,
considerando a este trigo como causante o al menos agravante de la peste.

Una vez declarada oficialmente la epidemia, que segtin Narciso Diaz de
Escovar se hizo el 15 de mayo, la ciudad dispuso que se habilitasen los
lugares necesarios para la curacion de los enfermos. El primer hospital que se
habilit6 con este fin fue el de San Lizaro, llevando a los escasos leprosos que
alli estaban a otro lugar. Este hospital sufridé a lo largo de la epidemia
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repetidas ampliaciones, llegando a ocupar toda la calle de la Victoria. En el
mes de julio, como las necesidades de sitio fuesen mayores, se cred el de
Santa Brigida localizado en el barmio del Molinillo. Asi mismo existen otros
hospitales que se dedicaban a los convalecientes de la enfermedad que
habian salido de uno de los dos citados anteriormente.

__ La enfermedad empez6 a decrecer a finales de julio, coincidiendo con la
fiesta de Santa Ana, a la que se atribuyd la curacidn del mal. Por este motivo se
le ofrecid una fiesta perpetua, una mas de las numerosas rogativas y actos de
penitencia que se organizaban con motivo del contagio. )

Un punto muy destacado son las ayudas que se recibieron de fuera al
encontrarse la ciudad totalmente aislada. Asi se resalta la ayuda de Cadiz, la
de Granada, la de Sevilla, Loja, Antequera, etc. que enviaron dinero, trigo y
todo tipa de bastimentos para el socorro de esta ciudad; la llegada de dos
vidores de la chancilleria granadina a Coin y Antequera para que la ciudad
pudiese disponer de todo lo necesario y, sobre todo, la piedad del rey Felipe
IV que mandé 30.000 ducados y suspendi6 la cobranza de los acreedores de
la ciudad.

De las personas que por su conducta ejemplar destacaron en esta epidemia
se resalia el corregidor, regidores del Ayuntamiento v al obispo. Este dltimo
ocupd un papel relevante al organizar una junta para el socorro de la ciudad
como alternativa al descuido del Ayuntamiento, de igual forma se pone de
relieve su labor en pro de los nifios huérfanos y de los enfermos, asi como al
haber costeado un enterramiento pra 1.300 muertos del contagio.

Por dltimo, se sefiala el 1 de septiembre como fecha en que cesd la
enfermedad, y se dan las cifras de muertos que se registraron, gue varian
notablemente segin los autores.

DISCUSION

Los resultados, asi expuestos, van a limitarse simplemente a recoger una
serie de hechos, que cronoldgicamente se sitGan entre los dos extremos de la
epidemia, sin intentar dar una explicacién de ellos dentro del entorno social
en que se produjeron. Nuestra discusidn consistird no en confirmar o
rechazar datos de la historiografia tradicional sino en dar explicaciones a
ellos junto con los nuevos datos que las fuentes documentales nos han
brindado.
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Como hipétesis de trabajo, intentaremos verificar que la incidencia de
una epidemia provocd unas situaciones que no fueron mis que una
agudizacién de los problemas del momento y que en el plano econémico
fueron aprovechadas y puestas al servicio de los intereses particulares, lo cual
hizo posible que las desigualdades existentes fueran mas patentes y, en el
plano ideoldgico, puso en marcha una serie de respuestas ante la presencia
de la enfermedad colectiva, tanto por parte de la jerarquia como del pueblo,
que vino a reafirmar dicho plano. A diferencia de esta concepcién, la
catastrofe colectiva es considerada por la historiografia tradicional como un
fenémeno ante el cual todos eran afectados por igual, sin introducir ninguna
consideracién de tipo social que serdn las que haran ver cdmo el fenémeno
del enfermar no se presentara de igual forma en los distintos estamentos
sociales.

Acerca del comienzo de la enfermedad podemos plantearnos una
serie de preguntas, pues las noticias que nos han llegado por las fuen-
tes umpresas y las que hemos obtenido por las manuscritas, aiin cuan-
do no presentan grandes contradicciones, si aspectos que conviene cla-
rificar.

Hemos visto que en el comienzo de la enfermedad se venian seftalando
siempre una serie de hechos, uno su comienzo en abril, otro la notificacion
inmediata del doctor Pedro de Soto y por dltimo la venta de un trigo en
malas condiciones. La enfermedad irrumpié en medic de una gran crisis
econdmica, que si bien esté seilalada por distintos autores, unos lo hacen con
el fin de poner de manifiesto los avisos que Dios enviaba a la ciudad por sus
pecados® y otros para indicar una scrie de desgracias que anteriormente s¢
habian producido en Malaga¥.

La crisis econdmica por la que atravesaba Malaga, parece desarrollarse a
lo largo del tercer decenio del siglo xvn. Contribuyeron a ella las repetidas
pérdidas de cosechas, ya por inundaciones, ya por sequias, llegando a
agudizarse a comienzos de 1636 en una gran crisis de subsistencias® Esta
dificil situacién por la que atravesé la ciudad se vio agravada por el donativo
real que se impuso a los vecinos para sufragar los gastos de guerra® y por la
imposibilidad de comerciar con los enemigos del reino¥, impidiéndose asi
una de sus fuentes principales de ingreso. Estos factores potenciaron la
aparicién de hambre en la ciudad y dentro de esta gran crisis fue donde
aparecié la epidemia, que se desarrollé sélo en Mélaga y algunos pueblos
cercanos.
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Por fuentes manuscritas no tenemos noticias concretas del barco porta-
dor de la enfermedad y tampoco se hace relacién a la notificacion del doctor
Soto¥, sin emnbargo si las tenemos sobre la llegada de un barco extranjero, a
mediados de abril, que traia un cargamento de trigo, que no era para la
ciudad y que é&sta pide a la chancilleria granadina que se permita descargar
aqui®. Practicamente a continuacién de esta noticia, aparece el ofrecimiento
a la ciudad, por parte del depositario genera! del Pésito, Nicolas Mufioz, de
una cantidad de trige que se encontraba en muy mal estado y que guardaba
en los almacenes del Pésito®, pero que confia se le permita vender por la
urgente necesidad que estaba atravesando la ciudad en esos momentos.

Parece que el tiempo que se tardé en declarar la epidemia, sobrepasé los
limites que serian ldgicos pensar. Resulta, pues, interesante detenerse en ver
qué dia se declard oficialmente la peste y cémo se dan las primeras noticias
de ella. Consideramos que la ciudad declara la epidemia el 25 de mayo™®, al
librar la cantidad de 1.000 ducados “para que los pobres forasteros enfermos
que hay en esta ciudad se nutran y se sefiale hospicio”, la gravedad del
contagio sdlo se entrevé al final del Cabildo, cuando se acuerda scha.gan
oraciones piiblicas segiin disponga ¢l obispo, “suplicando a Dios se sirva dar
entera salud a esta ciudad”.

Al dia siguiente, ya se habla abiertamente de la enfermedad, al tomarse
¢l acuerdo de destinar el hospital de San Lizaro para hospital de apestados,
porque en la ciudad ya “hay muchos enfermos de tabardillos secas y otras
enfermedades de contagio y cada dia se van aumentando las enfermedades y
munendo mucha gente” 0,

Esta discordancia a la hora de sefialar el comienzo de la enfermedad
entre fuentes impresas y manuscritas, nos plantea una primera cuestion:
+Existié algin motivo para que el Cabildo municipal retrasase la declara-
cion de la enfermedad? Todas las fuentes impresas que hemos llegado a ver,
dan noticias de la comunicacién que el doctor Soto hizo al Cabildo en
relacion con la presencia de peste. Por supuesto que se han dado explica-
ciones a esta postura inhibitoria del Ayuntamiento ante el problema. Hay
quien no ve en ello mas que un descuido del Ayuntamiento que no estimé o
no quiso prestar atencién a los informes del doctor Soto#. Hay quien intenta
usar esto para mostrar la justicia de Dios que quiso valerse de este camino
para castigar a la ciudad por sus pecadost2. Por ditimo, nosotros propone-
mos, para explicar este “descuido” y por lo tanto el retraso de la publicacién
de la enfermedad, la existencia de unos intereses que saldrian perjudicados
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por la declaracién de Ja epidemia, como consecuencia del cordén sanitario
que ello conllevaba. ‘

Apoyamos esta tercera hipétesis en una serie de hechos, el primero de los
cuales seria la confirmacién del retraso, expresado en la carta que el Consejo
de Castilla remitié a la ciudad%, donde se pone de manifiesto la extrafieza
que causd el que hubiese pasado desapercibido el contagio a los miembros
del Cabildo.

El segundo hecho es que a raiz de la confirmacién por el Consejo de
Castilla de la existencia de peste vendria la imposibilidad de mantener
cualquier tipo de comercio. Por supuesto, en la carta que sefialamos, ya se
prohibe expresamente, como primera medida sanitaria, cualquier comuni-
cacién con el exterior, llevando esto consigo ¢! cierre de una de las mayores
fuentes de ingreso: el comercio portuario#. Pensamos que estos dos hechos
van a estar relacionados entre si y que el retraso de la declaracion de peste no
fue mis que un intento por defender unos intereses econdmicos que serian
gravemente afectados al hacerse imposible el comercio de la ciudad. Fue, por
tanto, una medida encaminada a proteger a las clases econémicamente mas
fuertes%, las cuales por otro lado, lo primero que hacen ante la enfermedad
es abandonar |a ciudad.

Pero no es esta la (nica ocasion en que se antepondra el beneficio
particular al bien general, aunque se use este (timo argumento a la hora de
conseguir algo. Nos referimos a la venta del trige en mal estado, donde
queda patente la postura que venimos sefialando de aprovechar una
situacidn catastréfica para la mayoria del pueblo en favor de beneficios
particulares.

Hemos hablado de la importancia que la historiografia tradicional ie
concedid a ese trigo en mal estado, al que le adjudicd un caricter de
agravante e incluso productor de la enfermedad#. Pero dejando a un lado
este tipo de consideraciones, lo que nos interesa es poner de manifiesto cuales
fueron los motivos que provocaron esta venta y a quien se beneficiaba con
ella. El propio Nicolas Mufioz, depesitario del Pésito, en las dos ocasiones en
que se dirigié al Cabildo puso de manifiesto cudles eran las causas. La
primera ocasion en que se dirigid a'la ciudad® expuso la necesidad tan
urgente que ésta tenia de grano, facilitando este motivo las posibles reservas
a la hora de aceptar el trigo para ser molido y entregado a los panaderos
para que hiciesen pan *al precio que hoy corre”. Pero ademas de esta grave
necesidad de la poblacién, hay otra razén de mayor importancia para sus
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intereses particulares y es la necesidad que tuvo de desalojar los almacenes,
“porque mafiana habri trigo nuevo”#. La ciudad acordd pedir permiso a la
Chanchilleria para vender este trigo que sabia estaba en mal estado,
favoreciendo asi a] depositario general que acaparé grano en el Pésito, aun a
pesar de la gran necesidad que habia y que se ve obligado a desprenderse de
¢l cuando estd en malas condiciones y necesita espacio, encubriéndose este
negocio con el supuesto beneficio que se hizo a la ciudad al suministrarle
grano.

El estado de nuestra investigacién no permite explicar algunos datos que
tenemos, como son los precios en que se vende a la ciudad distintos
productos y aclarar con ello si lo que hasta ahora la historiografia tradicional
nos muestra como ayudas, fueron tales o se convirtieron en verdaderos
negacios para las poblaciones vecinas. La situacién que atravesaba la ciudad
—cordén sanitario, hambre etc. —, parece reunir unas condiciones inmejo-
rables para cualquier venta. Algunas noticias documentales nos lo confir-
man, al poner de manifiesto cémo hubo quien se aproveché de la ocasion
para desprenderse de productos en mal estado o enviando menor cantidad
de la pagada®.

De la misma manera nos cuestionamos si 1a actuacién de las personas
relevantes fue tan generosa y piadosa como se nos ha transmitido. La ayuda
de Felipe IV a la ciudad, tal vez sea la mis elogiada de todas, haciendo
hincapié, tanto las fuentes impresas como la’historiografia tradicional, en su
piedad pues mandé socorrer a Milaga con el envio de 30.000 ducados. Las
fuentes manuscritas nos aclaran el proceso de entrega y devolucion de la
cantidad, pues no fue un regalo como podria suponerse, sino un préstamo.
Una vez que se le confirmé al Consejo de Castilla la existencia de peste en la
ciudad, el rey envié una Real Cédula fechada en Madrid ¢l 8 de junio de
1637%, en la que se da poder a la ciudad para que pudiese tomar a censo
sobre sus propios, rentas y arbitrios, la cantidad de 20.000 ducados, para la
obtencidn de este permiso tuvo una marcada intervencién ¢l canénigo
malaguefio don Juan Ibaiiez, que vivia en Madrid y por ello se acuerda
remitirle 2,000 realess'. Asi mismo mandé por Real Provision que el dinero
que se habia aplicado para la paga del donativo de vecinos se devolviera a la
ciudad, para que se utilizara en gastos de la enfermedad, cesando, al mismo
tiempo en su misién los 21 ejecutores reales que estaban en la ciudad
cobrando las deudas y permitiendo poner 2 maravedies de sisa en cada libra
de carne que entrase en la ciudad®, :
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Sin embargo, esta posibilidad no se llevd a cabo por no encontrar
persona ni institucién que prestase dicha cantidad. Ante esta situacién, se da
una nueva licencia para poder obligar una nueva sisa con el fin de pagar los
20.000 ducados y sus réditos, en el caso de que fuesen prestados. De este
ultimo permiso no tenemos més noticias, pero es posible que tampoco se
encontrase a ningin fiador de esta cantidad, pues siete dias después, llegd un
despacho real para que el tesorero de Millones de Milaga entregase al
corregidor la cantidad de 30.000 ducados, obligando a éste a restituirlos una
vez cesado ¢l contagio, procediendo dicha cantidad de las pagas de mayo y
noviembre de ese afio’s,

Sobre esta licencia del rey, ya hemos dicho que la historiografia
tradicional ve un ejercicio piadoso y caritativo, virtudes que aprioristica-
mente se le suponian a los altos estamentos, pero el acercamiento a fuentes
documentales echa abajo esa idea, pues aun sin publicar oficialmente la
salud, esto se hace el 25 de septiembre, el presidente del Consejo de Castilla
ya apremiaba a la ciudad para que devolviese los 30.000 ducados “dando
satisfaccion de ellos de lo que hubiese mas pronto”*. Ante esta primera
peticion la ciudad justificé su falta de pago por la situacién en que
encontraba —aun sin abrir el cordén sanitario — sin caudal en sus Propios y
con tal cantidad de arbitnios impuestos que se ve imposibilitada de sefialar
mis puss estaban “ya todos sefialados para otros servicios reales”, solicitando
por estos motivos se aplazara un tiempo el cobro®.

Durante todo un aiio se van a prorrogar estos apremios del rey y estas
justificaciones por parte del Cabildo, hasta llegar a junio de 1638, a una
situacién insostenibles, en la cual se van a exigir responsabilidades al
corregtdor por haber demorado el pago y s¢ pondran de manifiesto en este
momento critico una serie de irregularidades que fueron ccurriendo y que
saldrin a relucir en un intento de defensa ante la exigencia del pago. Por
otro lado, el secretario de Millones, culpé al corregidor por no haber
cumplido las 6rdenes del rey de tomar prestados los 20.000 ducados a
instituciones o particulares, por considerar que era demasiado gravoso para
la situacién de la ciudad, y no haber tenido en cuenta que los perjuicios
serian entonces para la Hacienda reals’, Por otro lado, se le acusé de la falta
de un estado oficial de cuentas, como aclara un regidor que en uno de los
cabildos pide que se ajuste la cantidad de maravedies a las personas que se
les habia confiado los arbitrios sobre la carne, el vino y otras mercancias,

Se pusieron ademas de manifiesto una serie de actitudes que se denun-
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cian ante el Cabildo, tal vez la mas destacada fuera la del tesorero de
Millones, que se negaba a pagar a los que prestaron dinero para la
enfermedad, llegando incluso a quedarse con la tercera parte de lo que tenia
que lLibrar®. Todo esto nos pone de manifiesto, aunque aqui no podamos
desarrollar todo el proceso de devolucidn de los 30.000 ducados, la idea que
hemos mantenido de que la epidemia va a provocar una serie de
circunstancias que son usadas con intencion de beneficiarse particularmente
y aqui quedaron al descubierto al producirse un hecho inesperado como fue
la detencion del corregidor y el posible proceso que se llevaria contra él si la
deuda no se saldaba.

;Y las deméas personas relevantes y pudientes, qué hicieron ante la
aparicién de la epidemia? Gémez de la Hoz lo describe en su manuscrito:
“Una vez conocida la existencia de peste salteron muchas personas de la
ciudad a sus vifias y cortijos”®. La noticia quedara ratificada ademés en uno
y otro cabildo al hablar de cémo hube de sancionar a regidores® y
candnigos® por haber abandonado la ciudad durante el tiempo que existid
la epidemia, aunque no falté alguno que quiso justificar esta ausencia *no
por miedo de la peste sino por gozar de sus reales segiin lo dispone el Santo
Concilio de Trento”s. Pero no sdlo utilizaron esta huida de la ciudad para
ponerse a salvo sino para negociar a costa de la grave situacién por la que
atravesaba la ciudad. Este seria el caso de la suspension de la venta de trigo,
al ver que estaba bajando el precio$, o la entrada de gran cantidad de vino
por parte de clénigos aprovechindose de la licencia que la ciudad les dio
para que entrasen el que necesitaran®,

Sobre la figura del obispo fray Antonio Enriquez de Porres, la historio-
grafia tradicional destacé sus desvelos ante la epidemia y sobre todo el haber
formado una Junta de Socorro para la ayuda de los enfermos®. Practica-
mente no hemos encontrado ninguna noticia de la actividad de la citada
junta, la cual segiin la literatura secundaria se creé como reaccién popular
ante la negligencia del Cabildo civilé”. Durango Barrionuevo y Gémez de la
Hoz, puntualizan mas sobre la creacion de la junta y nos ponen de
manifiesto qué lejos estaba su forrnacién de ser una reaccién popular, pues
ambos refiriéndose a ella dicen que fue el rey quien la mandé formar y que
estuvo compuesta por el obispo, el corregidor, ¢l dean de la catedral, un
abogado del Consejo y dos médicos.

Son pocas las noticias documentales que hacen relacién al obispo, se
tratan casi siempre de peticiones del Cabilde municipal para que preste
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dinero para los gastos de la epidemia®. Aparte de estas peticiones conocemos
su intervencién ante el rey para evitar que fuera cesado el corregidor por
haber demorado la publicacién de la enfermedad™.

La presencia de una catastrofe colectiva de cualquier tipo fue explicada
como un castigo divino por las faltas de la ciudad. Es {6gico pensar que la
reaccion a este castigo fuese la exaltacién de los sentimientos religiosos del
pueblo, ya que a fin de cuentas fueron sus falias las que provocaron tal
reaccidn divina. De esta hipersensibilidad religiosa también sacaron frutos
los altos estamentos, no sélo el religioso sino también el civil.

En este Gltimo punto de nuestro trabajo queremos dejar apuntado cémo
se usé de esta sensibilidad para intentar liquidar la presencia de unas
minorias raciales y religiosas a fin de establecer una hegemonia cuya base
fue la unificacién religiosa. Las fuentes impresas nos dan dos casos bien
claros, uno lo facilita Serrano de Vargas cuando relata la aparicién en la
plaza y otros lugares concurridos de unos pasquines en contra de los judios?;
el otro lo proporgiona Durango Barrionuevo al hablar del falso ramor que
corri6 en la ciudad sobre la profanacién, a manos de moros, del Santisimo
Sacramento, y de la matanza y conversiones que ello acarre6?.

Ademis estas minonorias también seran discriminadas en la enfermedad,
ya en un plano social, encargandoles las tareas mas duras —enterrar
rnuertos, transportar enfermos, etc. —, camo en €} plano asistencial, teniendo
que construirse un hospital propic donde permanecian apartados del resto
de la ciudad™.

NOTAS

I En este sentido véanse las comunicaciones presentadas a la 1* Mesa de este Congreso por los
componentes de estas ciledras. Véase también Garcia Ballester, L.; Mayer Bennitez, J. M.:
" Aproximaci6n a la historia social de la peste de Orihuela de 1648.” AMad Esp., pp. 317-331(1971).

2 Lopez Piiero, ). M.: Las nueas teenicas de la mwestigacién historicomédicas. Valencia (1975).

3 Hirsch, A.: (1883) Handbook of Geograplucal and Histerical Fathology. I Acute Infective Diseasses.
London.; Granjel, L. §.: Las epidernias de peste en Espafia durante d siglo Xvit Cuad, Hist. Med
Esp., 3 (1964), pp. 1940,

*+ Estos tres brotes estin sefialados en Granjel, L. S.: Op. ait. y por historiadores generales que
apuntan ia idea de estudiar el papel que jugaron estas tres grandes epidemias en la crisis
espafola del siglo xvi.. En este sentido véase Dominguez Ortiz, A : La sociedad espaivla del sigle
xvnr (I). Madrid, (1964),.; Dominguez Ortiz, A £ Antigno Régimen: los Reyes Catdlicos y los
Austrigs. Madrid (1973).
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S AMM,, Actas Capitulares, 52, 33 v 54,

& AMM. Libros dr Oniginaies de Cédulas Reales y reales mandatas, provisiones y respuestas generales,
14 (1636-14 Aqui hemos © encontrado dos Reales Cédulas y un Despacho real relatives a esta
epidemia. Son las siguientes: 1) Real Cédyla de 8 de junio de 1637, dando facuhad para que la
ciudad pudiese imponer sobre sus Propios, rentas y arbitrios, 20.000 ducados a censo. Doc, 1066,
f. 174.; 2) Real Cédula de 7 de julio de 1637, dando licencia a la ciudad para que pueda ohligar
a la sisa de 2 maravedies en cada libra de camne, a las personas que diesen a censo sobre sus
Propios los 20.000 ducados para la curacion de la enfermedad. Doc. 1068, £ 181.; 3) Real
Despacho de fecha 14 de noviemibre de 1637, para que e Consejo, justicia y re gimiento de la
ciudad, disponga con efecto la paga de los 30.000 ducados que se le prestaron para la pecesidad
del contagio. Doc. 1067, £ 177,

T AMM., Doammemias relatwos a Propios, censos. Pésito, coninbuciones y repartos. Son varies los
legajos que recogen documentos de este afo, sin embargo, €} uso de este matenal requiere un
estudic de la economia malagueiia del sigla Xvii,, gue esia atn por hacer.

8 AM.M., Goleceion Libros, 35, Nombramientos y oficios para atender la epidemnia de ficbre
y contagio. Afio 1637.

% ACM, dctas Capriviares, 22 (1633-39).

10 Las colecciones se encuentran completas salvo la de defunciones de la parroquia del
Sagrario, que comienzan en 1637.

1 Viana, J.: Tratads de peste, sus cansas y euracrin. Malaga, Imprenta Juan Serrano de Vargas
{1637). Haeser en su Biblioteca Epidemiogrdfica cita dos ediciones de este Tratado, una en Lisboa en
1637 y atra en Milaga en 1657, en latin, Tractatus de pesie Malagensi. Villalba sin justificarlo y
rechaza la existencia de la edicién de Lisboa y no da noticia de la edicién de 1657.

12 Villalba lo usa como fuente principal para su Eprdamiologia (nota 23). Palma Rodriguez,
F.: Vida y obra de Viana Metesano (1977). Salamanca, utiliza 1ambién el Tratads de Viana como
una de las fuentes principales para el estudio biogrifico del autor, sin detenerse a analizar las
ideas médicas que contiene.

13 Las ideas fracasiorianas sobre el contagio se hacen patentes en este Tratade similar al del
también jienense Alonso de Freylas. En este sentido véase Bujosa, F.: “El libro de la peste de
Don Alonso de Frevlas. Difusin de las teorias de Fracastoro en Espafia.” En: Actas IV Congreso
Esparol de Histora dr la Medicina. Granada (1973), vol. 1, pp. 135-138. En la actualidad estamos
estudiando la introduccioén de Fracastoro en Espafia, cf. Carrillo, J. L.; Castellanos, J. “Juan.
Jiménez Savariego (1538-1602) y Ja introduccién de Fracastoro en Espata (1977)". Gibraifaro
{Malaga), 29, (en prensa).

1% Durango Barrionuevo, F.: Azote de la Divina_jfusticia Relacién de la peste que padecss Milaga en
el afo 1637 (Sevilla). En la dedicatoria de la obra, el autor sefiala haber publicadoe anteriormente
oua Relacién sobre esta epidemia, de la cual no tenemos mis que esta noticia.

15 Relacian de los prodigtoses sucesos que se han vesto en a Ciudad desde quinge de Mayo hasta veinte y
reve de Julio deste presente aro... (1637) Antequera, Imprenta de Foo. Moreyta.

16 Guallart, C: Relacién de la peste m Mdlaga en 1637.(Ed.) {1892). Scvilla, Imprenta de Carlos
Torres Daza.

17 Gémez de la Hoz, C.: Carta que... escrihid af licenciads Patricre Gomez de la Haz, presbiters, su
hermare, vecine de Granadn déindole cuenta de todo lo sucedido en el discurso del contagio... Malaga (Ed.)
(1892).Malaga, Imprenta de Juan Serrano de Vargas. Véase nota 8.
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18 Suma breve que cuenta las trigreas desdichas que causs el pestilente contagio padecido en la ciudad de
Medlaga en los meses de mayo, jumo y julio de 1637... dispuesto por un religoso del orden de predicardoves.
Malaga, Imprenta de Juan Serrano de Vargas.

19 Aleoba Bafiuelos, P.: de: Relaciin de todo I sucedido en ef diseurso del mal y comlagte de pesie que
padects esta ciudad de Mdlaga este presente arw de 1637, Malaga (1637). Imprenta de Juan Serrano de
Vargas.

2 Alvarez de Osariofi B.: Epitogs dr {o que pasc e Mdlaga... Malaga (1637). mipremia de Juan
Serrano de Vargas.

21 Pinedo y Miranda, J. de: Relacion dt todo lo sucedudo en ol discurss de peste en Mélaga. Malaga
(1637). Imprenta de Juan Serranc de Vargas.

2 Serrano de Vargas, |.: dnacarding espiritual para consavar la memoria de auisos que la Diving
Justicia (amonestandp ewniendas de ofensas) ha ewiady a esta ciudad de Mdloga, desde que se testourd de
morox hasta lodo &f are pasado de 1649, Milaga (1659), Imprenta de Juan Serranc de Vargas.

23 Villalba, ].: Epidemiologia espariola o historia cronefdgica de las pestes, comiagios, epide-
mias... Madrid (1803, Imprenta de Fermin Villapando.

24 Garela de la Lefa, C.; (Medina Conde, C.): Gonversaciones histéricas malaguerias o materiales de
Roticias seguras para formar la historia civil, natwral y eclestastica de Malaga. Méalaga (1789-93). Imprenta
de la Dignidad Episcopal, 4 vols.

2 Guillen Robles, F.: Historia dr Mdfaga y su provincia. Malaga {1873) Imprenia Rubio Cano.

2% Dentro de este tipo de trabajo, cabe citar como representante de este gnénero a Diaz de
Escovar, N.: Efeméndes malaguenas. Malaga (1897) Poch y Creixell.

27 Diaz de Escovar, J. M.: (1891) Eprdemiologia dr Milaga. Siglo xvir. Manuscrito, Arch. Diaz
de Fscovar de |a Caja de Ahorras Provincial de Milaga (ADE), caja 296 (antes leg. 301};; Diaz
de Escovar, J. M. (1897) Apuntes historicos sobre la existencia de peste bubénica o Mdlaga Cunderno
Jormady por varios articulos publicadss en ¢l diano La Unin Mocantil de Malaga (ADE), caja 296
(antes leg. 301).

28 Diaz de Escovar, N.: Apuntes histiricos de la Reconquisia de Mdlaga por los Reyes Catélicos... y
relaciin de las epidanias, lerrematos ¢ inundaciones y hechos mds notables ocurridos desde la fundacion de
Milaga hasta nuestros dias, Mailaga (1887), Tip. R. Giral ¢ hijo; Diaz de Escovar, N.:
“Epidemias de Milaga: Fpidemia de 1637.” En: Curiosidades malagurias, Malaga (1899) Tip.
Zambrana Hnos., pp. 513; Diaz de Escovar, N.: “La epidemia de peste de 1637 en Milaga
(1900) En Curiosidades histéricas de Andatucia. Malaga, Tip. Zambrana Hnos.; Diaz de Escovar,
N.:} Las epidemias de Mdlage, Apuntes histdricos. Malaga, 19G3, Tip, “El Ulime™; Diaz de
Escovar, N.: Ff médico Fonseca (Efemérides malaguenas. 19 de julia de 1637) (ADE), caja 295
(antes leg. 301}, Diaz de Escovar, N.: Epudrmia m 1637 {Efeméridades malaguefias, |1 de
scptiembre de 1637) M. (ADE) Caja 295 (antes leg. 301).

2 La obra epidemiogrifica de los Diaz de Escovar es de una erudicién mas bien modesta,
interesindonos mas que su obra escrita, Ja recopilacién de impresos y documentos que hicieron
para su archivo particular (ADE). Los trabajos sc reducirin a los mismos datos y por et
cuando citernos a Diaz de Escovar lo reduciremos a Las epidamias de Mélaga (1903}, salvo que
exista algiin trabajo que aporte algo concreto a lo que nos vayamos a referir.

% Durango Barrionuevo, F.: op. cit.; Serrano de Vargas, J.: op. cit. cseriben sus obras con
animo de mostrar cémo las calamidades phblicas son castigos divinos, basta ver para ello los
titulos de sus trabajos Azote de la Divina Justecia..., Anccarding... de avisos que la Divina Justica ..
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3t Guillén Robles, F.: op. cir. Dedica un caphtulo a resehar las calamidades piblicas que
sufrié la ciudad; Diaz de Escovar: op at. (nota 28.1).

3 Sobre la necesidad de trigo de la ciudad, son muchas las noticias que tenemos AMM,,
Aetas Capriulares, 52, 1. 54 (18-XI-1636) El Cabildo se redme con cl fin de dar remedio “a la
precisa necesidad en que se halla de trigo” AMM. Acias Capitulares, 52, {. 81 v (28-111-1636), S¢
cifran en 50.000 las fanegas de trigo y 20.000 de¢ cchada las necesidades de la ciudad hasta la
cosecha.

B3 AMM., Actas Caputulares, [ 74 v (19-1T1-1636). El Consejero real don Luis Gudiel de
Peralta, entrega a la ciudad una Real Cédula en que se pide dinero para ias guerras contra
Alemania y “paises no cristianos”, A raiz de dicha cédula comienzan a aparecer nwmerosas
peticiones del Cabilde para que no se lleve a efecio este donativo.

M A MM, Actas Capisulares, 52, 1. 81 {28-111 1636). Da noticia de los memoriales que la ciudad
remitié a don Luis Gudiel para que permitiese la entrada de grano procedente de reinos
exiranjercs, pues estaba prohibido. En igual sentido A M.M., Actas Capitulares, 52, f. 83
(30-111-1636), f. 99v-100 {4-IV-1636).

2 Segin fuentes impresas y literatura secundania, la epidemia también s¢ desarrollo en El
Borge, Totalan, Olias, Cartama, Alhaurin de la Torre. Por luentes documentales tenemos noticia
del contagio en El Borge, AM.M., Actas Capitulares, 53, {. 118 v. Recoge la cana del Conscjo de
Castilla (8-V1-1637), dando las medidas a tomar ante la pesie en Milaga y lugar de E! Borge.
También de haber existido contagio en Cartama. A M. M., Actas Coprtulares, 34, £ 177 (8-V-1638),
donde se manda al doctor Bacz a este pueble para que examine las condiciones higiénicas de la
ermita donde se enterraron los apestados de 1637,

36 La dnica noticia que wenemos del docior Soto, antes de declarada la epidemia, es el haber
sido cesado como médico de la cireel por no ir a asistir a los enfermos que alli habia. A M.M., Actas
Caprtulures, 53,1.89 v.

7 AMM., dctas Capuudares, 53, I, 73-73v (18-1V-1637).

3 AMM., Actas Capitulares, 33, . 76 {20-IV 1637).

B AMM., Actas Caputelares, 53, [f. 99v-100 (25-V-1637). Con respecto a la fecha de
publicacién de la enfermedad, Diaz de Escovar da o 13 de mayo, es posible que consultase las
Actas Caputuleres, pero que existiese una errata en la imprenta al cambiar uno de los nimeros.

0 AMM.,, Actas Caprtulares, 53, 1. 100v (26-V 1637).

11 Fs ta que propone la historiografla tradicional, Véase Guillén Robies, F.: op cit, pp. 47;
Diaz de Escovar, N.: gp. art. {1903}, pp. 17-18; Garcia de la Lefa, C.: (Medina Conde, C.) op. ait,
vol. IV, p. 125,

42 Durango Barrionuevo, F.: sp. cit,, p4.

B AMM., Acas Capitulares, 53, £. 118 v (8-VL 1637). En esta carta ademds sc dan las
normas gencrales que debers observar la ciudad durante la epidemia.

H Actas Caprtulares, 53, fols. 193-194 (ff. 1637). Se acuerda escribir a §. M. a fin de exponer
la importancia del puerto para la Vendeja. A M.M., Actas Capitulares, 53, f. 226 (25-TX-1637). S
pide a don Luis Gudiel abra ) puerto teniendo en cuenta “las pérdidas que puodcn suceder en
caso contrario a las Rentag Reales”. :

5 Exta idea estd apuntada por Dominguez Ortiz, A.: (1973), p. 347.

4 Viana, [.: ep. ¢it, y toda la historiografia tradicional que la toma come fuente recoge esta
idea sobre e papel del trigo. .
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17 AM.M.,, Acias Capitulares, 53, fT. 76-76v (20-TV.1637).

W A MM, Actas Capntulares, 53, £ 90-Y1 (B-V-1637),

¥ A MM, Actas Capitulares, 53, f. 146 (22-V1-1637). Recoge la noticia de un envio de 89
gallinas habiéndese pagade (01, AMM., Actas Capitidares, 53, [ 194 (3-VIII-1637). Ronda
remite cierta cantidad de tocino en mal estado. A.M.M., Aetas Capitulares, 53, f. 198
(13-VIH-1637). Antequera remite menor cantidad de vino que el que sc le ha comprado.
AMM., Actas Capuulares, 53, 1. 217 v. (11-1X-1637). Da noticia de que una cierta harina que sc
comprd a Antequera estd en mal estado.

30 Ver nota 6.1.

S A MM, Actas Cagitulares, 53, £. 131 v (15-VI-1637)

92 AMM.G Actas Captutares, 53, £ 132 (115-V1-1637))

B AMM., Actas Captulares, 53, 7. 176 v-177 v (114-V11-1637).

H AMM, Actas Capitulares, 53, [ 223 v (22.1X 1637)

35 AM.M., Actas Capitwdares, 53, fols. 227-227 v, (25-1X-1637).

W AMM., Actas Capitudares, 54, T 122 v-123 (21-TV-1638). S¢ recoge una peticidn del
marqués de la Rosa, corregidor durante la epidernia, para que la ciudad se haga cargo de la
deuda de los 30.000 ducados pues a causa de ella se encontraba detenide y amenazado con ser
procesado si no s¢ pagaba dicha canndad, que exactamente npo fueron 30.000 ducadus sino
23.024 ducados ¥ 6 1/2 reales.

¥ AMM.,, ddas Capuniares, 54, ff.. 136-136 v (14 VII-1638)

8 AMM, Adas Caprtulares, 54, fT.. 137-137 v (14 VII- 1638)

A MM, Adctas Caprtudares, 593,410 141 v-142 (116-V1-1638).

80 Ver nota 3.

ol A MM, Actas Capunlares, 53, . V23v-124 (11-VI-1637). Recoge una denuncia contra un
regidor por no cumplir sus diputaciones y ausentarse de la ciudad. Enigual semido A MM, Actas
Capitulares, 53,1 130 (26-VI-1637), Se danoticia de los regidores de una Real Cédula por la que se
les ordena vuelvan a la ciudad y cumplan sus cargos. Por negarse a cumplir dicha Cédula el
regidar don Fernando de Noriega es encarcelado. AMM. Actas Capatudares. 53, (1. 162-163
(6-V1E-1637).

62 Son muchas las ocasiones en que el Cabildo Eclesiastico recuerda las obligaciones de las
candnigos de permanecer en la ciudad durante las epidemias y las penas materiales que se les
impondran por u falta. Recogemos la primera y la Gltima dv estas referencias. A C. M., Adas
Caprtulares, 22, 1. 1233 (3-VI-1637) y £ 317 (25-1-1638).

& A CM., Actas Capidares, 22,1, 289 v (4-1X 1637).

& A MM, Actas Capitulares, 53, ff. 149150 (25-TV-1637}y 1 166-166v {(B-VIL-1637).

65 A MM, Actas Caprintares, 54, £ 162 (23-VIIE-1638). Los estragos ccondmicos de la
epidemia se dejaban ain sentir por ello se vuelven a imponer nuevas sisas al vino que entre cn
la ciudad, estando los clérigos dispensados de pagar ¢l que entraban para uso propio.

% Durango Barrionuevo, F.: op.cil. pp. 16-18; Garcia de la Lefia, C. {Medina Conde, C.); op.
al, vol. IV, pp. 126-127; Guillén Robles, F.: op. ait,, p. 476; Guallart, C.: (Ed.) op. e,
p- 4

67 Diaz de Escovar, N.: op. cif. (1903}, p. 18,

& Dyrango Barmionuevo, F.: op. ail, p. 14 v; Gamez de la Hoz, C. (Nota 5).

8 AMM., Actas Capitulares, 53, f. 121 v, (3VI-1637).). Se le pide cierta cantidad de trigo y
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dinero para los enfermos. Actas Caprtulares, 53, £ 129 {14-V1-1637),). Se da noticia de que ¢!
vbispu ha mandado cartas a Antequera pidiendo ayuda para la ciudad.

70 Gémez de la Hoz, C: Ver nowa 8.

M Serrano de Vargas, ).: op. at.

72 Durango Barrionuevo, F.: ap. at, p.8 v.

™ Gomez de la Hoz, C.: Ver nota 8.
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UN BROTE DE FIEBRE
AMARILLA
EN EL PUERTO DE
BARCELONA, EN 1803

José Danédn

La gran epidemia de fiebre amarilla que asold la costa catalana en 1821,
originaria de los focos andaluces, ha side considerada cronolégicamente
como la inicial de la enfermedad en esta zona de la peninsula. De ella, son de
sobra conocidos los hechos que indujeron al gobierno francés a enviar
personal médico a nuestro pais, con el fin de poder adoptar las medidas
necesarias caso que la epidemnia atravesara la barrera pirenaica. Dentro de la
comisién gala, ante todo, cabe destacar a Pariset, médico de la Salpetrére y
profesor de la facultad de Medicina de Paris y a su discipulo Mazet, que
muri6 contagiado; a Bally, antiguo médico-jefe del ejército en Santo
Domingo, asimismo enfermado en Barcelona; a Rouchoux, que huyd
despavorido de la ciudad, y a Maxence Audouard, médico militar y experto
epidemidlogo!, quien después publicaria un extenso estudio sobre su
experiencia espafiola?, al que seguiria otro de Bally?.

Pero parece ser que durante su estancia en la capital catalana Audouard
tuvo conocimiento casual de un anterior foco de ficbre amarilla que,
circunscrito al puerto de la ciudad, se desarrollé entre octubre y noviembre
de 1803. La informacion que le llegd a través de Juan Francisco Bahi y
Fonseca, en 1820 jefe del hospital militar de Barcelona, no parece tuviera
importancia para ¢ste pues tan siquiera la menciona en unos comentarios
que escribié sobre la gran epidemia de 18214
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Para evitar fundados motivos de alarma durante el foco que vamos a
describir, no s¢ dio cuenta a la poblacion, ni Jas mismas autoridades tuvieron
conocimiento de € hasta catorce dias de ocurmida la pnmera defuncién y
cuando, probablemente, va se habian producido otras siete Pero esta demora
hay que consideraria muche mayor si tenemos en cuenta que hasta 1850, 47

afios despuds, no aparece referencia alguna en la prensa médica de la época®
como consecuencia de un requeriiniento que tres afios antes —mavo de

1847 — habia enviado a la Academia de Medicina de Barcelona el consul de
Francia en Cataluna, Fernando de Lesseps, al transmitir una solicitud de
Audouard interesado en obtener la mixima informacién posible sobre
aquella epidemia de 1803

Desaparecidos los principales protagonistas del episodio, Luis Prats,
Vicente v lorenzo Grasset, Francisco Sanponts, Rafael Steva y Campillo,
por la Academia Médico-Practica; Francisco Borras, Francisco Junoi,
Antonio Sangerman y el mismo Bahi, catedraticos del Real Colegio de
Cirugia, y los médicos del Hospital General de Santa Cruz, Benito Pujol,
Narciso Rosés, Francisco Colom, y Manuel Codorniu y Ferreras, entonces
residente en Madrid que tuvo una extraordinaria actuacién en la epidemia
de Cadiz de 1819, estrechamente relacionado con el hecho que voy a
describir. En consecuencia, la Academia comisioné a Rafael Nadal y
Lacaba, Vicente Grasset y Paxeras, hijo del anterior del mismo nombre, José
Oriol Navarra y Wenceslao Picas para la recogida de antecedentes a través
de la documentacién de secretaria, relatos de los protagonistas de la
epidemia de 1821 y escritos contemparaneos de los mismos académicos.

EVOLUCION DEL FOCO

Como consecuencia de la guerra entre Francia ¢ Inglaterra, ¢l entonces
pequefio puerto de Barcelona era refugio de numerosos barcos que espera-
ban el cese de Jas hostilidades, muchos de los cuales con largos meses de
inactividad y utilizados como viviendas®. '

El 6 de octubre de 1803 fallecis, al parecer de fiebre amarilla, un
marinero del barco del capitan holandés Plouen, con meses de permanencia
en el puerto, al que siguieron, entre los dias 12 y 13, una mujer y su hija
residentes en el barco del capitan Casalins llegado el 23 de agosto anterior,
procedente de Veracruz, Ferrol y Alicante; visitadas a las 24 horas de
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iniciada la sintomatologia, ambas muricron en una casa de la calle de San
Miguel, cercana a la playa.

A partir de este momento se intensificaron los casos, con un total de diez
hasta el dia 20, fecha en la que el médico de Sanidad, Luis Grasset, da parte
a las autondades. Otros 22 casos presentados hasta el dia 27, obligaron a
establecer un Lazareto al cargo del doctor Francisco Casacuberta’?, proba-
blemente en la misrma Barceloneta, pese al informe de Grasset de tratarse de
una enfermedad de las que se hacen contagiosas, sin serlo por naturaleza, al
igual que las que aparecian en las circeles y hospitales, asegurando su
pronta desaparicién caso de curarse todos los enfermos.

Reconacidos mas de 221 buques surtos en el puerto se recomendaron
furnigaciones de vinagre, vy, en los més sospechosos, de Acidos minerales .
poniéndose, asimismo, en cuarentena el bergantin “Prueba” con un total de
treinta afectados entre el 21 de octubre y €l 3 de noviembre, ingresando en el
Lazareto un total de 57 enfermos hasta el 19 de noviernbre, de los que
murieron 19. Muchos de ellos a consecuencia de “vomitos y deposiciones
negras o atrabiliares”, se les restaba importancia al ser considerada una
enfermedad similar a otras comunes en la ciudad, principalmente en aquel
barrio de pescadoress, en un informe firmado por Prats, Grasset y Sanponts,
el 22 de noviembre.

Entre el 9 y el 14 de noviembre no se tiene noticia de ningiin otro caso,
pero en forma de una segunda onda o recidiva, reaparece ¢ntre el dia 15 y el
24 de noviembre afectando, a partir del 18, a los soldados acuartelados,
principalmente, en la Barceloneta, aunque también en San Agustin,
Atarazanas y la Ciudadela, afectos de “icenicia esencial™™.

DIAGNOSTICO

Creencia comin a Ja Academia de Medicina y Real Colegio fue, desde
un principio, que se trataba de fiebre amarilia, pero mientras los médicos de
la primera la originaban en el mismo puerto, por la suciedad, falta de
higiene, vertido de cloacas e inmovilizacion de las tripulaciones, a la vez que
afirmaban la existencia anterior de la enfermedad en la ciudad, donde no
pasaba afio sin observarse “muchas de estas enfermedades” y a veces “con
sintomas de amarillez”, opinién cornpartida por los médicos del hospital
donde ingresaron tres soldados “con el cuerpo amarillo como ha visto en la
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tropa catalana que vive en la Ciudadela, sin sintomas malignos”, en cuyos
cuarteles afirmaban la existencia de una causa comuin epidémica “que
obraba sobre el sistema bililero, que se ve dafiado por inspeccidn anatémi-
ca”, cuadro que sin duda podriamos atribuir a una epidemia de hepatitis
“que se ve en la ciudad en otofio™9, la opinidn de los cirujanos del Real
Colegio era tolalmente opuesta.

En una minuciosa inspeccién anatémica se describe un color acardena-
lado, con hepatomegalia de color pajizo-verdosa y bilis negra, meninges
arrugadas como en estado de colapso, asi como coloracién amarilla de
pleura, pulmones, peritoneo, diafragma y rifiones fluyendo de ellos, dicen,
un liquide corno bilis.

La sintomatologia se caracterizaba por vértigos, astenia, cefalea, dolor
general, nduseas y epigastralgia, sed, ictericia, pulso hipotenso, delirio,
sudoracidn, livideces amarillas, vémitos vy deposiciones verdes o negras,
hemorragias, sincope con frialdad en las extremidades, con muerte entre el
lercer y onceavo dia, cuadro que identilicaron con el de la “fiebre atrabiliar
maligna”, “fiebre amarilla de los americanos™ o “tiphus icteroides™ de
Sauvages", ¢ igualmente identificada por Francisco Colom en los cuatro
afectados asistidos en el hospital, procedentes del bergantin “Prueba”, quien
describia la fiebre amarilla americana, también patente en las necropsias
realizadas a los cinco soldados suizos muertos en este establecimiento.

Mientras Salva y Campillo disentia al afio siguiente que hubiese existido
fiebre amarilla en 1803, atribuyendo las causas de muerte al colera-morbo y
a la ingestién de setas venenosas'?, los Maestros del Real Colegio aseguraban
no haber visto sintomatologia semejante entre las disecciones practicadas en
¢l ¢ idénticas —afirmaban — a las observadas en las epidemias de Sevilla y
Cadiz de 1800 y en la que se estaba desarrollando en Malaga!3, donde los
enfermos también procedian de la marina, llegando a la conclusién que una
identidad de sintomas y de productos morbosos manifestaban la identidad
de las enfermedades. Pese al informe de la Academia Médica, no creian que
la enfermedad fuese endémica ni esporadica dada su presentacién en
ciudades maritimas, siempre comenzando por el puerto con independencia
de sus caracteristicas y, pese a existir éstos desde siemprc, la enfermedad era
nueva y traida por los barcos.

De la misma forma que a Milaga la llevé un buque francés llegado de
América a finales de septiembre, se creia posible la llegada a Barcelona, a
primeros de octubre, de otro procedente de Mailaga. Este extremo, rotun-
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damente negado por los académicos, he podido comprobarlo verazmente a
través de Dianw Barcelona, donde se registraba el movimiento del puerto: el 20
de septiembre llegs el xabeque “San Francisco de Paula”, de Malaga en
siete dias y el 4 de octubre el “Beata Catarina Thomasa”, con cueros, tras
nueve dias de navegacion uno de ambaos, con toda probabilidad, portador de
la enfermedad pues anteriormente, €] 19, habia llegado el xabeque **San
José€”, de la misma procedencia, pero con doce dias de viaje's.

CURSO

Con un total de 104 casos, mas otros dos habidos en Palamds el 16 de
noviembre, pero procedentes del bergantin real “Hipdmenes”, en servicio de
guardacostas, podemos distinguir un comienzo entre Jos dias 6 y 13 de
octubre, con sdlo los tres primeros casos citados; una primera onda con 83
casos, que se extiende del 18 de octubre al 8 de noviembre, un solo caso
aislado el dia 13, y una segunda onda, del 18 al 24 de noviembre, con 21
afectados, la mayoria de los cuales fueron los soldados suizos del regimiento
de Rutteman, entre los que se contabilizaron 11 muertos, muchos de ellos
trabajando en la descarga del puerto. '

Por lo que respecta a la primera onda, el foco més importante se localizd
en el bergantin “Prueba”, con un total de 30 afectados, entre el 21 de
octubre y el 3 de noviembre, seguido de la faluca “Vulcano”, con nueve
casos entre el 27 y el 29; cinco mas del “Hipoémenes”, ademas de los dos
desembarcados en Palamds, y otros seis de la fragata “Awurora”, donde
apareci6 ¢l primer caso antes del 18 de octubre, Hegada de Gottenburg con
cargamento de hierro y tablas, mereciendo especial hincapié el caso de la
fragata de guerra “La Lucia”, llegada de Cartagena el 19 de octubre, al
mando del capitin de fragata José Brauderiz, la cual dotada de 34 cafiones
con 300 plazas, solamente enfermaron dos marineros.

EXTINCION DEL FOCO

Prescindiendo de los tradicionales tratamientos de la época, en cuanto a
cuarcntena, baldeos generales, purificacién de las aguas, y la entonces
reciente adquisicion de las fumigaciones, cabe suponer que la desaparicién
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del foco fue debida, sin duda alguna, a las bajas temperaturas de Barcelona
en la segunda mitad de octubre y comienzos de noviembre, que en las
mediciones efectuadas regularmente por la Real Acadernia de Medicina, se
establecian alrededor de los 14 grados, no soportadas por el Aedes Aegyt, y
menas en la segunda onda del mes de noviembre, pero que motivé la alarma
entre la autoridad militar haciendo salir de la Barceloneta todos los soldados
acuartelados y que, acampados en las laderas de San Pedro Martir, sobre los
150-200 metros de altura maxima, vieron la desaparicion de los dltimos casos
dejados en la ciudad.

A este respecto cabe citar la comunicacién enviada por ¢l entonces
médico de guardia del Hospital General de Santa Cruz, Manuel Codorniu y
Ferreras, el 27 de noviembre, afirmando haber visitado seis soldados de las
Guardias Walonas procedentes de la Ciudadela, el mismo médico que, ya
jefe de la Sanidad del ejército expedicionario embarecado en Cadiz en 1819,
consiguié desembarcar los 20.000 hombres ante la epidemia de fiebre
amarilla existente, v trasladarlos a los altos de Cabezas de San Juan, donde
no se registrd ningdn otro caso!s,
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REPERCUSIONES SOCIALES DE
LAS EPIDEMIAS DE COLERA
DEL SIGLO XIX

Antonio Ferniandez Garcia

Una epidemia constituye una circunstancia que afecta no solamente la
vida de los individuos considerados aisladamente, sino que supone una
alteracion profunda de ta colectividad: incide en el desarrollo demografico,
perturba los abastecimientos, provoca gastos elevados, retrata dramatica-
mente las diferencias de nivel de los grupos sociales, polariza actitudes
politicas. Arrumbada metodoldgica y conceptualmente la vieja histona de
las gestas individuales, la moderna histortografia social pretende estudiar las
estructuras colectivas, que se hacen transparentes en las coyunturas de crisis.
Ante la evidencia de que supone una crisis en una colectividad, las
postbilidades de indagacion y el interés intrinseco que presenta una
epidermia no han escapado a la atencidén de los historiadores!, pero este
enloque se ha aplicado prefereniemente por medievalistas y modernistas, en
la suposicion errdnea de que en la edad contemporanea estos embates
epidémicos habian perdido [uerza ante los avances de la medicina, la higiene
y la modernizacidn de los transportes y los resortes estatales. Los mitlones de
victimas que provoct en ¢l mundo la epidemia de gripe de 1918, que pone
un colofén de muerte a ia primera guerra mundial, son el mentis mas
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rotundo a esta imagen de triunfo sobre la enfermedad. No obstante, el gran
enemnigo de la humanidad en el siglo xix es el cdlera morbo, que se expande
por vez primera por ¢l continente europeo hacia 1830 con la misma potencia
mortifera que en otros siglos caracterizé a la peste 0 a la viruela. Y el analisis
de sus invasiones permite al historiador analizar los resortes sociales y las
estructuras colectivas decimonénicas.

¢Qué vertientes de la sociedad y la politica del x1x se vuelven permeables
a un examen mas directo en la circunstancia excepcional de una epidemia
de cdlera? Algunas aproximaciones? —Conde Gargollo, Otero Pedrayo,
Scbastidn Domingo, Pilar Faus— han intentado pulsar las posturas de los
grupos sociales, pero es un modernista, Bennasar, al estudiar las epidemias
del xv1, ¢l que sugiere, aunque apenas efectiia, la atencién a la multiplicidad
de angulos de enfoque: econdmicos, sociales, religiosos, etc., no obstante
moverse el hispanista francés en un plano de superficie, de historia de
acontecimientos, como lo muestra su reduccion del Ambito politico a los
conflictos de jurisdiccién o al valor o cobardia de las autoridades. En esta
comunicacién pretendemos presentar un modelo de andlisis, cuya eficacia
hemos comprobado, acompafiando algunas ejemplificaciones, para final-
mente acreditar en un caso concreto como se puede efectuar una transfe-
rencia de lo social a lo polituico, o, dicho de otra manera, cémo tras un
analisis social se puede calar mis hondamente en la entrafia de un régimen.
Para detectar el impacto de la enfermedad en la vida colectiva es impres-
cindible un examen de sus vertientes demogréfica, social, econémica,

psicolégica y politica.

a) Demografica

La incidencia en los indices de mortalidad, y en consecuencia en las tasas
netas de reproduccién, es directa y sus dimensiones pueden calificarse sin
exageracion de cataclismo. Los 300.000 muerios de la pnmera invasidn, la
del afio 1834, los 236.000 de 1835, y los aproximadamente 120.000 de cada
una de las invasiones tercera y cuaria, en los afios 1865 y 1885, totalizan
cerca de 800.000 victimas del colera en una Espafia que pasa en la centuria
de 11.500.000 a 18.500.000 habitantes. No es temerario considerar al célera
como uno de los:mas eficaces frenos en el crecimiento demogrifico decimo-
nénico espanol. Especialmente la invasién de una enfermedad poco cono-
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cida en 1834, con sus 300.000 victimas mortales en un pais de 13.300.000
habitantes, supuso un zarpazo que no respeté practicamente a ninguna
familia. Sin embargo no puede deducirse del guarismo de la estadistica final
l2 intensidad del freno demografico, ya que en la evolucidn de la poblacién
se producen reajustes de compensacidn derivados en gran parte de la mas
alta mortalidad en los sectores débiles, mientras son respetados relativa-
mente los jovenes y los grupos de mayor potencialidad biolégica.

Por otra parte, se plantean al demégrafo delicados problemas de
correccién de datos. Debemos suponer que en la mayoria de las ocasiones las
estadisticas oficiales pecan por defecto, ya que es ficil no contabilizar
victimas en los momentog algidos del embate, bien por asignar otra causa de
fallecimiento a personas cue fueron atacadas por el célera cuando ya tenian
otra enfermedad, bien porque se prescinde, en las estadisticas de invadidos,
de casos leves, que se curan. Asi, en la epidemia madrilefia del afio 1835, los
estados semanales consignan 5.501 “invadidos”, la Memoria anual 5.731, y
el calculo final corregido de las Juntas de Sanidad y Beneficencia Io eleva a
8.000. Aun sin estas correcciones, raras veces afrontadas por los organismos
oficiales de la época, las dimensiones del célera del XTX se nos presentan como
una catastrofe demografica.

b) Social

Con las indagaciones de la sociologia sobre la estructura social, se ha
perdido la imagen simplificadora con que la historiografia delineaba la
sociedad de cualquier época y se ha tomado conciencia de las diferencias que
separan a individuos v grupos dentro de una misma colectividad. Goubert
ha hablado de “demografia social diferencial” al referirse a los grupos
calificados por sus niveles econémicos y culturales y por su actividad
profesional. Muchos problemas no afectan, o no lo hacen en el mismo grado,
a todos los sectores sociales. Y aqui nos encontramos con uno de los rasgos
del célera, su selectividad social y urbanistica, que le convierte en un
instrumento de andlisis penetrante para el historiador de las estructuras
sociales. El colera se distingue por su preferencia por: las clases bajas, de
higiene precaria y alimentacioén deficiente, y sefiala de manera enérgica lo
que se ha denominade “desiguaidad ante la muerte” en un siglo que ha
hecho de la igualdad juridica uno de sus postulados fundamentales; ciertos
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oficios, relacionados con el agua o con tareas de limpieza, estdn mas
intensamente expuestos al ataque del vibritn. Y si bien es cierto que no es la
tnica enfermedad que scfiala esta preferencia —un trabajo de Rabasco
Valdés? ha constatado un mayor indice de defunciones en las epidemias
granadinas del siglo xv1I en las parroquias mas humildes— en el XIX es el
colera el instrumento discriminador por excelencia.

Mas no sélo es un indice de grupos, los mapas urbanos de las epidemias
demarcan ciertos barrios, en los que con sorprendente insistencia el embate
es mas violento. Hauser sefiala en su analisis de geografia médica, del
Madrid de 1900, una meortalidad superior en los distritos del Hospital,
Inclusa y Latina; prescindiendo del primero porque muchas de sus defun-
ciones corresponden a individuos procedentes de otros distritos, podemos
considerar Inclusa y Latina como los més insanos de la capital.

Esta geografia letal urbana ha sido delimitada claramente por las
preferencias del cdlera, en todas las epidemias se superponen las areas y los
focos generadores de la enfermedad. Los distritos de calies estrechas,
escasarnenie aireadas y soleadas, presentan unos indices superiores de
montalidad. £l periodista Julio Vargas, que consagrd articulos y un libro a
esta geografia morbosa madrilefia® en la epidemia de 1885, describe Las
Peiiuelas, la Ronda de Segovia, la Guindalera, Prosperidad, los lavaderos del
Manzanares, como focos infecciosos.

Ademas de en ciertos barrios, el colera prefiere alojarse en las viviendas
insalubres de las familias modestas. Los informes médicos son numerosos y
minuciosos. Una serie de cuadros patéticos de hacinamiento nos presentan el
hogar de los humildes por dentro, en las situaciones de normalidad
relativamente olvidados.

Finalmente, la historia de la alimentacién se enriquece con nuevos datos.
Es facil aproximarse a las mesas suculentas, ya que los escritores han
prestado atencién a los mendes gasirondmicos; es igualmente posible
obtener raciones medias a partir de las tablas estadisticas de consumnos,
confeccionadas sobre derechos de puertas, libros de mataderos, etc. Pero la
documentacién sanitaria durante la crisis nos pone en contacto con un
muestrario heterogéneo de comidas populares al recoger la de los dltimos
dias de los invadidos. Y, por otra parte, la epidemia provoca perturbaciones
del abastecimiento y medidas de cuarentena, cuyos inconvenientes inclinan
a las autoridades, tras muchos titubeos, a la prohibicitn del aislamiento de
los pueblos.
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En resumen, ¢l c6lera ilumina la sociedad decimonoénica:

— clasifica los grupos sociales y los oficios mas expuestos;

~ delimita los barrios de condiciones urbanisticas mis precarias;

— abre las puertas y describe las condiciones de hacinamiento de la
vivienda proletaria;

— recoge la variedad de la comida popular y los criterios bromatolagi-
cos —en las disposiciones sanitarias— y perturba el abastecimiento.

¢) Econdmica

Las dimensiones colectivas de un embate epidémico provocan unos
gastos y, en consecuencia, exigen una forma de afrontarlos. Es muy dificil
evaluar con una cifra concreta lo que supone la lucha contra la enfermedad,
aunqgue disponemos en algunos casos de estimaciones oficiosas; mas facil
resulta detectar los procedimientos, desde el recurso a las partidas excep-
cionales de los presupuestos estatales y municipales hasta las derramas, las
contribuciones espectales o las movilizaciones ciudadanas y de las institu-
ciones de caridad.

Por otra parte, la perturbacion del abastecimiento provoca fendmenos de
escasez y pérdidas en la industria y el comercio, La normativa legal con la
que se pretende articular, ya desde 1853, la lucha contra el avance inminente
del vibrion colérico insiste en la conveniencia de la libertad de las comuni-
caciones (R. O. de 25 de agosto de 1854, reiterada en la R. Q. de 10 de
agosto de 1833), al considerar que los perjuicios del aislamiento de los
pueblos son superiores a los provacados por Ja misma enfermedad. Hemos
podido documentar que la crisis sanitaria deriva en crisis comercial e
industrial en algunos casoss; asi ocurre en Madnid en la triple crisis sanitaria
det afio 1890, provocada por la gripe, el célera y la viruela, ejemplo
especialmente probativo porque en este afo el colera no pasa de ser una
amenaza y sus victimas muy contadas, y, no obstante, el simple recuerdo de
sus nigores interrumpe las comunicaciones comerciales de Levante con
Madrid y provoca la aparicién del contrabando. Son indiscutibles, como
fen6meno de reflejo, las elevaciones de los precios de los articulos alimenti-
cios considerados como més idéneos o menos peligrosos para el consumo.
Sobre la relacién carestia-enfermedad se han efectuado trabajos que en
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general establecen un planteamiento en ¢l que es {a cosecha deficitaria el
punto de partida, al desencadenar las clevaciones de precios v la disminu-
ci6n del consumo, como circuntancias favorecedoras del incremento de las
enfermedades, pero pueden invertirse los términos v comprobar que en los
afos de epidemia es la enfermedad la que proveca la carestia y la contrac-
cién del consumo. En cualquier caso, una vez méas puede establecerse la
ecuacion carestia-enfermedad, que a mediados del xiX era sostenida por la
Junta de Estadistica del Reino, al elaborar diagramas provinciales que
relacionan la subida del precio del trigo y el incremento de las enfermedades.
Que el precio del pan, articulo fundamental de {a dieta decimonénica, sea
preocupacion en toda epidemia, como puede comprobarse con una simple
lectura de ia prensa, es prueba de que el chlera no ofrece simplemente una
dimensién médica, sino que incide directamente en la vida economica.

d) Psicologica

Son explicables en la coyuntura de una crisis de tal envergadura la
madificacién de los comportamientos y las actitudes, el ambiente de temor
— prohibicién de repiques de campanas, entierros noctumnos, suspensién de
especticulos pilblicos, rumores y conversaciones obsestvas— y el alivio de los
Te Deums, anticipados a veces, para reforzar la moral del pueblo... sin que el
acto liturgico solemne impida, dice la prensa médica irdnicamente, que la
gente siga muriendo, como el caso de un concejal de Valencia que murié de
cllera al dia siguiente de asistir al Te Deum con el que se daba gracias por la
extincion de la epidemia.

La repercusién en la literatura y el periodismo refleja no sélo la
mentalidad del momento, sino también diversas tomas de postura ante el
drama. Hoffmann ha estudiado la impronta literaria de la epidemia de
fiebre amarilla en Barcelona en 1821. Para el colera parece ofrecer mayor
interés el anilisis de la prensa, en la que podemos encontrar desde silencios,
a veces extrafios, o intentos de reducir la magnitud de! problema, hasta
ataques violentos a Jas autoridades por su incuria, con lo que se refleja el
abanico de posturas. Para la historia de las mentalidades la documentacién
referente a una epidemia de célera proporciona datos nuevos y fidedignos.
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¢) Politica

Las acusaciones sobre las posturas de las autoridades proceden a veces de
sectores de la oposicidn, con lo que la enfermedad se convierte en un
detonante de las tensiones politicas. De la comparacién de los distintos
embates s¢ deduce una mayor apertura informativa y una actividad mas
deaidida en los gobiernos progresistas que en los conservadores; cfr., por
ejemplo, las epidemias de 1855 y 1865. Se posibilita de esta manera un
analisis de los regimenes, de su sensibilidad, de su seguridad o inseguridad,
de su receptividad a la eritica, de su eficacia. Y valores o contravalores
similares en la postura de la oposicion. Que el cdlera se convierta en
diapason politico se explica en parte porque se considera que es la impre-
visidn o la ineficacia de las autoridades uno de los elementos agravadores de
la situacion. Por otra parte, se expanden bulos v acusaciones que obligan a
los responsables de las medidas sanitarias a replicar con bandos y desmen-
tidos. No debemos empero exagerar esta dimension, la prensa suele prestar
mayor atencién a las sesiones del congreso que a las victimas del célera, pero
en los momentos algidos de la epidemia es otro elemento que agudiza las
tensiones partidistas o se manipula para henir al grupo rival.

I

Con este critenn, elaborado sobre la documentacion, de que el colera
refleja diferentes aspectos de una colectividad, porque afecta de manera
muliple a la vida social y, en otro sentido, porque hace transparentes las
fallas de la estructura, examinemes algin ejemplo concreto,

Matanzas de frailes en el cdlera de 1834

Es un gjemplo clisico de la convulsién que supone € célera en la vida
colectiva. Los hechos son bien conocidos. El dia 17 de julio a mediodia, en
un incidente entre dos individuos en la madrilefia Puerta del Sol, uno de
ellos es acusado dc envenenar el agua de la fuente y es muerto por la
muchedumbre. En pocos minutos el rumor del envenenaimento se difunde,
se acusa a los frailes y se produce el asalto, con muertos, del colegio de
Jesuitas de San Isidro. Las escenas de furia, terror y sangre se reproducen en
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los conventos de Santo Tomas, la Merced y San Francisco, € incluso al dia
siguiente se intenta el asalto al convento de Atocha.

¢Es el miedo el motor dnico de la multitud? Sin duda constituye un
elemento que no debe ser eliminado en la explicacién de estos aconteci-
mientos de julio de 1834; matanzas de presuntos culpables de envenena-
miente se habian producido ya durante la epidemia de coélera en San
Petersburgo, en algunos pueblos de Hungria e incluso en Paris. El aparato
de hachas y campanillas en el acompafiamiento del viatico habia contri-
buido a suscitar una atmdsfera de pavor y la prensa habia solicitado que se
adoptasen medidas de prudencia. Por otra parte, es precisamente el dia 17 el
de intensificacion sGbita de la epidemia, como se comproucba en Ja
estadistica de las parroquias y el hospital™:

MUERTOS POR EL COLERA ENTRE EL 28 DE JUNIO
Y EL 7 DE AGOSTO SEGUN LOS PARTES DEL
HOSPITAL GENERAL Y LAS PARROQUIAS

Junio 28, 3 Julio  19..... ... oL 271
29, e 10 2. 235
0.l 8 20 252

Julio ... ... oL 7 2 e 246

e 16 P S 224
K 18 24 194
4o 25 5. 212
L 22 26. . e 186
Gooorieii 14 27 205
T 19 8. 174
T 23 9. . 148
R 22 .. 122
10, i 26 3. 127
I 26 Agosto 1................. 2
2 28 O 91
I 31 K T 7
L 34 4o 69
3 T 58 B 51
6. et 247 6. .. 59
17 364 7 49
18..... e 291

* Indduye enlermedades ordinaris.
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E! temor de las dos primeras semanas de julio se convierte en exaspera-
cion ¢l dia que las victimas superan los tres centenares y las campanas y el
movimiento de carros convulsionan el pulso de la ciudad, pero no debemos
olvidar otro aspecto, el sociopolitico, que explica que sean precisamente los
miembros de las ordenes religiosas los que reciben la inculpacién de
envenenamiento. B! clero regular en plena guerra civil se ha inclinado con
frecuencia por las banderas absolutistas y teocréaticas del carlismo. Lo
resume excelenternente un editorial del Eeo del Comercio el 20 de julio:

“Desde que la guerra civil empezd en nuestras provincias la
conducta del clero regular se ha marcado generalmente contra los
derechos de nuestra fegitima Reina y contra la libertad nacional.
Los muches (railes que han tomado parte activa en las facciones,
los conventos que se han sefialado dando abrigo y proteccidn a los
enemigos de la patria, las conspiraciones fraguadas en los que
debieran ser asilo de la paz v de la concordia, y las tentativas de
todas clases que los regulares han hecho para aumentar las
desgracias pablicas y entronizar a un rey inquisitorial, que favore-
ciese sus miras de ambicion y predominio contra los intereses de la
masa gencral, todo tenia predispuestos los Animos contra una clase
de gente que por no estar de acuerdo con ¢f espiritu del siglo ni con
las necesidades actuales de los pucblos, se han separado natural-
mettte de todas las asociaciones politicas de Europa.”

En esta interferencia de motivaciones politicas surge algon punto oscuro,
por ejemplo, las reticencias de la Milicia Urbana a intervenir para refrenar
el desbordamiento del populacho, Comprobames la polanzacion en torno al
colera de posiciones ideologicas. Y asi surgen al lado de los datos médicos
~-remedios recomendados, métodos terapéuticos, etc. — bandos enérgicos
que prohiben las reuniones de méas de diez personas, y se produce la
destitucidn de todas las autoridades madrilefias, gobernador civil, alcalde
corregidor, superintendente de la policia, o se incoa proceso a los dirigentes
de la Milicia Urbana, alguno de los cuales envia a los periddicos cartas
exculpatorias. No parece resumirse julio del 34 simplemente en una
explosién irracional del furor popular, cxiste también lenidad de algunas
autoridades y acusaciones de connivencia o simpatia por el carlismo contra
los miernbros de las drdenes religiosas.
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— Grupos sociales y oficios afectados en ¢l colera de 1855

Del embate menor del afio 1854 publicaron las Juntas municipales de
Sanidad y Beneficencia de Madrid un cuadro detallado, en el que se
especilica dia y hora de ingreso, edad, estado, ocupacién, domicilio,
condiciones de la habitacién. alimentos y bebidas ingeridos, tratamiento,
etc. En las ocupaciones se especifica sirvienta, albafil, trapera, mozo del
lavadero del Hospital General, barrendera de la fabrica de cigarros. portero,
un fabricante de pafos de Béjar. Predominan oficios humildes, relacionados
con la limpieza. Del afo 18535 conservamos estados de los hombres v mujeres
asistidos en el hospital de San Gerdnimo entre €l 12 de mavo y ¢l 6 de
noviembre®. Entre los hombres sobresalen 249 jornaleros, 33 mozos de
cuerda, 37 sirvientes, 42 sin oficio. 39 panaderos, 36 segadores, 34 albafiles,
31 aguadores, Irente a un guardia urbano, dos mecanicos, dos maestros de
escucla. Entre las mujeres, 24H sirvientas, 225 sin oficio (presurmblemente la
mayoria mujeres casadas que atienden su hogar), 76 lavanderas, frente a
cinco cocineras, una tejedora, nueve sastras, elc,

’ara valorar estos estados precisarfamos de una estadistica laboral, de la
que carecemnas, v hemos de tener en cuenta. como criterio corrector, que las
clases altas reciben atencidn en sus domicilios en vez de en los hospitales. Por
tanto la deduccion de una preferencia del colera por ciertos oficios y el
olvido de la alta burguesia o de los profesionales puede ser precipitada, pero
estd reafirmada por la diferente postura que adopta aquélla en 1854, en que
se resiste a contribuir a los gastos de la epidemia, porque practicamente no le
afecta, y en 1835, en que las dimensiones de la enfermedad alcanzan ya a
todos los sectores v las suscripciones se cubren con cierta facilidad, amén de
que la prensa informa de la mayor incidencia sobre las clases proletarias y el
oficio que consigna los cincuenta primeros casos de célera confirma la
oricntacién proletaria de los ataques del vibrién.

Sohre el colera del ano 1885.

La invasién del afio 85 plantea algunas cuestiones. Disponemos —entre
otros irabajos— de una Memoria de licenciatura, sobre su impacto madri-
lefio, inédita por el momento, y el estudio de Pilar Faus sobre Valencia, pero
carecemos de un estudio nacional. En primer lugar nos encontramos con una
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supervaloracidn; es la epidemia més conocida, més citada, y no sélo a nivel
de anécdota (visita de Alfonso XII a los coléricos de Aranjuez), sino al dc
elaboracién estadistica —la minuciosa del Boletin de Estadistica
demografico-sanitaria ¢ el resumen general y gréfico de la Direccion General
de Beneficencia y Sanidad -, de estudios médicos de la época, como Jimeno
Agius 0 Hauser? v de referencia de los estudios sobre la poblacion —asi
Nadal y Romero de Solis la consideran como uno de los frenos del
crecimiente demogrifico en el dltimo tercio del siglo —. Sin embargo, es de
menor cntidad relativa en estadistica de victimas:

NUMERO DE MUERTOS

Afins Nacional Madrid
B33, . 300.000 5.277
5D . e 236.744 4.210
IB65 . . 119.000 2 869
1885 . ... 120.254 1.366

Pero quiza la supervaloracién es meramente estadistica v en otras
vertientes la epidemia sea no menos impactante que sus predecesoras.
Plantea, al menos a nivel de Madrid, posibilidad de una relacion carestia-
enfermedad, como lo sugieren las medidas apresuradas de las autoridades de
la corte para abaratar el pan. En torno a esta invasidon aparecen matices
politicos no debidamente aclarados, asi dice la Memoria del alcaide
madrilefio, Alberto Bosch: “Méviles politicos redujeron la existencia del
chlera de la categoria de un hecho a la hipéiesis de un problema.”™ Existe un
contraste curioso entre la intensidad de la movilizacién ciudadana, bastante
sensibilizada, y la escasez de documentacion de Jas Juntas de Sanidad a nivel
local; por ejemplo, es la Gnica epidemia en que la Memoria esta elaborada
por el alcalde y no por las Juntas de Sanidad o Beneficencia. Al lado de estas
notas, que reclaman un estudio detenido, otras constantes refuerzan los
denominadores comunes: el punto de origen, las Pefiuelas; los distritos mas
afectados (Inclusa, Latina}, las calles mas expuestas, los grupos sociales mas
amenazados... Agui nos encontramos con una serie de elementos idénticos a
los de las anteriores invasiones. o
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La epidemia madrilefia de 1865

Vamos a tratar de aplicar el esquema de trabajo a la epidemia menos
estudiada hasta ¢l momento, la del afio 63, sobre la que incluso los autores
de época muestran una gran desorientacion, y cuyas dimensiones han
pasado desapercibidas para los historiadores, con la excepeién de Vicens
Vives, quien asegura que es ]a mas mortifera —lo que no es cierto— porque
calcula defectuosamente las restantes invasiones. Otros autores, Nadal,
Pedro de Solis, pasan sobre ella como si s¢ tratase de un episodio menor.

Repercustin demogrdfica.

Al aproximarnos a las fuentes estadisticas del afio 1865 comprobamos
con cierta sorpresa silencios y vacios, que supanen en principio una
dificultad para una evaluacién global de las victimas; asi la Gaceta, que en la
epidemia de 1835 recogia partes diarios, permanece muda diez afios después.
Se explica que sin un organismo central responsable de elaborar una
estadistica general, las fuentes parciales sumninistren datos no concordantes;
las parroquias proporcionan cifras inferiores a la prensa médica y superiores
a los diarios informativos. Del cotejo de las tres fuentes se desprende un
mayor rigor y consistencia en la elaboracion de los estados parroquiales,
cuya cifra final es aceptada afios después por Ef Siglo Alédico, drgano que
discrepa de las cifras que se facilitan durante la epidemia. Establecida la
mayor autoridad de los papeles parroquiales, podemos aceptar su estadistica
final de 2.869 victirnas mortales en Madnd, coh la salvedad, como ocurre en
las anteriores invasiones, de que quizd la cifra real sea ligeramenie superior a
la oficial.

Madrid tenia entonces 283.917 habitantes. Son menos las victimas
mortales que en las epidemias de 1834 y 1833, y como por afiadidura la
poblacién ha aumentado se infiere una menor letalidad del vibrién en esta
invasién. Pero su significacidn en la evolucién de la poblacion madrilefia no
es desdefiable, ya que a partir de 1860 {a capital pierde poblacién hasta
1868, y las autoridades revolucionarias de este afio muestran su preocupa-
cidn por fenémeno tan extrafio; son las condiciones deficientes desde el
punto de vista urbanistice las que pueden explicar esta contraccion, anterior
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a la epidemta, que no haria por lo tanto si no mas visibles las deficiencias de
la capital.

Repercusion social

En las estadisticas parroquiales't se catalogan los oficios y profesiones de
los varones muertos por el cdlera: 422 jornaleros y 216 sirvientes frente a 50
de “toda ocupacién facultativa®™, 54 comerciantes ¢ industriales y 22
propetarios. Ningan sector laboral de la poblacidn parece librarse este afio
del ataque del terrible virus, pero sin duda en las familias humildes produce
unas repercusiones mas graves. La fala de trabajo, los gastos extraordina-
rios, la quema dec ropas contaminadas y la escasez dc ciertos alimentos
colocan a muchas familias en situacion extrema, aun a aquellas que no
reciben la visita del cdlera. Algunos informes que se guardan en ¢l Archivo
de la Villa constituyen ierribles estampas brueghelanas, impensables en la
civilizacion industirial.

Las referencias a los barrios afectados se elevan desde un plano descrip-
tivo a consideraciones generales sobre la filosofia que esta inspirando el
dexarrollo de la villa. Puede explicarse esta mas aguda sensibilidad urba-
nistica porque en los anos 60 se planifica el ensanche (plan Castro) v se
acomecte ¢l derribo de la cerca, con ¢l trazado de nuevas calles y la apancion
de barrios nuevos surge la conciencia de los contrastes de la gran ciudad
entre los sectores elegantes del centro y las deficiencias de la periferia. De ahi
que se hagan propuestas para que una parte de los fondos recaudados para
combatir el colera se destine a la mejora de los barnos, con lo que se evitaria,
o al menos mutigaria, la fuerza de la enfermedad en el futuro.

En consonancia con esta sensibilidad por un urbanismo defectuoso se
multiplican y se intensifican los colores lagubres en las descripciones de la
vivienda proletaria. La situacion es apremante: “Habitaciones que ocupa-
ban un sinnamero de famihias menesterosas”, “todas esas desgraciadas
familias vivian en parajes infectos™, “no son viviendas, son hediondos
sepulcros de seres vivos”, se dice en los informes de los médicos y de los
tenientes de alcalde. Sin {uz, sin espacio, sin muebles y sin ropa, asi vive una
parte del pueblo madrilefo. Es dificil encontrar informes tan directos y vivos
en circunstancias normales. Los contrastes sociales de Madrid se destapan en
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esta situacion limite, sin paliativos, y quedan consignados en una literatura
expeditiva.

Alteracion econinura

En una situacién econémica problematica, provocada a escala nacional
por la paralisis en la construccion de ferrocarriles y la escasez de algoddn que
sufre la industria textil durante la guerra civil americana, el célera supone,
incluso desde el punto de vista laboral y presupucstarjo, ¢l agobio definitivo.
De uno de los barrios més pobres, el de Valencia del distrito del Hospital, se
remite por la Juma de Barrio al Teniente Alcalde un informe alarmante
sobre la pardlisis de la vida econdmica:

“Par efecto de la epidemia sabe V. 8. la paralizacién en que se
encuentran las obras particulares v adn las pablicas v los estable-
cimientos industriales, lo que ocasiona en la clase de artesanos v
Jjomaleros la falta de trabajo, Gnica puerta que conduct al pobre a
ganar el misero sustento de su familia y que tiene cerrada desde
hace dos meses. Eso le ha obligado a vender o empeiar sus pocos
muebies y ropas, en términes de verse muchas familias casi
completamente desnudas, y sus casas enteramente desprovistas de
los muebles, camas y utensilios mas precisos para la vida”™,

En esta coyuntura de paro, que el informe achaca a la epidemia, y con
unas necesidades apremiantes de lucha contra la enfermedad han de
habilitarse procedimientos de obtencién de fondos, que pueden clasificarse
en tres grupos: recaudaciones populares (por “Juntas de Amigos de los
Pobres”, Comistones de Distrito, Jumas de Barrio), gastos de beneficencia y
asignacioncs extraordinarias de orgamsmos oficiales. En este afio puede
afirmarse que Ja movilizacién popular fue intensa; Ef Siglo Afédice estimma que
los madrilenos aportaron 3 millones de reales, cifra muy superior a los
630.000 reales que fueron aprobados por el Ayuntamiento y la Diputacién
como partida extraordinaria y por la beneficencia con cargo a sus presu-
puestos.

Estas cantidades libradas o reunidas nos aproximan solamente a lo que
supone la lucha contra la enfermedad en el doble aspecto de asistencia
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facultativa v raciones de caridad, y por afadidura la decumentacién
municipal nos pone en contacto con la profunda alteracién de la vida
econdmica, alteracion de tal envergadura que no puede ser atendida con los
presupuestos del municipio o de los érganos provinciales.

Alteractones psicoligicas

Rasgo sobresaliente de la epidemnia del 65 es el intento de las autoridades
de retrasar ¢l reconocimiento de su existencia y los esfuerzos por aminorar su
dimensidn, actitud que contrasta con la abierta y valiente del afio 33. La
postura recelosa es mantenida por los politicos de la Unién Liberal y por sus
érganos de prensa, comw el Diarwe Espainl, que no habla de Ja epidemia hasta
el dia § de octubre, en un suelio perdido en la segunda pégina y redactado
en tono de restarie importancia... €l dia que ¢ cdlera ataca a mis de mil
madrilefivs. ;Cual ¢s el motivo de esta actitud recelosa?

La ocultacién de la epidemia exaspera a los médicos; no podemos, por
tanto, supaner que €s una lactica conveniente para armnorar el temor o
impedir explosiones irracionales de violencia, como en el afio 1834. La
oposicién no desaprovecha el tema, y el periédico progresista La Jhera,
organo de Sagasta, se duele de la “criminal indiferencia observada por el
Gobierno™. El humor negro hinca sus ironias en las notas ambiguas o falsas;
ast concluye un folletin publicado en varios periédicos politicos: “El secreto
se guarda tan religiosamente que los cadaveres se dejan enterrar sin decir
una palabra™.”

Con informaciones redactadas con medias verdades y con silencios
inoportunos fa Villa vive jornadas de tensién y de proliferacién de bulos; no
acertaron los politicos unionistas en la postura que la circunstancia requeria.

Tensiones politicas

Es precisamente la postura reticente del gobierne la que al tiempo que
incrementa la ansiedad popular desata una violenta diatnba entre los
partidos. Se discute en primer lugar la actuacién de las autoridades, a las
que se censura por su inepcia. Una copla, que por su fecha exhibe un
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optimismo prematuro respecto al final de la epidemia, ataca sin circunlo-
quios al presidente del Gobierno:

“A librarnos de] célera

vino un nublado.

¢Cuando a llevarse a O'Donnell
vendra otro, cuando?

jDichosa Espafia

el dia que se vea

libre de plagas!”

No puede calilicarse de gallarda la postura de la reina, recluida en San
Sebastian en un otoheo que empalma con su veranco, ausencia gue no
finaliza hasta finales de afio, cuando se traslada al palacio del Pardo sin
detenerse en Madrid. Los periédicos de la opesicién no se atreven a una
critica directa, pero elogian en titulares llamativos la ejemplaridad del
monarca italiano, que visita Napoles durante Ja epidemia. Sin duda la reina,
cuya imagen popular se habia deteriorado por los “excesos” de su vida
privada y los “defectos™ de su vida piblica, ve extinguirse los Gltimos
rescoldos de canisma que ¢l trono proporciona, por su actuacién tan poco
congruente con las funciones de una magistratura suprema.

Pero es la disoluciéon del Congreso en plena epidemia el detonante
maximo de la vida politica. Gobernaba O’'Donnel con una cimara de
mayoria moderada y necesitaba disolver el Congreso y convocar elecciones
para “fabricar” una mayoria unionista, siguiendo el originalisimo procedi-
micnto espafiol de elaborar en un despacho el resultado electoral. La
disolucién provoca la furia de los moderados, que encuentran en el colera el
Argumento para lanzar sus denuestos: “los cadaveres de los coléricos, que
desde el fondo de su tumba maldicen a un grupo politico que no respeta sus
cenizas y que las profana con mano torpe”, dice un editorial del érgano
moderado Ef Lein Espaiiol, al que replica el unionista £f Diavio Esparnl con
ironia sobre el “nuevo género dramaético que podria llamarse desgrenador-
patibulario-sanguinario-colérico-hidrofobico”.

Podriamos recapitular estas constataciones. Las dimensiones de la
epidemia de célera de 1865 son menores que las de 1853, pero en contra-
posicién nos encontramos con una postura mas reticente de las autoridades.
Los barrios y distritos afectados, las descripciones espeluznantes de las
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viviendas proletarias, las angustias de un gasto excepcional, son notas
comunes a todas las invasiones del virus del Ganges; no obstante, las
perturbaciones psicologicas en el pueblo parecen mas hondas, maés tensa la
postura de la prensa, mas acre la informacién periodistica y médica, al
tiempo que comprobamos una politizacién intensa en torno a la enferme-
dad. ;Cudl es la explicacion de la diferente actitud gubernamental ante la
epidemia? ;Simplemente una mayor sensibilidad por los problemas popu-
lares de los progresistas de 1855 frente a los unionistas de 18657 ;:Se resuelve
la antinomia en una diferenie ideclogia de partido?

Estimamius mis bien que la epidemia del 65 refleja la erisis del régimen.
El célera implica una acusacion contra las autoridades porque transparenta
(allos de organizacion urbanistica y sanitaria, y discriminaciones sociales en
la vivienda v la alimentacion. El célera del 63 incide sobre un régimen
enfermo, con una grave crisis econdmica en el sector textil y ferroviario que
estalla en la cnisis de 1866, bien estudiada ya. Pero no olvidemos el deterioro
de la maguina politica del régimen liberal. Para un gobiemo de escaso
apoyo, agobiade por una coyuntura econdmica problematica, el célera
resulta un huésped doblemente indescable; de ahi los silencios y las
deformaciones. La cpidemia del afio 65 es un termdmetro para medir la
salud del régimen cuando nos aproximamos al afio 1868, el de la revolucién
que provoca el final de la monarquia isabelina. En 1833 un régimen seguro
con respaldo popular hace frente sin titubeos a una cnsis sanitana, en 1863
un régimen declinante, dislocado por tensiones, exterioriza su debilidad.

NOTAS
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EPIDEMIOLOGIA GALLEGA DEL
SIGLO XVIII

Su repercusién sobre el Hospital
Real de Santiago

Delfin Garcia Guerra

Nos proponemos en esta comunicacion estudiar las epidemias sufridas
por la comarca de Santiago de Compostela a lo Jargo del siglo xvin desde
una perspectiva Tnuy concreta: su repercusién sobre el Hospital Real de
Santiago. Creemos que €l tema puede tener un doble interés. Por un lado,
nos ayudard a conocer la peculiar instalacién social del que fue mas
importante establecimiento médico de la Galicia del Antiguo Régimen;
podremos, por otra parte, extraer conclusiones de gran interés para la
metodologia de la historiografia médica.

En el estudio de la mortalidad epidémica contamos con una fuente
insustituible, sobre cuya importancia huelga todo comentario: los archivos
parroquiales. Estos, sin embargo, solamente de forma indirecta nos informan -
sobre la morbilidad, cuyo estudio tenemos que completar con otras fuentes:
entre cllas ocupan un destacado lugar, cuande disponemos de ellos, los
registros de ingresos en los haospitales. Sin embargo, una serie de factores
condicionaran la mayor o menor correlacién entre la morbilidad y la
ocupacién hospitalaria: posibilidades econémicas de |a institucidn sanitana,
disponibilidad de camas, naturaleza de la epidemia, prestigio social del
establecimiento médico, etc.
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Como vamoas a ver, con ocasidon de las crisis epidémicas sufridas por la
comarca de Santiago en 1710 y 1769 —de caracteristicas y mortalidad
similares — la primera apcenas ha dejado huellas en los Libros de Enfermos
del Real Hospital, mientras que la de 1769 tendra una notable repercusion
en la vida del establecimicnto. Antes de ocuparnos del tema es obligado, sin
embargo, un breve recuerdo de los origenes histéricos de dicha institucidn a
finales del siglo xv.

Al igual que, siglos atras, habia ocurrido con el nacimiento de la ciudad
de Compostela, la fundacién del Hospital Real de Santiago aparece
estrechamente ligada al culto jacobeo. El 15 de mayo de 1492, en reconoci-
mienta a la intercesion del Apdstol en el victorioso final de la Reconquista,
conceden los Reyes Catélicos a la iglesia de Santiago ¢l “Voto de Granada™
En la Carta de Privilegio, tras especificar el alcance y distribucidn de la
donacién, se dispone que “la otra tercia parte de los dichos votos se reparta
et dé para sustentacion de los pobres del Hospital de Santiago, que nos
mandamos facer y edificar en la dicha cibdad de Santiago”.

Siete afnos después, envian los Reyes una provision al dean de Santiago,
don Diego de Muros, en la que se dice: “Por cuanto nos somos informados e
certificados que en la dicha cibdad de Santiago donde concurren muchos
peregrinos e pobres de muchas naciones a visitar el bienaventurado sefior
Santiago Apdstol... hay mucha necesidad de un ospital donde se acojan los
pobres peregrinos e enfermos que alli vinieren en romeria e por falta de tal
hedificio han perecido ¢ perecen muchos pobres enfermos e peregrinos por
los suelos de la dicha yglesia e otras partes por ne tener donde se acoger ¢
quien los reciba e aposente... mandames para ello facer un espitat a nuestras
costas el qual emendemos dotar de nuestras propias rentas...” !,

A la vista de este testimonio, se nos muestra patente la finalidad inicial
de la institucién: acoger a los peregrinos, sanos o enfermos, que acudian a
visitar el sepulcro del Apéstol. Este caracter fundacional de Hospital de
Peregrinos va a pesar decisivamente en la vida del establecimiento a lo largo
del Antiguo Régimen. Es indudable que la finalidad principal del hospital
fue, desde los primeros momentos, acoger a los peregrinos enfomas, pero
debemos preguntarnos: ;Qué pesaba mas a la hora de su admisién, su
condicién de peregrinos o su calidad de enfermos? Es decir, era requisito
indispensable para ingresar en el hospital haber venido a Santiago en
peregrinacion? la pregunta dista de ser superflua porque, de estar condi-
cionada la admisién al acto de la peregrinacién, elioc empobreceria nota-
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blemente la trascendencia medico-social de la institucién. La realidad es
que, con el tiempo, veremos convertido lo que se concibié y fundéd como
Hospital de Peregrines en lo que, utilizando una expresién actual, podria-
mos llamar hospital gencral de Galicia. A cste respecto, afirma Baltar
Dominguez que “la finalidad del establecimiento fue siempre en primer
lugar la asistencia de enfermos, quedando en un segundo plano la funcién de
alojamienio de peregrinos sanos: tampoco es dificil probar... que los
enfermos que acudian al Hospital eran preferentemente los pobres de
Galicia, y de un modo especial los de Santiago, su bien eran admitidos
indistintamente los de cualquiera otra regién o pais”2.

Los més antiguos Libros de Enfermos que han llegado hasta nosotros,
que datan de 1630, demuestran la veracidad de esta afirmacidn, lo cual nos
obliga a revisar las causas de este cambio de orientacidn en la finalidad del
hospital, que contravenia en cierto modo los propdsitos de los reyes
fundadores. Creemos que ello es el fruto de una triple conjuncién de
factores: en primer lugar, un hecho histdrico, las guerras francoespariolas del
sigla Xv1 que, al cerrar el Camino de Santiago por antenomasia (el “Camino
Francés”), dificultan la afluencia de romeros ultrapirenaicos?; en segundo
lugar, las nuevas formas de religiosidad propias del mundo moderno, menos
propicias a las manifestaciones de fe colectiva que tuvieron una de sus més
alias expresiones en la peregrinacién a Compostela. Pero ademas de estas dos
causas, que incidirian en la disminucién del nimerc de peregrinos que
llegaban al hospital, hay un factor de tipo social: el escaso consenso que la
institucidn, tal como fue planteada en sus anos fundacionales, encontré en la
sociedad gallega de su tiempo, con la consiguiente repercusion negativa en
las recaudaciones de la Cofradia del Hospital en la regiént,

Esta decadencia del culto jacobeo, que va a culminar en el siglo xvi,
llevard a la institucidn a un aparente acercamiento a su entorno social,
Siendo 1an escaso el nimere de peregrinos enfermos que llegaban a sus
puertas, el establecimiento tenia que abrirlas a los pobres de la ciudad; la
decisién contraria habria supuesto, tarde o temprano, la desaparicion del
hospital. Pero, para sus regidores, el “espiritu de las Constituciones” no les
obligaba a comprometerse plenamente con la problematica social circun-
dante. Adelantemos que en la segunda mitad del siglo xviii se observa un
cambio radical en esta actitud.

Una Real Cédula de 1704, al especificar “los principales institutes de su
fundacion”, habla de “curarse en sus enfermerias, y peregrinerias, los pobres
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enfermos, naturales y extranjeros, que concurren al dicho Hospital de todas
las partes de {a Cristiandad para visitar el Santo Cuerpo del Glorioso
Apéstol Santiago; para cuyo refugio y curacién fue fundado, y dotado por
los sefiores Reyes Catélicos™. Esta afirmacién, repetidamnente enunciada a
lo largo del siglo, posee un valor probatorio muy relativo, pero es indudable
que el término “naturales™ aparece condicionado por la visita al Sepulcro
del Apdstol. Mas veamos ahora un memorial dirigido al rey en 1709, con
motivo de uno de los interminables conflictos de jurisdiceidn, que constituye
un testimonio de un valor excepcional, En €L, tras recordar una vez mas que
el hospital fue fundado “para alivio de los innumerables pobres peregrinos”
y que por ello se le habian concedido numerosos privilegios, manifiesta el
administrador que, como represalia contra el arzobispo y los regidores de la
ciudad que pleiteaban contra el hospital, se habia dado providencia por el
Cabildo de la Casa “para que no se adrutiesen olros enfermos que los peregrinos,
soldadps y forasteros en conformidad con las Constituciones”, de lo cual se habia
quejado el arzobispo a la Real Audiencia, “queriendo que de esta forma y
contra lo prevenido por dichas Constituciones gocen los de la Ciudad del
Beneficio y rentas del Hospital™, Aunque motivada por la competencia
junsdiccional, esta decisién nos muestra paipablemente que el hospital
considera que sus rentas no estin destinadas a la asistencia de los habitantes
de la ciudad y demas vasallos del prelado.

Como veremos, esta actitud va a tener una expresién dramatica con
motivo de la terrible crisis de subsistencias que sufrié la comarca en ese
misme afio. Un testimonio contemporanes nos relata el azote dei hambre
sobre la poblacién campesina.:

“El afio fue el mas esiénl que acuerdan los vivientes, en tanta
manera, que llego a valer el ferrado de trigo a veinte y dos reales y
el de centeno y mijo menudo a diez y ocho. Fue tanta la necesidad,
que los pobres por este paraxe llegaron a comer las ortigas, labazos,
brezos y cardos, lifiazas y otras legumbres. La mayor parte de la
gente se eché a pedir ostiaitm y algunos a hurtar y robar, rompiendo
casas € iglesias, matando a vacas, bueyes, carneros y castrones por el
dia y 1a noche, en tanta forma que ne habia cosa segura; y por tan
gran necesidad, la justicia no osaba castigar estos delitos. Y los
pobres se amotinaban... y muchos de los naturales se retiraron a las
ciudades donde han muerto mas de dos o tres mil personas de aqui
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al contomno, y algunos de ellos no habia quien los llevase a las
iglesias, y en algunas partes se juntaron a trescientos y a cuatro-
cientos pobres. Y fue el afio de la epidemia, que le pusieron los
pobres este nombre™7.

Recordemos, con palabras de Meijide Pardo, que “con anterioridad a
.. Galicia ofreci6 generalmente suficiente capacidad en recursos agrarios
para mantener a sus habitantes. Durante el siglo xviii, en cambio, observa-
mos hasta qué punto —practicamente estancado el sembradio y sin
aumentar apenas la produccion agricola por unidad de superficie— irrum-
pen con asidua periodicidad angustiosas demoledoras crisis alimenticias™s. A
un afio lluvioso, con la consiguiente pérdida de cereales panificables, seguia
el desfile de pobres hambrientos que acudian a los nicleos urbanos en busca
de la caridad de las comunidades eclesiasticas.

Ya en 1709, los pobres habian protagonizado un motin en Santiago,
reaccién frecuente por entonces ante la crisis de subsistencias. Al afio
siguiente, se haria efectivo el viejo axioma pestis post famen, hallandose
“multitud de cadaveres humanos por todas las calles, en cuya novedad se
hallaba aténita y turbada no sélo la gente plebeya, sino lo més licido y de
mayor nobleza y esplendor de todo el Reino™s.

Como testimonio de la gravedad de la epidemia, veamos su repercusion
sobre los entierros de tres parroquias de Santiagoe (figuras 1, 2y 3)

Hagamos notar que las diferencias observadas en la aparicidn del mes de
maxima incidencia se debe a la variable disponibilidad de plazas en las
distintas iglesias y cementerios. El de Santa Susana, situado extramuros de la
ciudad, se utilizaba para enterrar a los forasteros cuando el de la Quintana
—ubicado al lado de la catedral— y las iglesias parroquiales se iban
saturando. De ahi que la maxima altura de la curva se presente en dicha
parroquia con retraso, lo cual se observard de nuevo en epidemias paosterio-
res. En la figura 4 se recoge la mortalidad total de la muestra.

Altamente significativa para comprobar la gravedad de la epidemia, la
grafica nos sefiala, con un salte explosivo de la mortalidad en el escalon
marzo-abril, el momento en que la ciudad se vio invadida por los pobres.

¢Cuil va a ser la actitud del Hospital Real durante la crisis? Sus indices
de ocupacién, por entonces en el nivel mas bajo de su histona, se verin
aumentados ligeramente con la apertura de dos enfermerias provisionales,
pero esto se hard a instancias del arzobispo, quien se comprometera a
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sufragar estos gastos extraordinarios'®. A pesar de ello, la curva de hospita-
lizaciones no adquiere un perfil epidémico tipico, hasta €l punto de que si los
*Libros de Enfermos™ del hospiial fuesen nuestra dnica fuente para estudiar
las epidemias sufridas por la comarca de Santiago en e siglo XV, esta de
1710 pasaria casi desapercibida. Los ingresos por meses aparecen reflejados
en la figura 3, cuya curva apenas se distingue de la de un afio normal, si
tenemos en cuenta que el aumento observado a partir de abril se corres-
ponde con ia apertura de las dos enfermerias a cargo del prelado.

Come confirmacién de lo que queda dicho, véase esta providencia del
administrador ordenando al poriero que no permita permanecer en los
umbrales del hospital a los enfermos que esperaban ser admitidos. Supone-
mos que, ademis de las razones sanitarias que se invocan en la orden, se
pretenderia evitar el desagradable espectaculo de los cadaveres y el trabajo
de tener que enterrarlos:

“..por cuanto con la carestia del afio y falta de mantenmi-
mientos se habian aumentade las graves enfermedades de los
naturales y (el hospital) no era bastante para recibir a todos los
dichos enfermos gue al presente concurren a la puerta Real,
mediante lo cual, y el no haber medios para abrir mas (enfermerias)
y hallarse todas las camas plenas de las que ansi se hallan abiertas,
y hasta que se curen los que se hallan en ellas no es ni puede ser
factible recibir a otros; (...} que para en el modo posible no se
originen graves dafios y epidemia en esta Real Casa con la estada
de los dichos pobres enfermos a la dicha Puerta Real de ella, que los
porteros tengan cuidado de no dejar ninguno de ellos después de
haber pasado las visitas; no maltratandolos, antes tratandolos bien,
y animandolos™i1.

Notificado el auto al portero mayoer, su respuesta, bajo el acatamiento de
la orden, nos muesira entre lineas el malestar del subordinado ante una
misién tan dificil como impopular. Podemos incluso adivinar un velado
reproche ante lo inhumano de la dispesicién: ‘

“... dijo dicho Portero Mayor que ha cjecutado y ejecuta el que
responde con tanto rigor que ayer (...) habiendo mandado el
médico dar la uncidn a un enfermo que estaba expirando, sin tener
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mozo de la puerta al tiempo (...) le fue preciso buscar mozos de
fuera que le ayudasen a Hevarle a la Iglesia a darle la Uncién, y
dada que fue, le echd fuera de la Puerta Real con grave escindalo
de todos los presentes, que estaban diciendo que era inhumanidad
el andar arrastrande a un moribundo (...) Jo cual ejecuté por el
mandado que tenia de Su Sefioria. Y hasta ahora, aunque por esas
calles se caen muchos muertos, no ha dado el que responde lugar a
que haya sucedido con ningunc dentro de las cadenas antes y
después de las visitas. Y st sucediere sera por no ser capaz el que
responde de poderlo remediar, pues hay algunos incapaces de
poderlos echar fuera”iz,

Estos testimuios nos poren de manifiesto que el Hospital Real vive
todavia, al comenzar el siglo xvi, de espaldas a su entorno social. La actitud
de la institucién responde, por otra parte, a la mentalidad de la época: el
temor a que la afluencia masiva de hambrientos produjese una pestilencia
movia a las clases privilegiadas a confinarlos en lugares apanados de los
niicleos urbanos. Hay que tener en cuenta, ademds, que el hospital pasa por
entonces un momento econdmico dificil. Todavia no se ha iniciado el
mcremento de las rentas de la tierra que traera consigo, pasados unos afios,
el periodo més opulento de 1oda la historia de la institucién. Este es un
hecho que hay que tener presente en todo momento; si sus enfermerias, a
medida que avance el siglo, van a recibir mas pacientes ello se debe sin duda
a un cambio de actitud hacia los habitantes de la ciudad, pero también es
una consecuencia de sus mayores posibilidades econémicas. Tanto es asi, que
serd a mediados del siglo xvil cuando se dé fin al primitivo proyecto del
edificio con la construccién de los dos claustros posteriores.

- Nuestra afirmacién de que la epidemia de 1710 apenas dejé huellas en
los libros de enfermos requiere una puntualizacién. Aunque los ingresos de
.dicho afio no superan el promedio del siglo son, sin embargo, sensiblemente
mis altos que los de los afios anteriores'y, sobre todo, se observa que a partir
de entonces el hospital aumenta notablemente su ocupacién. Hay que tener
en cuenta que el aumento de morbilidad producido por una mala cosecha
no se solia limitar a un solo afio. En todo caso, es muy evidente que la
institucién, a partir de 1710, comienza a acrecentar su importancia como
establecimiento médico. Véase (figura 6) la representacion gral' ca de los
ingresos correspondientes al periodo 1706-1717.
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En 1747 se repetira la crisis de subsistencia y de nuevo veremos a los

campesinos acudir masivamente a Santiago en busca de sustento. Nuestros
primeros testigos seran en esta ocasion los médicos de la ciudad, a través de
un informe solicitado por ¢l Ayuntamiento:

“Se descolgd innumerable pobreza de hombres, mujeres, vy
niiios, desde las montanias y aldeas, tan faltos de limpieza y mal
alimentados, que dejaban hediondo el ambiente del sitio donde se
Jjuntaban a pedir limosna; y aunque se providencid la separacion de
eslas gentes a sitios en donde fuesen socorridos de buen alimenta y
limpieza, no tuvo subsistencia mas que un sélo dia por recelos de
un tumulto que se dice empezaba ya con voces mujeriles™

Los regidores de la ciudad apelaran a la medida habitual: concentrar a

los pobres extramuros de la poblacién. En el Caonsistario de 15 de julio,

“dijeron ser bien piblico y notorio que por la falta de frutos y su
carestia, se vinieron a esta Ciudad de las aldeas y de diferentes
villas y lugares muchos pobres hombres, mujeres y nifios, a pedir
limosna, siendo tanta la abundancia que se encuentra de ellos en
calles, plazas y casas, que no solamente dan compasién, sino que es
de recclar inficionen con enfermedades este pueblo; y para ocurrir
al pronto remediv en una materia de tanta monta, eonsideran
por conveniente el que se recojan en casas fuera de la ciu-
clad (...)70w

El Hospital Rcal; en esta ocasion, participara de la preocupacién publica

por el problema asistencial. En el borrador de un escrito que parece
corresponder a una circular deda a diversos prelados se hace ver que
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“aqui se siente una epidemia tan general, producida de lo estéril y
calamitoso del afio, que los pobres caen a montones a las puertas de
esta Real Universal Obra Pia, en tanto exceso, que constandole al
Cabildo de esta Santa Iglesia, y a las personas caritativas de la
Ciudad, haberse consumido en beneficio de los pobres todos los
caudales del Hospital, han concurride a subvenir esta extrema
necesidad, que parte el corazén mas duro, cuyas circunstancias me



mueven para que los dos apoderados de esta Real Casa (...) puedan
pedir en ese Arzobispado Ja limasna que voluntariamente les
quisiese dar la devocion de los fieles (...)715.

Veamos ahora el reflejo de esta actitud en el nGmero de enfermos
admitidos. Hagamos notar que, desde el afio 1737, €] hospital habia
aumentado su capacidad afiadiendo dos nuevas enfermerias a las tres que
por entonces estaba habilitadas. Esto hace que ya desde enero se observe una
cifra superior de ingresos con respecto a los de 1710. Por otra parte, el
Cabildo catedralicio sufragaba con tres reales y medio por enfermo y dia las
camas extraordinarias que la epidemia obligé a instalar. La curva se acerca
ligeramente en esta ocasion al patron epidémico —con una visible cresta
durante ¢l periodo estival que declina paulatinamente en el otofio—, pero
tampoco adquiere un perfil caracteristico. En realidad, salvo que las cifras
de ocupaci6n son mas altas en todos los meses, la diferencia es muy poco
significativa con relacién a 1710. Mis adelante lo comprobaremos en una
grafica conjunta; veamos entre tanio los i ingresos por meses de este afio de
1747 (figura 7):

¢Quiere esto decir que las cosas contintian como a principios de siglo?
Todo lo contrario. Come vamos a comprobar, el hospital lievaba ya diez
aftos haciendo frente al aumento de morbilidad. Hay que tener en cuenta
que esta crisis de 1747 representé la culminacion de una década de hambre.
En la siguiente tabla podemos comprobar los ingresos por afios correspon-
dientes al periodo 1735-1750:

Hay que poner de relieve que las tasas de mortalidad corresponden
aproximadamente a la mitad de la habitual en otros hospitales de la época,
normalmente situada alrededor del 20 por 100; en ¢! Hotel-Dieu de Paris se
alcanzaba un 25 por 10016 Refleja este hecho la magnifica asistenca que
recibian los enfermos en el Hospital Real de Santiago, expresada en diversos
aspectos: la alimentacién era bastante correcta, tanto cuantitativa como
cualitativamente, y, por lo general, no parece que se colocara méis de un
enfermo en cada cama, lo cual supone un hecho excepcional en fa asistencia
hospitalaria de aquellos tiempos.

Las cifras que acabamos de recoger parecen mdlcar que el hospital esta
ya, a mediados del siglo xvin, plenamente comprometido con la problema-
tica asistencial de la ciudad, y que ha pasado a ser un recuerdo su antigua
condicién de hospital de peregrines. No va a ocurrir asi, sin embargo. Este
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Ao Tngresos Muerios Morulidad por mil
1735 . ... e 1.197 107 B9
1736, .. ... oe e 1.284 88 68
1737 .ol 1.389 17 84
I 1.752 189 107
1739, .. ..o 2.252 237 105
1740, . ...l 1.595 210 131
[ 3 R 1.635 178 108
1742, . ..ol 1.471 120 81
L S 1.676 117 69
I 1.914 19 62
1745, . ... ... o 1.853 129 69
1746 .. ... ... ..., 1.746 149 85
1747 .. . oo 1.825 257 146
1748 .. ... ......... 1.463 163 111
1749, ... ... L. 1.259 128 101
1750, ..ot 1.071 133 124

i Promedio de merialidad para ef periods: 96 por mil.
Fuemte: A H UK. Hosprial Real, «Enfermoss, Libros 33 a 34,

periodo de 1733 a 1749 va a estar marcando por la actuacién del adminis-
trador Mergelina que, al contrario que sus antecesores, va a prestar mas
atencion a la faceta médico-asistencial del hospital que a su aspecto de
institucion religosa. Lo excepcional de su personalidad viene demostrado par
una circunstancia gue no se volvera a producir a lo largo de todo €l Antiguo
Régimen: Mergelina va a hacer carrera en la administracion hospitalaria, y
cesard en el Hospital de Santigago para ocupar el mismo cargo en el
Hospital General de Madrid. E! habia sido el responsable de la apertura de
dos nuevas enfermerias, poco después de su llegada a Santiago. El admi-
nistrador que ocupa el cargo a partir de 1748, Saenz de Victoria, volvera a
dejar solamente abiertas las tres que lo estaban antes de 1737, De ahi que el
hospital descienda en su ocupacién a unas cifras que no teniamos ocasién de
ver desde 1710. En el afio 1751, el Hospital Real recibird solamente 833
enfermos (de los que falleceran 134, lo cual supone una mortalidad del 16
por 100), al afio siguiente 835 (con un 12 por 100 de mortalidad) y en 1753
seran 1.060 los ingresos, con una mortalidad similar a la del afio anterior.
Pero hay mas todavia. La actuacién del administrador Saenz de Victoria
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nos va a dar ocasion de comentar un hecho que contribuird a mantener la
anormal instalacién del hospital en la sociedad gallega’del siglo xvuL La
institucién comienza por entonces a asistir a los soldados —heridos o
enfermos — desplazando hacia ellos la prioridad que habian disfrutado los
peregrinos. Ello es consecuente con el patronato Real de la Casa y suponia
ademas un ingreso econémico suplementario al subvencionar la corona las
estancias de la tropa. Pero es indudable que esta prioridad de los militares
sobre la gente del comiin no dejaria de contribuir a que el establecimiento
contintie sin gozar del consenso que cabia esperar de su benéfica misién
asistencial. Veamos un testimonio, procedente de una carta del adminis-
trador al intendente del Reino, “sobre la admision y cura de los soldados
enfermos™:

*...deba exponer a V. 8. que con el motivo de amenazar ruina la
sala de los Peregrinos, me vi precisado a derribarla para repararla
de nuevo, destinandoe en el interin la Gnica cuadra que estaba por
falta de caudales sin uso, para el abrigo de dichos percgrinos, uno de los
fines principales de esta Obra Pia: en este supuesto, sdlo quedan para el
resto de los enfermos las dos Salas de Santiago y San Sebastian, que
son las que estan corrientes, la primera de Medicina, y la segunda
de Cirugia, que ambas componen 57 camas, y hallindose éstas
regularmente ocupadas, y muchos pobres enfermos sin lugar para
admitirlos, sélo me queda el arbitrio de que en las camas que diariamente
s¢ desembarazaren sean preferidos los soldados a otro cualquiera, y que en la
recepcién de los demis se tenga presente por los Médicos y
Cirujanos la urgencia en que nos podamos ver si la tropa da en
enfermar. Yo también quisiera que este Hospital fuese tan capaz
como ¢l corazdn de V. 8. para que asi cupicsen todos los pobres
enfermos; pero en lo que de si diese, se aplicara todo, como es
razén, al alivio de la tropa™. '

Este documento nos demuestra que, 1749, la asistencia a los naturales
vuelve a estar situada en un segundo plano dentro de los fines de la
institucién. Como antes deciamos, la prioridad de la tropa podemos
considerarla normal: el hospital es de patronato real y no debe extrafarnos
que sean preferldos en é los soldados de su majestad. Pero el texto nos dice
algo més: la institucién, que por falta de caudales no puede acoger més que
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a 57 enfermos varones, no toma ninguna providencia para aumentar la
capacidad de sus enfermerfas al tiempo que reedifica una de las salas
destinadas a los peregrinos; ese mismo afio est4 empefiado en un costosisimo
pleito de jurisdiccién con el arzobispo, en el que llegaria a gastar la nada
despreciable suma de 125.000 reales.

Las cosas cambiarin, y no poco, en la segunda mitad del siglo. Cuando,
alrededor de 1770, se redacie el “Libro de rentas del Hospital, y su ortgen”™, se hace
en su preambulo un recuerdo histérico de la fundacién de hospital y su
primitivo destino. “Afiddese a esto —se dice — que este Gran Hospital no silo es
el refugio Universal de los Peregrinos, sanos y enfermos, sino de cuantos pobres dolientes
¥ necesitados, soldados, heridos y Hagados, concurren a ella para cuwrarse de sus achagues
¥ enfermedades, espirituales y corporales”. 8, La afirmacion responde por entonces
a una realidad, tal como lo podemos comprobar en la epidemia que sufriG el
pais en 1769, en que veremos al hospital haciendo frente a la situacién con
un esfuerzo y eficacia desacostumbrados hasta entonces. La mentalidad
ilustrada, en gue confluyen nuevos criterios ante la asistencia social y un
afan poblacionista que verd como un dafio irreparable para la nacién la
pérdida de vidas humanas, serd la responsable de este cambio en la
proyeccion social de la institucién. No olvidemas, por otra parte, que Carlos
III y su administracién demostraron escasas simpatias por la peregrinacion a
Compostela, llegando a promulgar severas medidas para controlar a los
romeros.

En el verano de 1768, las continuas lluvias arruinaron casi por completo
el sembradio de trigo y centeno, situacién agravada en el otofio por haberse
malogrado la cosecha del maiz, principal recurso nutritivo de la Galicia
rural. El régimen de lluvias continud en la primavera de 1769, motivando la
mas trigica crisis alimenticia de todo el siglo. Don Mauricio Echandi,
primer médico del Hospital de Guerra de La Corufia (comisionado por el
intendente del Reino de Galicia para comprobar personalmente la gravedad
del mal) nos informa sobre la situacién sanitaria de Santiago:”

“Las calles se hallan lienas de pobres desnudos, de un semblante
cadavérico, que despiden de si un hedor insoportable. Gimiendo
entre ayes destemplados y lastimosos de dia y de noche, duermen a
la inclemencia y muchos de ellos perecen miserablemente privados
de todo auxilio espiritual y temporal mientras s¢ van cayendo
muertos al Hospital, en cuyos umbrales alcanzan, con ‘mucha
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fortuna, una absolucién condicional y la extremauncién, de que
ofrece 1a desgracia reiterados ejemplos todos los dias para asombro
urnversal de fas gentes. Los enfermos del Gran Hospital ocupan
todas sus cuadras, claustros y aun parte de sus oficinas. Y como la
precision de recibir nuevas entradas es tan necesaria y urgentisima,
para admitir a &tos despiden a los curados sin convalecer ni tener
para su restablecimiento otra providencia que la de buscar en aquel
estado de languidez su alimento en la caridad occidental de los
fieles (...). '

Sugeria, como remedio de los males, “hacer salir todos los mendigos
forasteros, porque su permanencia en el pueblo hard contagiosa y pestilen-
cial la epidemia que reina en él, con riesgo conocido de que propague la
infeccion a todo el reina™m,

Esta visita de Echandi a Santiago tenia lugar a finales de mayo, cuando
va hacia mis de dos meses que el administrador del Hospital Real habia
dado la senial de alarma hactendo ver su impotencia para asistir a los
innumerables enfermos que llegaban a sus puertas. El 13 de marzo se dirige
al Consejo porgue

“la fatalidad del tiempo... acarrea a este Hospital tantos enfermos
de ambos sexos, que no bastando las seis enfermerias que estaban y
estin en diario uso... me fue preciso, ademés de una sala distinta
para mujeres convalencientes, mandar hacer cirujias en medio de
aquellas, lo que todavia no alcanza; y por lo mismo, para ocurrir a
tan urgente necesidad, se llenaron las dos Hospederias, y crujias en
la de hombres, que también las ocupan™

Este es el primer testimonio de una serie de medidas excepcionales que
habia de tomar el hospital en este afio de 1769, en que lleg6 a contar con
diecinueve enfermerias y acoger simultineamente alrededor de cuatrocien-
tos enfermos. Consciente el Administrador de la necesidad de que los
regidores de la ciudad emprendiesen una lucha eficaz contra la epidemia,
llama la atencién sobre la gran mortalidad observada entre los enfermos
procedentes del cuartel donde se habia recluido a los pobres, circunstancia
que le hacia temer ‘“se origine contagio en’este Real Hospital, el cual ya no
puede ni tiene donde ponerlos”. Solicita por ello se tome la providencia de
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destinar locales adecuados para el recogimiento y curacién del crecido
nimero de pobres miserables o, a lo menoes, para los que enfermasen en el
cuartel y los demds que no tuviesen cabida en el hospital, “pues de otra
forma perecerian en las calles a la inclemencia y acaso contagiaran al
pueblo”.

A finales de abril la situacién comienza a hacerse angustiosa para el
hospital, cuyo administrador representa al Real Acuerdo los problemas
suscitados por la gran muchedumbre de enfermos y las medidas que habia
tamado para aumentar el nimero de camas, amén de otras providencias
como

*mandar que el Dr. D. Pedro Bedoya, Catedratico de Anatomia de
esta Universidad, en compaiiia del Cirujano de este Real Hospital,
hiciese la diseccion o anatomia de los cadaveres que se necesitasen
para instruirse mas bien en la naturaleza y causas de esta comin
enfermedad y asi ocurrir con mayor propiedad a su remedio”™2,

Este testimonio nos pone en contacto con los primeros destellos de la
mentalidad anatomoclinica en el setecientos galiego. La pretensidn de las
autoridades de practicar disecciones con los fallecidos durante la epidemia
—que habia tropezado con a resistencia de los médicos en las de los afios
1710 y 1747 — encontrara en esta ocasién un clima favorable: tenemos
constancia de que durante la visita de Echandi al Hospital Real cn mayo de
1769 se abrieron cuatro cadaveres. Pongamos de relieve que ese mismo aiio
se enviarad al gobierno central una propuesta para reorganizar los servicios
asistenciales del hospital, segin un plan encargado al médico Bedoya, uno
de cuyos apartados proponia “la disecacidn de algunos cadéveres cada afio
por el Invierno, principalmente de aquellos que muriesen de enfermedades
extraordinarias o con duda en el conocimiento de ella, a que deben asistir los
médicos y practicantes a fin de que todos se instruyan™2, La propuesta, que
encontré un eco favorable en la Real Cimara, encontrara posteriormente la
opusicion del gobierno del hospital, que radicalizara su postura de oposicién
a la institucionalizacidn de Ia ensefianza de la medicina dentro del estable-
cimiento. '

La epidemia de 1769 dara lugar a una copiosa correspondencia entre el
hospital y el Ayuntamiento de la ciudad, que va a ser, en Gltimo extremo, un
didlogo entre sordos. Si el Concejo se mostré en tode momento incapaz de
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enfrentarse a la calamidad pablica con medidas efectivas, el administrador
de! hospital, por su parte, se preocuparé ante lodo de defender su prestigio
soctal y su independencia frente a los demés poderes de la ciudad, actitud
que habia sido una constante del rol de los sucesivos administradores a lo
largo del Antiguo Régimen. La epidemia motivari una tregua en el
permanente conflicto entre el Ayuntamiento y ¢l Hospital Real, pero no
hara olvidar en ningn momento la mutua animadversién. No podemos
ocuparnos por extenso de este tema, limitindonos a tratar alguno de los
aspectos mas interesantes.

A mediados de mayo el Concejo dara respuesta a una carta del hospital
en que solicitaba del Ayuntamiento una mayor colaboracién para Juchar
contra la apidemia, La ciudad se va a excusar alegando “su falta de fondos
y que los cortos que tiene estan entregados para empleo de granos para el
publico abasto”, haciendo ver que el cbispo, el cabildo catedralicio y las
demas comunidades eclesiasticas gastan cuantiosas sumas en ¢l socorro de los
pobres, por lo cual el Concejo “no puede llegar a pedir mas sin sonrojo, n le
queda recurso para solicitar su alivio”. Una vez justiciada su aparente
negligencia, ¢l Ayuntamiento se decide a pasar al ataque, mostrade su
preocupacion porque

“siendo tan crecido el nimero de muertos que se ven diariamente
expuestos en la Capilla de ese Real Hospital y que en su Cemen-
terio no pueden sepultarse separadamente por la muchedumbre, es
preciso enterrarlos juntos; pero se quejan de que sobre los cadaveres
se carga poca tierra, cubriéndolos superficialmente, lo que puede
ser causa, sin buscar otras, para contagio, y mucho mas en la
presente estacién si los calores, como es natural, cargaren con
fortaleza en los siguientes meses de verano, por lo que se deben
profundar muchoe las sepulturas, hacerles grueso terrapleno, y no
bastando aquel sitio, destinarse otro a propdsito para el remedio de
los perjuicios que puede resultar a esta poblacién™. '

Responde esta primera sugerencia a una preocupacion muy comiin en la
medicina de la época: el temor a que los cadaveres en putrefaccion dieran
lugar a la corrupcién del aire, que se tenia como causa inmediata de la
pestilencia. Una de las medidas que_expresan la inquietud de los gober-
nantes ilustrados por la salud pablica es la prohibicién de enterrar los
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cadéveres en el suelo de las iglesias, al tiempo que se habilitaban cementerios
alejados de los nicleos urbanos.

Mas grave sera otra acusacidn del Ayuntamiento al criticar el método
curative que se seguia en el hospital,

“pues siendo los mias de los enfermos los pobres que concurren
llenos de miseria y de hambre, que ¢s la tinica enfermedad que los
rinde, (...) corren voces de que los cargan de sangrias y cdusticos
como general remedio, no resistiendo sus fuerzas y debilidad que
con ello acaban de perderlas™®

Ortra constante del pensamiente de la época: el galenismo, que reina
todavia en las universidades espafiolas, es duramente criticado por amplios
sectores de la sociedad y de la Medicina extraacadémica. Su terapéutica
evacuadora de los humores —en farma especial las sangrias — se considera
ya altamente perjudicial. No hara falta recordar el impacto de la obra de
Feijoo v la polémica por ella desatada.

Estas criticas no dejaran de afectar al administrador del hospital, que
posiblemente no estuviera convencido de que €l tratamiento que recibian los
enfermos era el més adecuado. La expresidn de esta mala conciencia la
tenemos en el sibito descenso de la mortalidad que, de considerar fidedignas
sus afirmaciones, se habria producido en el establecimiento a partir de
entonces. Si anteriormente habia solicitado de la ciudad terreno para un
nuevo cementerio en razén del “considerable ndmero de muertos”, justa-
mente quince dias después de la carta del Ayuntamiento comunica al
intendente del Reino que

*“la calamidad prosigue en el mismo estado, y con la misma intensién
que antecedentemente; (...) (pero) de quince dias a esta parte es raro
el enfermo que muere en esta Real Casa, y excesivo el niimero de los
que perecen en el pueblo

Una frase que aparece a continuacion en el borrador de la carta, aunque
tachada, nos permite desvelar la finalidad de esta afirmacién, que no seria
otra que salir al paso de la critica de la ciudad. Supdncmos que el
Administrador prefirié suprimirla para evitar que su mtencnén resultase tan
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“Cierto que adernés de que Dios protege la buena intencién,
Don Pedro Bedoya y los demas médicos de ésta siguen un método
constante y distinto del que se practica fuera.”

Digamos de pasada que Bedoya, cuyo sistema era un compromiso
galénicomecanicista, era un ferviente partidario de la sangria, que habia
sido el tema del primero de sus libros, publicado antes de su venida a
Santiago?. Su personalidad era muy discutida en la ciudad, y habia
merecido unas feroces invectivas en verso por parte del “Cura de Fruime”,
que lo tachaba, entre otras cosas, de matasanos, charlatan, farsante y
camicero®. El hecho de que fuese por entonces el responsable de la asistencia
en ¢l Hospital Real hace pensar que no faltaria razdn a las autoridades en su
extrafieza de que los enlermos que llegaban subalimentados sufriesen
copiosas sangrias.

Pocos dias después, ¢l Administrader seguird insistiendo en que la
mortalidad se ha reducido en una forma cast milagrosa:

“la mortalidad en los pobres que la Ciudad ha recogido con las
limosnas que ha podido juntar crece cada dia, no menos en el
Cuartel que en la Ciudad, y sélo tenemos la suerte de que en este
Real Hospital son tan escasos los difuntos que adn no llegan a los
regulares de otres afios en que no se experimenta epidemia™,

Un mes més tarde afirmaré de nuevo que

“la calamidad prosigue, no sélo en este pueblo sino en la circunfe-
rencia, y en este Real Hospital hay Visita que nos encontremos a 60
a las puertas, en estado tan lastimoso que mueve a compasion,
aunque logramoas el consuelo que son muy pocos los que mueren™?7,

Hemos creido conveniente insistir en estos testimonios porgue nos
ilustran sobre la escasa fiabilidad de algunos documentos histéricos cuando
proceden de parte interesada. En efecto, la consulta de los Libros de
Enfermos demuestra que la mortalidad en el hospital se mantenia por
entonices en unos indices que corresponden al promedio de la epidemia.

Este afio de 1769 sefiala el momento culminante de la labor asistencial de
la institucién durante el Antiguo Régimen, El hospital, comprometido
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plenamente con ja problematica social de la epidemia, va a aumentar su
ocupacion hasta un nivel muy superior al de las anteriores crisis. Siguiendo
el criterio adoptado con la epidemia de 1710, veamos una muestra de la
mortalidad en dos parroquias de Santiago, una del interior de la ciudad, la
de San Juan Apdstol, y otra extramuros, la de Santa Susana: (figuras 8y 9).

Vemos repetido el hecho que habiamos observado en 1710. En la
parroquia de San Juan la cifra mas alta la encontramos en mayo, cuando en
Santa Susana apenas comienza a reflejarse la epidemia. Sera en las
proximidades de esta (ltima parroquia donde €] Ayuntamiento confine a los
pobres que vagaban por la ciudad. Los parrocos que los inhumaban de
misericordia los asentaban en sus libros sin consignar sus nombres por ser
desconocidos. El primer pobre ostiatim que figura en San Juan Apéstol
aparece en primero de marzo, mientras que en Santa Susana lo hace en 23
de mayo. La mortalidad conjunta de ambas parroquias nos muestra el perfil
de la epidemia (figura 10).

En este anio de 1769, los regidores del Hospital Real de Santiago podrian
presentar sin sonrojo sus registros de ingresos. Por primera vez en la larga
historia del establecimiento, el movimiento de entradas de enfermos
adquiere un patrdn epidémico tipico (figura 11). Igualmente demostrativos
son los ingresos por afios del periodo 1760-71 {figura 12).

Veamos ahora, en representacion grafica conjunta, los ingresos por meses
correspondientes a los afios de 1710, 1747 y 1769, que nos muestran con toda
claridad el progresivo acercamiento de la institucién a su entorno social a lo
largo del siglo xvin (figura 13).

Digamos, para linalizar, que de los 4.211 enfermos ingresados en 1769,
[allecieron 870, lo cual supone una mortalidad del 20,66 por 100, la mas alta
de todo el siglo. Si en la de 1747, habia sido, como ya sabemos, del 14 por
100, la de 1710 se sitda a un nivel similar: 15 por 100.

NOTAS

! Villaamil y Castro; “Documentos copiados en ¢ Archivo del Gran Hospnal Real de
Santiago™, Coleccion Diplomatica de Galicia Histarica, p.504.

? Baluar Dominguez, R: Memonia sobre el Gran Hospital de Santiage, Santiago, 1956.

* Asi jo apunia Eiras Rocl en la-breve introduccién histérica de su trabajo “La Casa de
Fxpdsitos del Real Hospital de Santiago en el siglo xvin”, Boletin de lo Universidad de Santiags,
LXXV-LXXVT, fasc. 2, pp. 205-354.
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TRES HISTORIADORES DE LA
MEDICINA ESPANOLA:
VILLALBA, HERNANDEZ
MOREJON Y COMENGE, E
INFLUENCIA DEL PRIMERO EN
LA OBRA DE LOS OTROS DOS

Victor J. Mari Balcells

Villalba, Hernandez Morején y Comenge son, a no dudar, los autores
mas destacados que en el sigio x1x se han ocupado de la historia de la
medicina espaiiola. Los dos primeros deben considerarse ademas verdaderos
padres de la disciplina, ya que gracias a su dedicacién —no exclusiva, por
cierto, pues ambas fueron médicos militares en activo~, datos epidemiolé-
gicos dispersos en textos de historia y referencias biograficas de médicos
espaiioles fueron renunidos, ordenados y valorizados.

Hemos tenido ocasién de cotejar sendos trabajos de los autores citados y
constatar la inspiracion ejercida por ¢l de Villalba sobre los dos restantes.
Esta circunstancia, ya detectada en el caso de Hernandez Morején, puede
resultar nueva en el de Comenge, Esta claro que la influencia no se refiere a
la totalidad de la obra de los dos dltimos, sino a dos producciones determi-
nadas, pero en é&tas adquiere, por decirlo sin ambages, el caricter de plagio.

- Antes de entrar a fondo en el examen de los trabajos que pretendemos
comparar creemos necesario facilitar algunas referencias de sus autores.

Joaquin de Villalba y Guitarte (1750-1807). Aragonés, de Mirambel,
estudib y ejercié en Zaragoza; médice militar, alcanz6 el grado de primer
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ayudante de cirujano mayor del ¢jército; trasladado a Madrid en virtud de
su cargo, llegd a académico de la Real Academia Meédica Matritense y a
catedréatico de Hipofisiologia en la Real Escuela Veterinaria'. Su dnica obra
puttiicada, que es, naturalmente, la que hemos consuliado, la tituld
Epidemilogia esparola...?. Habia recopilado ademas abundante material para
otras publicaciones que quedaron inéditas?.

Villalba se atiene a unos criterios historiograficos transparentes, que
sefiala en el prologo de la obra: indica con precisién la fuente de la que
extrae los datos; sigue un orden cronoldgico riguroso; se limita a las
epidermias ocurridas en Espaiia (salvo excepciones que justifica); refiere los
hechos, trasladandolos del original sin entrar en su verosimilitud (aunque a
veces desliza un comenmtario para proteger al lector demasiado crédulo); se
limita a las enfermedades tenidas por epidémicas y contagiosas en su tiempo;
aporta referencias climaiolégicas, sociologicas, histéricas e, incluso, costum-
bristas. Su relato posee vivacidad e interés humano.

Destacan entre las fuentes de Villalba, reconocidas expresamente por
éste, las Memorias Histiricas de la Ciudad de Barcelona (tomeo 3), escritas por
Antonio Campmany, y la Biblioteca Médica de Alberto Haller, ademas de Ja
Avertenda et profliganda peste del cardenal Gastaldi y de las obras de Casiri.

Antonio Hernandez Morejon (1773-1836). Natural de Alaejos (Castilla
la Vigja), estudid en Vic, Cervera y Valencia, ejercié como médico rural y
luego, militar, en Mahén y en Sonia, en donde se hallaba al corruenzo de la
guerra de la Independencia, en la que tuvo una actuacién destacada,
acabando tras vicisitudes diversas como catedritico de clinica en Madrid,
falleciendo a los tres afios de su jubilacions, De su obra, sélo nos ocuparemos
de la péstuma Historia Bibliogrdfica de la Medicina Espaiola y, méas concreta-
mente, de su apéndice segundo’, que trata de las “pestes”, En el resto de la
obra se exponen las biografias de muchos médicos ardbigo-andaluces,
hispano-judios v otros espafioles antiguos, en su mayoria de escaso relieve.
No faltan criticoss que opinan que parte de este material procede directa-
mente del inédito de Villalba. Parece que a su vez Hernandez Morejon fue
saqueado por autores posteriores, que habian tenido acceso a sus manuscn-
tos, en especial, Anastasio Chinchilla®.

Luis Comenge Ferrer (1834-1916) naci6 en Madrid, estudiando la
licenciatura de medicina en Valencia y doctorandose en Madrid; sin
embargo, fue en Barcelona en donde desarroll6 su labor que repartié entre la
Epidemiologia (a través del cargo alcanzado de director del Instituto de
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Higiene Urbana) y ia Historia de la Medicina, expresada en muy diversas
obras y comunicacionest. En septiembre de 1888, en ocasion de la inaugu-
racion de la Exposicion Internacional de Barcelona, publicé una cana
médico-geografica de las principales epiderias habidas en Cataluna. En ella
figura un mapa del Principado y un cuadro cronolégico adjunto. Al lado de
este cuadre hemos contado 95 referencias explicativas, de las que 10
corresponden al siglo x1x y las 85 restantes a los anteriores. Son citas
esquemdticas, necesarias para la comprension del cuadro y con frecuencia
llevan una indicacion del autor del que se supone se han tomado los datos;
alguna vez se sefalan circunstancias anecdéticas que refuerzan el drama-
tismo de la situacién resefiada.

Pues bien...

Con verdadero asombro comprobamos que practicamente todas las citas
del apéndice segundo de la Historia Bibliogrifica de lo Medicina Esparela de
Hermandez Morejon, y practicamente todas las citas de la “carta médico-
geografica de las epidemias en Catalufia” de Comenge, anteriores a 1801,
estan contenidas en €l Epidemiologia espariola™ de Villalba. La referencia de la
fuente es exactamente la misma; muchas veces se reproducen las mismas
expresiones, modismos, palabras y frases lapidarias en latin. El relato de
Hernandez Morej6n termina en 1500, mientras que el de Villalba prosigue
hasta 1800. El de Comenge llega hasta 1888. Es cierto que en una ocasi6n?®
Heméndez Morején afiade una epidemia, sefialada por Juan de Avifién en
Scvilla en 1399, y que se le habia “escapado” a Villalba. Aparte de esta
excepcion, la coincidencia es tan esiricta que méas bien nos ha parecido
inmeresante analizar los criterios que siguieron H. Morején v Comenge
cuando se apartaron, por salvedad, del texto original. Por lo que sc refierc a
Morején, helos aqui a nuestro entender: -

a. Estilistico. Reduce €l niimero de adjetivos y amputa la prosa pomposa
de Villalba. Asi, por ejemplo, dice Villalba'o; “Himlice, esposa de Anibal, y
Haspar, tierne inlante, fruto de aquella noble coyunda, con una gran parte
de sus parientes y amigos fueron victimas de tan terrible azote™; y Morej6-
n!: “De esta peste munemn la a;posa de Anibal, llamada Himlice v su
pcqucno hijo Haspar.” '

b. Tendtico: Depura H. Morejon las citas de Villalba que no se refieren a
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enfermedades contagiosas, como por ejemplo, la nota sobre la proteccién del
frio mediante la ingesta de comidas grasas y la uncién con aceite'2. Suprime
también las observaciones que no corresponden a la fecha de Ja peste, como
ésta: “La prohibicidn... de no enterrar en las iglesias... fue imitada a su
tiempo en la villa de Pasajes”13. Tampoco recoge Morejon las consideracio-
nes sociales relativamente abundantes en Villalba, como la siguiente: “La
muerte de los magnates principales traia a las gentes Horosas, tristes y
descontentas; de que se infiere que el contagio seria de alguna gravedad,
pues atacaba a la gente méas bien acomodada™ .

c. Critien. H. Morejon expurga las opiniones de tipo magico-religioso que
reproduce Villalba en su texto, como, por ejemplo, la atribucién a un
milagro de San Narcis, de la peste que acometié al gjéreito francés invasor de
Girena en el afio 1283, que fue atacado por “moscas ponzofiosas™. La
critica histdrica le induce a suprimir la referencia de la fundacién de un
lazareto por el Cid en 1067 en Palencia, sin duda por creer que en todo caso
se trataria de la entrafable —para el Cid — ciudad de Valenciats.

La discrepencia de H. Morejdn respecto a opiniones médicas sustentadas
por Villalba le conduce a una curiosa “recusacion tacita”. Ejemplos de la
distinta mentalidad médica de ambaos autores, fruto de su formacién y del
progreso ctentifico, son los siguientes: Villalba en la época de la publicacién
de su obra (1803)17 ain se muestra escéptico acerca de la eficacia protectora
de la vacuna variélica, pese a la casi contemporanea expedicion de Balmus,
que llevo la vacunacién a América, uno de los hechos mas gloriosos de
nucestra historia médica. H. Morején, mas posterior, no puede sostener, como
es natural, la misma posicion, por lo que segin su costumbre, calla. En otra
referencia, Villalba habla de una epidemia de gota's, mientras que Morejon
la silencia. tal vez por conacer su caracter metabdlico. La misma actited le
merece el “prodigio” citado por Villalba!¥ del recién nacide que vuelve al
seno materno ante la inminencia de una peste {!). Es evidente, por otra
parte, que a Morejon no le merece demasiado crédito el comtagio “postal”
del rey don Eduarde de Portugal, que fallecié de peste, adquirida, segin la
version que recoge Villalba, a través de una carta?, También H. Morején
silencia esta observacién. ‘ o

d. El Gltimo criterio diferencial es mas bien, la falta de criterio, es decir,
el simple error en la transeripeion o |a aceptacién de circunstancias ya sefialadas
como improbables por e} autor mas antiguo. Pondremos algunos ejemplos:
Asl, en un determinado pasaje?, H. Morején afirma erréneamente que el rey
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Alfonso, padre de Sancha 1V, fallecié de la lepra. En realidad, el texto
original de Villalba® dice: .., el rey D. Alonso... mandaba que todos
aquellos que fueran danados de gafedad, que no consintiésedes que moren
entre los homes sanos, porque se les podria ende seguir muy gran mal.” En
otra parte el lacénico —relativamente — H. Morején admite sin comentarios
el eciipse de sol de seis horas de duracién de 12063, que merece una apostilla
dubitativa de Villalba. A H. Morejon se le desliza el siguiente gazapo®:;
“Por los afios de 1800 a 1100 antes de Cristo hubo una sequedad tan
considerable en Espafa..” En realidad, como explica Villalba, se refiere
dicha calamidad® 2 una época circunscnta, aproximadamente, “en tiernpo
de la carestia de Egipto, segiin algunos, que viene a ser mil y ochocientos
afios antes del Mesias; o bien en la época de David, segiin otros, por los afios
de mil y ciento antes de Cristo”. Es mas, €l ponderado Villalba afiade a este
propdsito: “Pero esta sequedad, aunque sostenida por algunos historiadores
espafioles, tiene todas las apariencias de incertidumbre y debe colocarse en el
nimero de las cosas absolutamente fabulosas o, a lo menos, sumamente
inciertas.” Por cierto, muy en consonancia con las ideas de la época he
hallado en H. Morején?” una referencia a la antigua cronologia, segun la
cual nuestra Peninsula se empez6 a poblar en el afio del mundo 4064.

En conjunto, el lenguaje de H. Morején resulta més conciso y moderno,
apto incluso para un resumen enciclopédico, cefiido mis al tema epidemio-
l6gico. Villalba es, por el contrario, mas rico y pintoresco; refiere datos de
gran sabor histérico, por ejempilo, el jubileo papal del 18 de febrero de 1362
para todos los que muriesen dentro de las tres semanas siguientes?. Constata
ia mayor mortalidad entre las clases menos pudientes®, como se ha podido
generalizar estadisticamente también en nuestros tiempos®. Relata
circunstancias histdricas curiosas, como la salida del rey Fernando de
Aragén de la ciudad de Barcelona en 1478 para encontrarse con un sindico
de Valencia al que no se le habia permitido la entrada en Barcelona para no
romper una especie de corddn sanitario que los ciudadanos habian estable-
cido?, Comenta las consecuencias sociales de las epidemias, como por
ejemplo, la ocupacién de las nerras abandonadas con la formacién de
mayores términos municipales por apropiacién de los vecinos®, También los
comentarios de Villalba son muchas veces de tipo sanitario y asi, se refiere a
los entierros en las iglesias®, la traida de agua a los pueblos™, el tratamiento
— empirico, desde luego — del escorbuto por medio del limén%. Existen en su
tratado numerosas referencias climéticas, que, incluso ahora, conocida ia
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etiologia bacteriana o virica de las grandes pandemias, se evalilan como
causas predisponentes o, por lo menos, como hitos cronologicos®.

Dejemos, por el momento, a H. Morején y pasemos a ocuparnos de
Comenge. Este autor, por otres conceptos ilustre dentro de la historiografia
médica espafnola v que precisamente habia publicado en 1886 un estudio
sobre Morejon y Chinchilla®, en el que se comentaba la inspiracién que
sobre ellos habia ejercido Villalba, sufre —disfruta, segin se mire— esta
misma influencia. En efecto, como habiamos anunciado anteriormente, las
85 referencias de epidemias anteriores al 1800 estan tomadas de Villalba,
aunque en general, drasticamente abreviadas para poder figurar como pies
de figura en su citada Carta médico-geografica de las principales epidemias
habidas en Cataluna; sin embarga, su procedencia es facil de descubrir. Esta
no se afirma, no obstante, sino que més bien se aculta tras las referencias a
otros autores, gue son, en realidad, las fuentes de Villalba. Las variantes
respecto al original son tan limitadas, que apenas merecen sefialarse: una
cita tiene el crédito del propio Villalba®; una frase intercalada arbitraria-
mente entre paréntesis en el siglo X no figura en Villalba y se afirma en ella
que en “‘un codice existente en el Escorial, del arabe Abu Hagela, se
mencionan 33 pestes desde el afio 714 y el 764 de la Hegira”. Precisa, sin el
magisterio de Villalba ni mas explicaciones, que la epidemia de 1212 era de
disenteria. Respecto a la epidemnia del afio 265, a la noticia escueta de
Villalba, afiade gratuitamente: “atribuyéndole origen mitologico; parece ser
que el contagio fue miltiple y que la lepra influyé en esta calamidad™.” En
la epidemia del 180 antes de J. C. cita Masdeu, pero copia a Villalba. En la
linea 10 de la “Carta” Comenge cita erréneamente al rey Teodorico como
autor de un decreto que prohibia los entierros en las iglesias, pero en la fecha
a que se refiere (afo 392) el mandatario era Teodosio I, como bien dice
Villalba! (Teodorico vivié un siglo més tarde). Una discrepancia de fondo
la tenemos en la aparente aceptacién por Comenge del origen americano de
la ldes (“llegada con las naves de Colén™), que contrasta con la ardorosa
defensa de la tesis contraria de Villalba#? y también de H. Morején®.

Podria suscitarse la cuestién de si Comenge copia directamente a
Viilalba o lo hace a través de Hernédndez Morején o de otro autor. Con los
tres textos a la vista puede colegirse que la copia es directa, ya que frases
resumidas por Morején, figuran de nuevo en Comenge, en donde reaparecen
también palabras suprimidas por aquél. Asi; en la cpidemia del afio 428
antes de J. C. las fuentes que cita Villalba# (Tucidides, Tito Livio y Dionisio
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de Halicarnaso) y que indica también Comenge, no figuran en H. Morején.
Orro ejemplo: Villalba* recuerda que en €l afio 60 antes de J. C. hubo lepra
traida por las tropas del “gran” Pompeyo al volver de Siria y Egipto; H
Morejon dice también “gran”, pero omite “Egipto” que no ahorra Comen-
ge. En el afio 49 antes de J. C. Villalba% y Comenge refieren una epidemia
vy epizootia en las riberas del Segre y Cinca (esta frase tiene una variacidn en
Morejdn). Es curiosa la referencia del afio 30 antes de J. C. que, como de
costurnbre, Comenge toma de Viltalba¥, ya que por una parte, es una cita
bien floja, pues es una mera inferencia de que habiendo por aquel entonces
peste en el Imperio romano era logico que también afectara a Espaia
(Villalba declina la responsabilidad de su afirmacion en otro autor, Alonso
de Freylas); pues bien, en este momento Comenge recuerda gue su “Carta™
trata de Catalufia y subinfiere: “Seguramente, Catalufa, al igual que el
resto de LFspafia, no se librd de aquella peste...” En cambio, se le olvida a
Comenge en otro parrafo que Cafiete la Real no es una poblacion catalana,
tomando una cita de Villalba en la que se relata el cambic de emplaza-
miento por motivos sanitarios, dato no recogido, por cierta, por H. Morején.
No queremos cansar méas a nuestros lectores, pero anadiremos que consta-
taciones parecidas las hemos efectuado respecto a las epidemias de los afios
1005, 1067, 1408, 1410 y 1465,

Dando, pues, por demostrado que tanto H. Morején como Comenge
copiaron el texto de Villalba con las escasas variaciones que hemos sefialado,
se suscita la cuestién del motivo por el que se apropiaron tan descarada-
mente de la propiedad intelectual de la obra villalbesa. Por lo que se refiere
a Morej6n, y sin que sirva de excusa a una conducta que hoy reprobariamos,
podemos dar algunas razones. En primer lugar, hay que tener en cuenta que
su publicacién es pdstuma y que tal vez el plan original fuera reunir los
datos de Villalba, una vez expurgados dei follaje de informaciones accesorias
irrelevantes para el tema epidemiolégico, para después consultar los textos
originales; a favor de esta hipotesis estd que el catado apéndice segundo
termina arbitrariamente en el afio 1500, como si a H. Morején le hubiera
faltado tiempo para clarificar y comprobar las citas del aragonés; los
editores, en este caso, habrian dado a luz el esqueleto de una obra
incompleta. No obstante, un prefacio grandilocuente#, en el que no se cita
para nada a Villalba, hace dudar de esta esta explicacién. En segundo lugar,
hay que reconocer también que la originalidad de Villalba consiste en ia
recopilacion de datos extraidos de otros autores. Fruto de su erudicién, su
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libro es, hasta cierto punto, la suma de fragmentos de otros; es dificil en estas
circunstancias reclamar unos derechos de autor. En (ltimo térming, tal vez,
pensaria H. Morejon, la obra histérica a diferencia de la puramente literana,
no es patrimonio del historiador, sino de la humanidad que la realizé. En
otras partes de su libro®, aparte del apéndice, hace gala Morején de una
cultura y de una capacidad creadora que no se muestran en aquél.

En cuanto a Comenge, parece evidente que la citada “Carta” es una
obrita de circunstancias (su publicacién coincide con la inauguracion de la
Exposicién Internacional de Barcelona), en la que debié buscar una
presentacién espectacular, formada por tres elementos: un mapa en el que
sefiala fechas de epidemias en las poblaciones; un cuadro cronoldgico en el
que sobre un continuum de tiempo se inscriben signos convencionales de 13
epidemias, entre las que figura el fuego de San Antonio, que en la
actualidad® no se considera una enfermedad infecciosa, sino un ergotismo
gangrenoso por contaminacion del trigo por el cornezuelo de centeno,
figurando también “calenturas malignas”, pero no especificamente “fiebre
tifoidea”, “paludismo” (pese a que en el texto de la “Carta” hay una cita de
1323, tomada de Villalba®, como de costumbre) ni “tuberculosis™; los signos
convencionales son de dificil lectura, en parte porque se ve obligado a dar
entrada a “epidemia general”, “idem local o regional”, “epidemia de varios
contagios” y “epidemia que durd varios afios”, El tercer elemento es el texto
o pie de figura, que en realidad pertenece casi en su totalidad a Villalba,
segiin hemos comentado. Por lo tanto, se dirfa que este trabajo de Comenge
no es de investigacién, sino de exposicion, y si bien es de lamentar que no
manifestara explicitamente la procedencia del texto, ¢l mapa y el grafico
cronoldgico casi pueden redimirle del plagio. También es verdad que los
datos del siglo XIX, que por ser casi contemporaneos merecen mas confianza,
no son de Villalba. Es cierto también que, en otras circunstancias, Comenge
revolvi6 archivos y se dotd de otras fuentes de informacién extraliterariass,
Por ltimo, hay que reconocer, como dice el propio Comenge en el portico
de su cuadro: “El poco interés que en describir epidemias mostraron los
histortadores, la escasez de conocimientos médicos en remotas centurias, el
afan de sefialar con €] comin nombre de peste todes los contagios y la
confusién que en el diagnéstico y etiologia de las epidemias se observa en los
autores, son causa que explican la deficiencia de este traba_,o quc por lo
demas, no consiente extensos detalles y referencias.”
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LA SOCIEDAD MURCIANA Y
CARTAGENERA

Y LAS EPIDEMIAS DURANTE
LOS SIGLOS XVII, XVIII' Y XIX

Pedro Marset Campos, Francisco Chacén Ji-
ménez, Guy Lemeunier, Elvira Ramos Garcia,
Pedro J. Saturno Hernandez, M. Encarna Ni-
colas Marin, Manuel Valera Candel, Carlos
Ferrandiz Araujo.

1. INTRODUCCION

El presente trabajo es el fruto de una labor hecha por un equipo
multidisciplinar, con historiadores de la medicina (Pedro Marset, Pedro
Satumno, Elvira Ramos y Carlos Ferrandiz), historiadores generales (Maria
Encamna Nicolas, Francisco Chacén y Guy Lemeunier) ¢ historiadores de la
ciencia (Manuel Valera)..

Se han tomado datos dwcrsos dc los archwos de’ los ayuntamlcmos,
parroquiales, y de las fabricas de la catedral y parroquias, para, dentro de
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otras orientaciones especificas, como ia historia demogrifica murciana
(Chacén), la econémica {Guy Lemeunier) y la cientifico-médica (resto de
autores), caracterizar la posible relacién existente entre las condiciones
socioecondmicas y la frecuencia de las epidemias y gravedad de las mismas o
reaccién ante ellas,

Dentro del equilibrio bioldgico entre poblacién humana y su entorno
agresor, la epidemia supone precisamente una manifestacién de la rotura de
este equilibrio, bien por aumento de la capacidad agresora del entorno o de
alguno de los elementos bioldgicos que lo componen, o, més frecuentemente,
por disminucién de la capacidad defensiva del conjunto de la poblacién
debido a alteraciones que repercuten negativamente en este sentido, por
cambios en la estructura de relaciones de producci6n. ,

Comprendiendo la epidemia, en su causacién, como producida por esta
rotura del equilibrio biolégico, por motivos de estructura dependiente de las
relaciones de produccidn, y su difusion unida a los canales de actividad
comercial y de todo tipo entre los diversos nicleas de poblacién, la llegada
del fenémeno “epidemia” a una determinada sociedad bien caracterizada se
debe interpretar de acuerdo con la primera de las causas apuntadas: el
aumento de la capacidad agresora de algin elemento del entorno bioldgico
peripoblacional.

En cuanto a la difusion, también en este caso, la respuesta biologica de la
poblacién humana atacada est4 condicionada sobre todo por la sitacién de
su estructura socioeconomica, que permita o no condiciones inmunolégicas
altast.

Basados en estas consideraciones globales y tomando como deciamos los
datos econdmicos y demograficos de la comarca de la huerta de Murcia y de
Cartagena como conjuntos poblacionales, intentamaos comprobar la hipéte-
sis de comportamientos distintos en periodos con situacién elevada respecto
a los de situacién econdémica deprimida.

II. MATERIAL Y METODO

La totalidad de datos han sido obtenidos de los archives de los ayunta-
micntos de Murcia y Cartagena, Actas Capitulares y los legajos correspon-
dientes desde 1640 a 1900 de los parroquiales de Santa Catalina, Santa
Eulalia, San Nicolas, San Andrés, San Bartolomé, San Antolin, San Juan,
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San Miguel, San Pedro y Albatalia sobre algunas epidemias; desde 1558
hasta 1840 las defunciones, bautizos y bodas de los archivos de Beniajan,
Esparragal, Pozo Estrecho, Alquerias, El Palmar, La Rora, Javali Viejo,
Algezares y Alcantarilla; los archivos de las fibricas parroquiales de Santa
Catalina, San Lorenzo, San Nicolas, y la de la catedral, sobre los diezmos en
acrite, trigo, cebada, caranje, lino, hoja de mora, vino y cebada, desde 1665
a 1836.

De los archives de los ayuntamientos de Murcia y Cartagena se han
extraido los datos referentes a sanitarios murcianos y cartageneros, las
medidas econémicas, religiosas, administrativas, sanitarias y de orden
puablico, acordadas con motivo de cada peligre de epidemias, las notas sobre
¢l compontamiento de las distintas clases sociales, instituciones y estarnentos
en los momentos de peligro de epidemia. Y las notas sobre el entorno
histérico y social de cada momenta.

Los datos procedentes de los archivos municipales han permitido
establecer, en 1a mayoria de los casos con exactitud, el comienzo y extensién
de las epidemias y del conjunito de acontecimientos ocurnidos, asi como la
estadistica de sanitarios que se van inscribiendo.

Con los datos obtenidos de los archivos parroquiales producto del trabajo
de uno de los autores (Francisco Chacon) s6lo nos hemos centrado en este
momento, en Jas parroquias con un minimo de afios coincidentes durante los
siglos Xvill y XIX para ofrecer una panoramica mas global, en base a tasas de
mortalidad, su evolucién media y su tendencia por periodos; las parroquias
son Javali Viejo, La Nora, Beniel, Algezares, Alcantarilla, desde 1722 a 1840.
Ademis de estudiadas en otros afios para las Cpldel‘nlas de célera y analizar
la tasa por barrios segiin nivel econémico.

De los dates provenientes de los archives de fabrica mencionados,
productos del trabajo de otro de los autores (Guy Lemeunier), se han
escogido aquellos aiios coincidentes a lo largo de los siglos xvi, xvini xvio y
XIX, sobre los productos mas significativos y estables (trigo y cebada), a base
de cantidades de produccién, fanegas, para evitar las interferencias que
produciria la eleccién de sus valores monetarios, para asf obtener las medias
méviles, y las tendencias en periodos identificables.

Hipitesis de trabajo. Siendo independiente la obtencién de datos por cada
uno de los autores y la elaboracion de la caracterizacién por periodos, la
hipétesis de trabajo global es la existencia de una relacién negativa entre
prosperidad econémica y frecuencia e intensidad de las epidemias,
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I1l. MURCIA EN LA EPOCA MODERNA

La comarca de la huerta de Murcia posee unas condiciones favorables
para la actividad agricola intensiva gracias a la obra arabe de aprovecha-
micnto de las aguas del rio Segura, a través de un sistema de acequias y
azarbes similar al valencianoc v a la prevencién de riadas por muros de
contencion, también de la época arabe.

La Comarca de Cartagena, se caracteriza desde el punto de vista agricola
por ser de secano, v por la existencia de una zona pantanosa, periurbana, El
Almarjal; y desde el punto de vista comercial y militar por el emplazamiento
del puerto, lugar estratégico en la politica naval espafiola mediterranea.

Zona de la regidn murciana de disputa entre la influencia catalano-
valenciano-aragonesa, y la castellana, el definitivo control castellano le
confiere acusadas caracteristicas socio-politicas semejantes a las andaluzas,
con latifundios y dominios de érdenes religiosas o de la nobleza, escapando
en parte a esta condicién la huerta de Murciaz

La economia regional, y sobre todo la de la zona de cultivo intensivo de
la huerta, aparte de su papel de suministro urbano, es unportante por su
exportacién agricola, sobre todo de preduccion sedera, pero es deficitaria en
cereales y los debe importar. Todo ello convierte a la comarca de la huerta
de Murcia en una zona de gran potencialidad econdmica, pero ligada ésta,
por esta importancia de la exportacion, a la coyuntura econdmica nacional,
con capacidad de asimilar y comprar esta produceidn, y sobre todo a la
internacional, tanto directamente con la huerta de Murcia por comprar
estos productoes, pero sobre todo indirectamente por facilitar o empeorar el
funcionamiento econdmico global de Espaiia.

Para Cartagena, la poca importancia relativa que posee en aquellos
momentos de actividad minero-metalarigica, y el menor rendimiento de los
cultivos de secano de su comarca, la hacen dependiente en gran medida de la
actividad comercial de su puerto, pero sobre todo de la actividad militar de
su base.

Dados estos factores condicionantes, en una sociedad politicamente
estamental con un dominio de la nobleza y drdenes religiosas, de aspecto
Juridico feudal, con un predominio creciente de la influencia monéarquica
centralista, es 10gico que en general la huerta de Murcia escape més
faciimente a los efectos negativos de una relacién de produccién feudal, por
el necesario fraccionamiento de los cultivos intensivos, mientras que la
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comarca del campo de Cartagena esté mas dependiente de estas estructuras.

Y también ayudan estos hechos a comprender que las ciudades sean
distintas en sus recursos econdmicos: mayores ¢ inmediates en Murcia, y
menores y lejanos en Cartagena.

Desde el punto de vista ecoldgico, Murcia serd mas facilmente atacable
por las enfermedades de transmision hidrica, mientras que Cartagena lo sera
mas por las dependientes de los fenémenos bioldgicos concomitantes por las
aguas estancadas. Y siendo ambas cindades sensibles a las enfermedades
dependientes de las comunicaciones, Cartagena lo serd mas por su puerto.

Y por Qltimo, desde el punto de vista histdrico, se pueden caracterizar
tres épocas en la region murciana durante este periodo de tres siglos. 1. del
siglo xvil, de menor actividad en ta huerta de Murcia (Tabla 1, Grafico 1),
posiblemente por el aislamiento y la decadencia de Espana, con un comienzo
ligeramente superior, persistiendo la estabilidad del siglo xvi, vy una
recuperacion evidente en el Gllimo tercio, que anuncia la posibilidad del
siglo sigutentes.(Tabla II, Grafico 2).

El siglo xvil1, con los Borbones, a los que Murcia habia dado apoyo en su
contienda dinastica con los Austrias, es un siglo de recuperacion y creci-
miento, en parte por la estabilidad general espafiola, pero que entrada su
segunda mitad no consigue mantener el ritmo de crecimiento, deterioran-
dose en los ultimos afios, seguramente por las repercusiones generales de la
problematica colonial agudizada y por no haber tenido lugar la oportuna
revolucién burguesa, al no resolverse la contradiccidén monarquica-noblezal.

El siglo Xix estd caracterizado por el aislamiento espafiol de a primera
mitad tras la guerra de independencia, agudizacion creciente de la proble-
matica colonial con deterioro econdémico progresivo; v recuperacién de la
actividad comercial, compleja, en la segunda mitad del sigio, con la pugna
entre la burguesia, la nobleza v el clerg, y el papel secundario y dependiente
en cierta forma respecto al imperio britanico, que determina, ya en plena
Revolucién Industrial europea, la puesta en marcha de las explotaciones
mineras de [a zona de Cartagena, bajo dependencia britanicas.

1V. EPIDEMIAS EN MURCIA Y CARTAGENA

Demograficamente se observa (Tabla 111, Grafico 3), por las cifras de
mortalidad, la imagen en espejo de lo dicho antes para la actividad
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econdmica, en su correlato de tasas de mortalidad (Tabla IV, Gréfico 4), al
existir una lenta disminucién de la tasa de mortalidad en la huerta de
Murgcia, libre de epidemias, a lo largo del siglo xvim, con un aumento en su
Gltimo tercio, que lleva a un siglo XX de tasa de montalidad muy superior a
la del siglo xviI.

Esto se corresponde igualmente al crecimiento demogrifico observado en
Murcia ciudad, comarca y huerta, y en Cartagena, a lo largo del siglo xvin,
con el descenso de ntmo creciente iniciado a finales del siglo xviu y
convertido ya a comienzos del siglo XIX en evidente disminucién de la
peoblacion (Tabla V, Griafico 5).

Efectivamente, existe un comportamiento diferenciado para estos tres
apartados ¢n la ocurrencia de epidemias en Murcia y Cartagena.

Hay que tener en cuenta la constante preferencia del paludismo en
Cartagena debido al Almarjal, con creacién de inmunidad habitual, pero
que se rompe é&ta, ya por la llegada de contingentes humanos militares,
segiin los avatares de la politica bélica espafiola, que dejan a la poblacién
globalmente indefensa, o por el debilitamiento que causan los afios de
cosechas malas en el secano cartagenero, en los niveles biolbgicos de
anucuerpos. Es importante este hecho, en comparacién con la menor
frecuencia en Murcia de las tercianas, por deparar unas condiciones de
mayor debilidad en la poblacion cartagenera, permitiendo, por lo tanto,
mayor factlidad para el ataque de las epidemtas.

Y también hay que tener en cuenta, para esta aludida repeticidon de
epidemias, lo que supone para la capacidad econémica de la poblacién la
repeticion de gastos preventivos, defensivos y terapedticos, con cada
epidemia, al tener que cerrar la ciudad, establecer guardias y vigilancia
externa naturalmente pagadas, la labor médica y sanitania en lazaretos,
puestos de vigilancia sanitaria y hospitales tanto normales como improvi-
sados, ¢l mantenimiento del orden, al asegurar el ahastecimiento y la
compra masiva de remedios y las consecuencias de abandono de las tareas
agricolas o pesqueras y de todo tipo por enfermedad o por muerte de un
contingente importante de la poblacién.

Establecido lo anterior, tenemos (Grifico 6) para la comarca de la huerta
de Murcia las Gltimas grandes epidemias de peste del siglo xvIL, ta mis grave de
1648 con peligro de despoblacion y tasas de mortalidad cercanas, segtn los
testimonios de la épocas, al 500 por 1.000; y la de 1677 de menor intensidad.
Epidemnias que ocurren en un siglo de bajo nivel econémico. El siglo xvill, que
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comienza con la epidemia de 1706, de tifus exantematico a causa de la guerra
de sucesidn, con una tasa de mortalidad cercana a 166 por 1.000, es un siglo
que transcurre sin epidemias, y que ya hemos visto su florecimento econémico
y demografico, concomitante con una progresiva disminucién del ndmero de
médicos que se inscriben, y del de boticarios, cirujanos y sangradores (la tasa
anual de médicos es de 1,7, y la del resto de sanitarios 37 (Grafico 7).

Y por tltimo, un sigle xox (véase Grafico 6) en ¢l que durante su primera
mitad; prosigue el decaimiento econémico y demografico, con mayor acoso
de las epidemias, padeciendo las de 1810, 1811 y 18128 de fiebre amarilla; la
peor de todas las del 11, por una tasa de 146,7 (cerca de 10.000 muertos);
siendo eficaces las medidas tomadas en las otras amenazas de estas epide-
mias (1801, 1804 y 1813) aunque también es cierto que puede influir en la de
1813 el que como consecuencia de las cpidemias de 1810-12 queda la
poblacién superviviente con un nivel global de defensas eficaz. En esta época
el ritmo de médicos y sanitarios inscritos es menor que durante el siglo
anterior, sus tasas anuales de 0,46 y 0,78 respectivamente.

Y la segunda mitad de! siglo XX, por la mayor participacién comercial
espafiola y sobre todo murciana, con las pandemias coléricas?, su infraes-
tructura de acequias y azarbes la convierten en facil presa, repitiéndose estas
epidemias continuamente. Pero en un ambiente sociopolitico, en el que los
intentos de la burguesia por favorecer al comercio y la actividad industrial,
en contra de la importancia de la nobleza y clero, se manifiestan en estas
epidermnias, al intentar impedir se tomasen las habituales medidas de
aislamiento, lazaretos, etc., a partir de la Real Orden de 1849, vistos los
efectos negativos de estas medidas en la primera epidernia de 1834; pero no
por exclusivas razones cientificas, sino por inutilidad de las medidas de

“aislamiento y perjucio a nivel de alimentacién y moral de poblacién. Sin
embargo, los ayuntamientos no cbedeceran esas reales érdenes debido sebre
todo a la secular presién social de signo contrario. La primera de 1834, con
unos dos mil muertos en Murcia y una tasa de 801, coincidié su terminacion
con una de las terribles riadas que padecié Murcia. La segunda en 1854, con
[.016 muertos entre ciudad y huerta, fue de menos mortalidad, con una tasa
general de 23,6 por 1.000, siendo menor para la huerta. Para ir elevando
poco a poco la tasa de mortalidad de las siguientes epidemias hasta la de
18851, con 1.977 defunciones entre ciudad y huerta, y una letalidad de 33,8
por 100, una tasa de mortalidad de 26,4 f)or 1.000, siendo para la ciudad un
poco mas elevada, 28,07 por 1.000.
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Tapra |
DIEZMOS TRIGO Y CEBADA PARA LA HUERTA DE MURCIA (1589-1700)

Medias méviles de los Terzuelos parrequiales

I
Adfio Trign | Gebada Ao Trige | Cebada Afto Trign | Cebada
Itggg: L R e n g |1e71...| 33 | 22
1591 .. .. 17 15 1631...] 11 4 1672....1 25 14
1592 .. .. 13 33 1632 . . . | 18 13 1673....] 35 21
1593. ... 19 5 1633...] i@ 14 1674.. .. 22 16
1504 . . 93 15 1634 . ... 19 13 1675....] 31 27‘
1596, ... 23 41 1636 ... 23 17 1677 ....1 25 28
1597 . ... 15 38 1637....| 17 14 1678....| 15 17
1598 .. .. 16 85 1638 .. .. ) 15 1679....1 20 22
1599 _ . 1R 68 i639.. .. 18 14 1680....] 33 27
1600....| 97 74 1640 ... 17 12 1681....| 32 25
1601 ....| 29 64 1641 .... Li 5 1682....] 30 25
1602... .| 33 66 1642, ... 4 6 1683 .... 22 27
w03.. .| 28 91 1643 . ... 17 6 1684....| 24 31
604 ... .| 25 19 1644. .. | 23 11 1685....| 27 40
605.. .. 13 1 1645.... 27 15 1686.... 29 4l
1606 . ... 8 8 1646 . ... 23 16 1687 ....] 34 41
1607 . ... 8 30 1647 .... 22 12 1688.... 25 22
1608 .. .. 10 33 1648 . . .. 18 9 1689....| 28 17
1609. ... 16 34 1649.... 20 11 1690....| 31 22
i610....1 15 30 1650....] 20 9 i691....] 43 35
16l . ... 16 40 1631 ... 19 9 i692....1 31 26
w612 | s 13 1652.... 23 11 1693 .. .. 34 30
1615....] 24 7 16%3....] 35 22 1694, ... 35 33
1614....] 22 15 1654, ... 30 16 1695....1 66 60
1615....] 26 20 1655.... 29 18 1696 .. ..| 57 49
1816 ... 18 37 1656 ... 20 12 1697 . ... 82 6l
1617. ... 17 15 1657 ... 24 17 1698 ....| 82 42
1618. ... 14 16 1658 ..., 21 12 1699.. .. 74 57
1619....| 23 9t 1659... 23 10 [700....| 38 31
1620....| 29 o9 1660. ... 15 6
1621 ....1 23 13 I661....| 16 11
1622....0 16 o |1662...] 10 9
1623. .. 1 12 9 1663....| 12 12
1624 . ... 14 12 1664 . ... 14 15
1625....1 18 15 1665.... 1I6 16
1626. ... 14 11 1686... 15 15
1627....] 13 1w | 1667...4 1 6
1628 ... 6 o | 1668, 12 6
1629.... 15 10 1669....1 20 14
1670 .. 20 16
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TasLa 11
DIEZMOS TRIGO Y CEBADA PARA LA HUERTA DE MURCIA (1701-1835)

Medias méviles de los terzuelos parroguiales

Aha Trige | Cebada Ao Trigo Cebada Afio Trige | Cebada
L)) R 37 46 1746, ... 66 107 1790 .. .. 63 124
1702 . ... 12 50 1747 .. .. 43 78 1792, ... 64 151
1703 ..., 12 59 1748 .. .. 33 45 1793 . ... 61 191
1704 .. .. 50 84 1749. . .. 44 91 1794 .. .. 60 144
1705 .. .. 56 74 1750. ... 44 90 1795, ... 53 111
1706. ... B0 67 1751, ... 66 169 1796 .. .. 76 108
17207 .. .. 13 35 1752. ... 61 116 1797 .. .. 56 89
1708 .. .. 30 25 1753 . ... 84 163 1788 .. .. 67 95
1700 .. .. 47 49 1754.... 73 121 1799, ... 37 48
1710 .. .. 42 38 1755 .. .. 66 108 1800 . .. 29 28
i 1 12 41 1756 .. .. 60 74 80L.. .. 52 13
1712..., 31 33 1757 ..., 46 35 1802.. .. 53 €9
1713 ... 0 78 1758 . ... 15 38 1803 .. .. A5 B8
1784 . ... 78 100 1750 ... 40 53 1804 .. .. 35 69
1715, ... 74 85 1760. ... 49 72 1805.. .. M4 79
1716, . .. 69 81 1761. ... 48 76 1806 . . .. 38 87
1717 .. .. 58 60 1762. . .. 35 93 1807, ... 47 a3
1718.. .. 57 65 1763 .. .. 54 t15 1808 .. .. 44 79
1716, ... 30 28 1764.. .. 57 © 12l 1809.. ., 38 58
1720.... 28 43 1765 .. .. 45 97 1810.. .. 19 17
1721, ... 25 53 1766, . .. 42 a0 1811.... 16 15
1722 .. .. 23 71 1767 . ... 49 104 1812.. .. 19 26
1723, ... 25 83 1768 . . .. 40 81 1813. ... 24 8
1724 . ... 33 86 1769. . .. 50 78 1814. ... 35 82
1725 .. .. 17 Bl 1770 ... 47 65 1815. ... 42 85
1726, ... 42 101 1771 ... 49 89 1816, . .. 50 83
1727 ... 52 109 1772.. . 41 92 1817.... 38 44
728 ... 53 118 1773.... 41 80 1818. . .. 36 74
1729, ... 34 63 1774 .. .. 41 66 1819. ... 29 87
1730 .. .. 18 44 1775. . .. 38 52 1820. ... 25 80
1731. ... 28 23 1736, . . . 45 111 1821 .. .. 20 37
1732 . ... 5 47 1777.... h8 137 1822, ... 22 26
17233.... 44 117 1778 .. .. 65 129 1823 .. .. 34 53
1734 .. .. 63 157 1779.. .. 38 Bl 1824 .. . 34 48
1753, ... o8 143 1780. ... 52 93 1825.. .. 32 42
1736. . .. 67 119 1781 .. .. 45 105 1826.. .. 27 23
1737. ... 54 150 1782.. .. 53 118 1827 .... 34 34
1738. ... 65 101 1783 .. .. 51 104 ~ |1828.... 39 38
1759, ... 65 102 1784 .. .. 58 126 1829, . .. 43 70
1740. . .. 57 97 1785. ... 71 160 1830.... 34 64
1741 .. .. Fill B3 1786. ... B9 157 1831.... 36 a3
1742.... 58 56 1787 .. .. BO 117 1832. ... 33 9
1743 .. .. 73 73 1788 .. .. 64 60 1833.. .. 33 102
1744 .. ., 75 a8 1789.... 42 27 1834 .. .. 32 72
1745, ... 79 100 1790. ... 55 51 1835.. .. 31 39
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TasLa I

EVOLUCION CIFRAS DE MORTALIDAD PARA LA HUERTA DE
MURCIA* (1723-1838)

Medias mévil.es

Adp Cifra Ado Cifra Aflg Cifra
179 112 1765 . ...\ 193 1803, .. 26
B2 103 V764 e e 219 1804............ 249
1795 L06 1765 ... 177 1805, ........., 249
1726, . ovo .. 12 1766 .00 198 1806............ 2
V12T 128 3670 207 1807, .o 214
1798, ..o 171 1768, . v 734 I80R.. . ........ 29}
1729 178 1769 . 222 1809, . ........ .| 259
780 ... ... ... woe o ... 217 1810, . .......... 784
1730, 124 17900 el 189 TIE 835
1732, 147 VL, 184 1812, ...l 807
73, 160 1773, 162 1813...... _ 241
734, ... 183 b2 S, 149 1B, ..., 161
1735, 158 17750 et 160 815, .. 160
1736, 158 1776 e 157 1816, .. v 168
737 168 17770 147 817 o, 195
1738....... e 174 i 149 1818............ 198
1759, .. oo 164 17790 e 158 1819, ... ...... . 270
1740, .t 147 1780, .o 191 1820.. . cven.. 219
1741 136 1781, . ..o 190 1820 s 208
1742, .. .. . 152 1782 172 822, ..........] 22
2 A 186 1783, .0 oeen 142 1823, ... ...... 278
1784, 204 1784, .. 143 1824, ... 240
1745 ool 187 1785, ..o 160 18 . 29
TAB. 164 1786. .. ... ..... 170 126 ... 260
VAT 165 1787 171 1827, oo 260
1748, 169 788, ........... 182 1898, ........... 274
1740, .. 163 1789, ... ... . 190 1829............ 279
750 ... 16} 1790, . ..o 201 1BI0. ..o 347
175k, . ... ..., 176 1701, . ... .. ... 180 1831............ 354
h7s2.. ... 153 1792 1y B32...........| %7
1753, v, 141 793 201 1833. ..., 362
1754 e 133 794, ... oL 279 1834, . .......... 316
1755, ..., 141 1795, . ovenn 305 1835, . 305
1736, ..., 145 179%............ 292 1836 ........... 208
VIS, 147 frer........ ) 1837, . ... ... 227
1738, .o 167 1798, ... ..., 219 1838, .. ..., 236
1759 ... ... .. 179 e, L., 217 1839 ..., 248
1760, . e 162 B8OD............ 271
176t v, 140 |sor............ 230
S 183 feo2...... ... 228

* Comprende este computo los nicleos de poblacitn 'de Beniel, Algezares, Alcantarilla, La Nora. ¥
Javali Viejo. Para los aios 1775 a 1788 han faliado las cifras de La Rora, y para e ado 1779 la de Javali
Vieps, ton lo que se ha calculade upa media que divicra para aproximarnos 2 la media ménil conjunta.
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Tasra IV

EVOLUCION DE LAS TASAS DE MORTALIDAD PARA LA HUERTA

DE MURCIA (1723-1839)*

Medias moéviles

1723, . ... ...... 183
1724 .. e 166
1725, v 1B
1726, o 112
1727 . o 196
128, 0o 24,2
1799, ... 270
1730 238
730 18.2
1732, i 213
1733, o 230
1759 0. 2600
1755, . 225
1736, ... 22.2
1737 e, 233
38, . 240
1739, .. o.oooe ... 223
1740 ..o B9
1740 17
1742. ... ... 190
1743, ... 238
1744 . 23
1745, oo 235
1746, oL 203
1747 o 04
1748, 2046
i749.. _.......... 198
750, e 19.2
1551 D 209
1752 ... .. 180
1753 ... ... 163
1754 oo 15.7
1755 e 162
1736, 164
1757 .. 16,6
1738 ... ........... 188
1759 ..o ooeoen ... 198
1760, . ..., 17,9
1760, 15.2
1762, . 19.7
1763 . 0. 20,7
1764 .. 0o 23,3
1765, ... ... IBG
1766 . 00 vneenn... 208

1767 0 e 217
1768, ... ....... 246
1769, ... ool 230
1770 22,1
1770, e 19,
1772, ... ... 183
1773 ... e 162
1774, o 148
1773, .0, 15.8
1776 . 0 evinn . 135
b2 S 1.5
1778 . ot 146
1779, . coiens 15,5
1780 ... 18.7
) 186
1782 e, 16.7
1783 ... e 13.7
1784 .o .. 137
I785. .. .oeene... 152
1786 .., 16.0
1787 ... oeee . 1BD
1788, ............. 168
1789, 0o nn . 17.6
1790, .. ........... 180
1790, ..o 165
1792 .. ... 16,4
9. 18.4
L 25,6
1795, . ....ioo... 927.9
1796, . . . oevnen. .. 26,7
1797 oo MR
1798, . .......... 200
1799.. . ..., 19.8
1B00.............. 20,3
IBOL. ... .. 209
1802, ..., 20,7
1803.............. 42
8. 22,6
1BOS. ............. 226
1806. ... .... 18,2
1807 .. o 194
1808, . ............ 20.1
1809, ............. 229
BlO....... 713

1811 76,2
1B12. ... ... oo 730
1813 .22
1814 14.7
1815... .. .0nns e 14.7
1816 15.4
1817 18.0
1818 . 18,3
1819, ... ... 20,4
1820. ... ........ 20,3
820 21,9
1822, . 206
1823 . .23
1824 . . 225
1825 . ... .......... 223
1826 . . 244
1827, . ..., ... s 24,4
1826 . ... ... 258
iB24 .26
1830, ... ... 32,2
1831.............. 33,3
1832, ... ......... 327
1833, ... 34,1
1834, .. ........... 8.7
B35, ... . 8.7
836, ... ... 146
1837 . 21,4
1838 .............. 222
W39 .. ... 23.4

* Téngase ¢n cuemta la adverencia de la tabla 111,
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TapLa V

EVOLUCION DE LA POBLACION EN COMARCA HUERTA DE MURCIA,
CIUDAD DE MURCIA, LOS CINCONUCLEOS DE LA HUERTA DE MURCIA

CONSIDERADOS Y CIUDAD DE CARTAGENA*

marca huerta Murcia Huerta
AROS Murcia ciudad 5 niicleos Cartagena

1517 — 12.000 — 3.600
1530. — 10.398 — 2.272
I575.. ... . e — - — 6.750
1584 . —_ 11.984 — -
1587 .. 17.680 14.476 — 1.804
1594. . - 13.480 — 4.653
1609. 27.000 -— — —
1645 . — — — . 5.400
1646 . — 15.500 —_ 3.600
1651 - 14.476 — -
1694 . — - — 11.011
1713 ..o oo - 24.092 — 10,000
1756, .. .. .o . 50.156 19.320 8.550 33.300
176B. ...l 66.300 45.062 9.600 25.825
1787 ... .. 50.624 24.000 10.792 28.679
1797 . - — - 26.016
1807 . 79.803 39.876 10.995 29.768
1809. 86.551 45.062 11.000 —
1836. 65.008 20.864 10.593 27.000**
1842, — — —_ 33.553
1887 . 74.873 29.949 — 39.300%**
1900, .. ... ... 85.476 31.392 — 69 880***

* Algunas de las cifras dadas no pos resulian acordes con un supucsto normal.
&% Cifras aproximadas para 1835
¢ (Cilva aproximada para la cudad.
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Tapra VI

TASAS DE MORTALIDAD POR COLERA EN LOS BARRIOS
DE LA CIUDAD DE MURCIA EN 1834, 1834 Y 1855

PARROQLUIA

Epidemia de 1834

Epidemsa de 1854

F.pidcmia de 1855

Santa Maria. . ...........
San Amolin. . ... ... ...
San Andrés..............
San Lorenzo. ............
San Miguel . .. ...........
Santa Eulaka............
San Pedro. ... ... . ...,
San Juan. ... ...l
San Bartolomé. .. ... ... ..
Sanmta Catalina. .. ........

San Nicolas. . ............

150,8
64,7
72,9
62,5
62,1
60,4
68,1
51,9
40,0
70,0
57,1

77,3

74,8
20.2
33,3
19,7
23.6
15.6
19,6

8.8

13.2

38
5,1

2.7
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Para Cartagena el panorama general es mas sombrio. El siglo xvir ofrece
una incidencia epidémica algo superior a Ja murciana, aunque el contexto
general es similar. Es ¢l siglo en el que a causa de la mayor morbilidad y
mortalidad tanto de la poblacién como, sobre todo, de los contingentes
humanos militares, y ante la manifiesta insuficiencia del hospital naval y del
de San Juan de Dios, etc., se erige otro hospital que con los afios se convertird
en la institucién més caracteristica de Cartagenafi el Hospital de la Virgen
de la Caridad (cuya evoluci6n de la mortalidad en relacién con la alimen-
tacién de los enfermos fue expuesta por mi en el anterior congreso, y del
cual ha hecho un profundo estudio publicado por uno de los autom, Carlos
Ferrandiz)s.

Asi tenemos, ya en 1637, una eplderma grave de tercianas con una tasa
insélita de 111,1 por 1.000, para luego venir las de peste de 1648, 1676 y re-
producida en 167716, con mayores tasas de mortalidad que para Murcia. El
siglo XVIIl es una continua lucha contra e! paludismo, en un ambiente
progrgsivamente debilitado, con brotes graves los afios 1727, 1742 y 1743;
1760 al 1763, 1764, con una tasa mayor de 100; 1768, con una tasa mayor de
150;! 1771-72, 1776, 1778-79, 1781-1782; 1785 con tasa de 81,8 aproxima-
damente’?, que conduce a un siglo XIX en ¢l que la fiebre amarilla ataca
repetidamente a la ciudad, siendo la epidemia de 1804 la que deja mis
profunda impresién y huella en la ciudad!s, por la dramética gravedad de
sus consecuencias, con un ritmo diario de 100 muertos, que supone una tasa
elevadisima de 347 por 1.000. Luego vienen las de 1810, 1811 y 18121, Las
tercianas, una vez desaparecidas las de ficbre amarilla, vuelven a continuar
su azote, ya en 1813 y 1814, con tal intensidad que se libera a los jévenes
cartageneros de ir al ejército por su debilitamiento. Repitiéndose en 1818 la
epidemia de tercianas. La progresiva recuperacion de la segunda mitad del
siglo XX y la creciente y beneficiosa influencia de la puesta en marcha de la
actividad minero-metaliirgica y 1a ausencia de un sistema de acequias como
en Murcia hace que las consecuencias de Jas epidemias de célera sean
menores que en éste, aunque se sufren las de 1834, 1859, 1865, 1885,
Terminando el siglo de nuevo con una de tercianas en 18892 De toda la
evolucién de Yas tercianas en Cartagena es de destacar la importancia que
tomé el Hospital de la Caridad, que fue adquiriendo propiedades y
privilegios en base a su lucha por atender todos los enfermas de paludismo.
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ASPECTOS GENERALLES DE LAS EPIDEMIAS

Dejando para la publicacion ulterior la descripeion de cada una de las
epidemias con los datos mencionados, econOmicos, sanitarios, sociales y
religiosus, merecen destacarse aqui las constantes encontradas en casi todas
ellas, de caracter mas significativo.

En todas las epidemias, desde la de 1648 hasta la de 1885, se repiten
sisteméticamente los siguientes hechos:

1. Imposibilidad de mantener estricta vigilancia al cerrar la ciudad, por
miedo de los vigilantes, o por sobornos y presiones de los comerciantes para
verxder. Todo ello a pesar de haberse adjudicado las puertas de Murcia y los
portillos a cofradias, regidores, cabildos, etc. y de existir amenazas de graves
multas v encarcelamientos en caso de su incumplimiento.

2. Escasez de alimentos, subida de precios, peticion de los Aytos de
Murcia y Cartagena al resto de ayuntamientos de Albacete, Ahcante, y
demas ayuntamientos para traer trigo, harina y carne, y constante peticién
de dinero a la Corte, que casi siempre concede una décima parte de lo
solicitado.

3. Huida de clases acomodadas y artesanos influyentes, dejando sin
trabajo a la pablacidn; asi en la de 1834 de los barrios ricos enugran el 30-20
por 100 de habitantes, micntras que de los pobres el 610 por 100 de
habitantes.z2.

4. Huida de regidores del Ayuntamiento, o del Ayuntamiento en pleno
(1811)=

5. Huida de parte importante del clero, incluyendo el obispo, especial-
mente en la de 16775,

6. Ausencia de control en {a calle, con lo que se producen saqueos
continuos y desencadenamiento de bandas organizadas para el saqueo, por
¢l hambre, como en Totana, en 1676, con la famosa guerrilla®.

1. Continuas rogativas a la Virgen.

8. Ampliacién de hospitales y control de los lazaretos.

9, Huida de médicos, incluso del presidente de la Junta de Sanidad y de
la Real Academia en 1811%, dejando sin control hospitales, etc. Los médicos
gue quedan son €n general bien remunerados, puesto que mientras el
guardian de lazareto en 1810 cobra 2 reales/dia, el médico percibe 60
reales/dia7.
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10. Irregularidades econdmicas entre los que se quedan incontrolados a
cargo de bienes comunes o recogida de los donativos (caso de 1811 en Murcia
del clérigo Fartane)=.

11. En los periodos en los que no hay epidemias (sobre todo en el siglo
xix en Murcia, que ha pasado de una época tranquila en el siglo xvir a la
cargada de epidernias en la primera mitad del siglo x1x), existen continuas
quejas y temores sobre, peligros de contagios, ya por la situacién de las
acequias, por el control de las carnes y pan. Se da el caso de un sacerdote®,
el cura parroco de Santiago y Zaraiche que descubre una epidemia de
vomitos biliosos y fiebre en 1820, que desaparece cuando los enfermos
ingieren suficiente carne, lo cual por otra parte revela el nivel econdmico de
la comarca de la huerta de Murcia para esos afios.

12. Continuas interferencias y disputas de competencias entre las juntas
de sanidad y los ayuntamientos.

13. Constatacién del distinto comportamiento de la mortalidad epidé-
rnica segun las clases sociales, edades y sexos. Asi en las epidemias coléricas
de 1834, 1854 y 1855 en que se ha podido analizar estos datos, las tasas més
altas de mortalidad se dan en los barrios pobres, Santa Maria y San Andrés,
y las més bajas en los de San Bartolomé, San Nicolas y San Juan, con
diferencias de 9 a 70 (1854) o de 40 a 150 (1834).

14, Abusos de autoridad, reteniendo a viajeros y sobre todo a sus
mercancias, € incluso a buques, hecho repetidamente sefialado en Cartage-
nah,

15. Y, por ultimo, las légicas disputas médico-cientificas entre los
partidarios del contagionismo y los no contagionistas, los que estaban a favor
de la creacidon de inmunidad en los que han pasado la fiebre amarilla, y los
que negaban tal adyyuisicion de inmunidad, los partidarios de la supresién
de los lazaretos y en general de toda medida de aislamiento por la ineficacia
y peligros mayores, y aquellos que consideran al aislamiento y vigilancia con
cuarentena uno de los pilares inconmovibles de la lucha contra las epide-
mias, y los partidarios de las distintas terapefticas y medidas preventivas
desde las opiatas y fumigaciones hasta el remedio de Lafuente® Se llega
incluso a prohibir al principio la vacunacién de Ferrdn en la de 1885, para
luego aceptarla, una vez recogidos los informes favorables de las comisiones
de médicos enviados por los ayuntamientos a Valencia®,
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V. CONCLUSIONES

En general, hemos podido apreciar con la distinta situacién de los si-
glos XVvIl, XvilL, ¥ XtX, independientemente de los aspectos sociologicos, de
rotura de las normas éticas, de posturas extremas en el campo religioso, de
consecuencias econdmicas inmediatas para la poblacién, etc., existe una
cierta correspondencia entre mayor estabilidad econémica y menor inci-
dencia y gravedad de las epidemias. Con lo que creemos que se sostienen las
hipétesis formuladas sobre la dependencia del caracter que toman las
epidemias y la situacion econémica general de Jas poblaciones afectadas,
dentro del cambiante contexto nacional ¢ internacional.

En una Murcia floreciente la mortalidad va disminuyendo, y la ocu-
mrencia de epidermas es menor. En una Cartagena deprimida econdémica-
mente, biolégicamente desprotegida por el continuo movimiento militar y
atacada continuamente por las tercianas, las invasiones son constantes y de
peores consecuencias que en Murcia.

NOTAS

! Enfoques ccolégicos del fenbmene epidemioldgico se pueden encontrar ya en obras como la de
Mac Mahon (26), o de Susser (41), asi como en la de MacKeown (27), o las consideraciones
sobre el desencadenamiento de las pandemias de colera hochas por mi en o capitulo sobre
Medicina y Soctedad en el Romanticismo en la Historia Universal de la Medicina (28),

? Véase 1a obra de Frutos Baeza (16).

3 Véanse las obras de Pierre Vilar (43) y (44), Dominguez Ortiz (12)y Ganz (17).

* Véase Anes (1), Ademis es interesante apuntar, para la posible comprension de la causa de
descncadenarse la invasitn de la liebre amarilla desde las colonias americanas a Europa en cste
pretiso momento de finales del siglo xvin en que existan unas condiciones especiales. Ha
existido un equilibrio entre las epidemias y la poblacién desde €] xvi en América, sin embargo,
la decadencia econémica espafiola de finales del siglo Xviit empuja a intensificar la explotacibn
de sus colonias para incrementar las remesas, y eflo acarrea la consiguiente depauperacion de la
poblacién alli residente que permite por 1o tanto el desencadenamiento de una epidemia con
mayor virulencia.

® Véanse Artola (2) y Martinez Cuadrado (3 1),

¢ En cana de D. Pedro Pacheco al Ayuntamiento de 31 de julio (Acta capitular de 11 de
agosto de 1648), se da la cifra a todas luces exagerada de 30.000 defunciones entre enero y julio,
a la vez que en relacién con necesidad de que no hagan efectivos los tributos se advierte del
peligro de despoblamiento.
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? Véase la comunicacién a este mismo congreso por Marset, P., Satumo, P. y Ferrandiz, C.
de Sanitarios murcianos y canagenercs durante la Dustracién y ¢l Romanticismo.

8 Véase Colomar (11). Han sido de gran utilidad los trabajos de la catedra de Historia de la
medicina de la Facultad de Medicina sobre la epidemia de 1813 por los estudiantes Martinez
Gémez, A; Martinez Torregrosa, F.; y Villalgordo Gil, J. A (1977). y sobre la epidemia de 1804
por Martinez Crespo, M. D;.; Martinez Vega, M. L.; Molino Pastor, M D.; Ripoll Sptieri, E.
y ver Garcia, M.D, (1977).

9 Para jas colonias britanicas en la India o fundamental la aniquilacién de una incipiente
industrializacién a comicenzos del siglo XX y la reconversion de su cconomia en dependiente de
la industria textil inglesa, para eniender que la expiotacién y depauperacion de su poblacidn
sea factor desencadenante de las sucesivas pandemias coléricas (véase Marset y Ramos, 28).

19 Son expresivas las mzone “burguesas” contenidas en las reales ordenes de 18 de enero
de 1849, 15 de mayo de 1854 y 21 de agosto de 1854,

Real érden de 18 de Encro de 1849,

"Cuando el Gobiernn de 5. M. determiné en 24 de Agmsto de 1834 que se
levantasen los cordones establecidos con objeto de impedir la propagacién del
célera-morbo asidtico, mandando que se restablecieran las comunicaciones
interiores con toda la estension que tenian antes de formarse aquellos, fuvo presente
los males que ¢ sistema de aislamiento produjo en muchos pucblos de la Peninsula
y los justos clamores que elevaron varias Autoridades y Corporaciones, pidiendo que
se maodificase un sistema que ne solo habia sido indtil para evitar la trasmisién del
ma! de unas localidades a otras, sino que habia paralizado el trafico ¢ imposibilitado
el conveniente abastecimiento de los pucbics. Por ¢l nuevo y detenido examen de
esta epidemia y por la historia de los fenémencs observados en su propagacién, han
quedado convencidos atn aquellos que profesan ideas de contagio, de que son
inittiles los cordones y las incomunicacioenes. Aforiunadamente la referida epidemia
no ha invadido todavia la Espafia; pero coma su marcha por el norte de Europa
haga muy posible que también llegue a la Peninsula, deber es de las Autoridades
evitar que se reproduzcan los males que en’ la época citada se ocasionaron por
defecto de haber adoptado entonces ciertas medidas que la esperiencia vino 4
demostrar ser no sélo indtiles, sino perjudiciales. Por efecto de estas observaciones, la
Reina (q. D. g.) quiere que s¢ inculque 4 los pueblos la idea de las inmensas ventajas
que los mismos han de reponar 8i conservan completamente libres sus comunica-
ciones y se convencen de que esta enfermedad, eomo cualquier otro mal de los
conocidos, aunque varie en sus formas y accidentes, podré evitarse con el aseo y
buen régimen. De esta manera las Autoridades podrén dedicarse con toda libertad &
poner en practica las medidas higiénicas que son el dnico y verdadero remedio, con
las cuales entrard la Espafia en la reforma sanitaria que neoesita, acaso mas que otra
nacién europea. En su consecuencia ha tenido 4 bien mandar 5. M.: 1.° Que aunque
aparezca €} ¢Hlera en Francia 6 Portugal, no se establezean cordones, lazaretos 6
cuarentenas de ninguna clase en los pucblos de las respectivas fronteras terrestres. 2.°
Que si la referida enfermedad se deciarase en cualquier punto de la Peninsula, cuide
V. S. muy particularmente de proteger y hacer que g proteja la libre circulacién de
1odas los pueblos entre i y de evitar que por dicho motivo se cause la menor
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vejacion & los viajeros. Y 3° Que de ningun modo permita V. 5. el aislamiento &
incomunicacién de los coléricos en los barrios, casas 6 establecimientsos publicos de
las poblaciones.

De Real Orden lo digo 4 V. 8. para su inteligencia y efectos correspondientes,
haciendo publicar esta disposicion en ¢ Boletin de la provincia, y dando aviso de
haberlo verificado. Dios guarde a V. S. muchos afios. Madrid 18 de Encro de 1849.
San Luis. Sr. jefe politico de..”.

Real 6rden de 15 de Mayo de 1834,

“Ministeric de la Gobernacién. — Beneficencia. — Sanidad y Establecimientos
Penales. — Ndmero 47. —Conforméndose la REINA (g. D. G.) con el dictimen del
Consejo de Sanidad, se ha savido resolver, 1.° Que dé V. 5. puntua! y exacto
cumplimiento 4 lo mandado en 18 de Enero de 1849 respecto 4 ia abolicidn de
lazaretos y cordones sanitarios, aun cuando apareciese alguna enfermedad
epidémica en otra provincia. 2" Que en el desgractado caso de que llegara &
desarrollarse en esa de su mando el cilera-morbo asidtico, G otra epidemia, procure
V. 8. por cuantos medios le sugiera su celo, reanimar el espiritu pablico, siempre
abatido en tan calamitosas circunstancias, omitiendo toda medida capaz de infundir
alarma y acrecentar el terror. Con este objeto no consentiri V. 8. que se verifiquen
rogativas publicas, ni se celebren funciones de iglesia mientras dure la epidemia,
prohibiendo el toque de campanas para la administracién de sacramentos 6 cuando
ocurra alguna defuncién. Donde los templos abiertos al culto sean pequeiios, se
pondra V. 5. de acuedrdo con la Autoridad diooesana para que se eclebren el mayor
niimero posible de misas, 4 fin de evitar la aglomeracion de personas. 3. y dltimo,
No consentird V. 8. que hagan hogueras en los sitios publicos con el equivocado
objeto de desinfestar la atmdsfera. De érden de 8. M. lo comunico 4 V. 8, para su
inteligencia y cumplimiento. Dios guarde & V. 8. muches afios. Madrid 15 de Mayo
de 1854. — San Luis. — Sr. Gobernador de Ja provincia de Murcia”.

Real drden de 21 de Agasto de 1854,

“Deseosa el Gobierno de 8. M. de evitar por todos los medios posibjes que las
necesidades generales, y en particular las de las clases menesterosas vengan, 4
aumentar la inquietud que en los animos produce cualquier motivo de notable
alteracién en la salud publica, recuerda 4 V. 8. la urgente conveniencia de que se
dedique sin levantar mano 4 hacer que por todos sus agentes tengan debida
aplicacion as disposiciones emanadas de la Autoridad suprema en circunstancias
andlogas 4 la presente, disposiciones que constituyen la base de la actual legislacién
de Beneficencia. Al efecto es indispensable que tengan cumplimiento las instruc-
cions de 30 de Marzo de 1849, la circular del 28 del mes y afio espresados, vy
particularmente los pérrafos quinto y sétimo de la misma, la Real Grden de 24 de
Agosto de 1834 y todas cuantas medidas vayan encaminadas 4 tan filantrépico
objeta. Para que los resultados sean tan satisfactorios como el Gobierno desea, V. §,,
consultando el dictamen de las Juntas de Sanidad y Beneficencia de esa provincia,
procederé de acuerdo con cllas & fin de proporcionar 4 los enfermos nooositados los
ausilios y consuelos que reclama la humanidad doliente y desvalida.

Las visitas en ios establecimientos, barrios y casas habitadas por las familias



pobres; Ja habilitacion de hospitales, casas de socorro y enfermerias donde no los
haya; el reconocimiento escrupuloso de las sustancias alimenticias, y sobre todo de
Jos articulos de primera necesidad; la destruccion de los focos de insalubridad; la
limpieza, ventilacién y fumigacién de las habitaciones y locales de grandes
reuniones de pobres; la completa aplicacidn, en fin, de un buen sistema de higiene
puablica exigen mucho celo, mucha actividad, mucha abnegacidn por parte de los
funcionarios que en las provincias representan la Autoridad del Gobierno; y este
posée |a profunda conviction de que sus miras seran secundadas por V. S, con la
paternal solicitud, propia de sus nobles sentimientos. Las Juntas de Beneficencia
pueden en esta ocasion prestar inapreciables servicios, haciendo generosos
llamamientos 4 la caridad plblica y privada para que los enfermos indigentes no
carezcan de los alimentos, ropas, medicinas y demsis medios que pudieran exigir las
circunstancias, pueden asimismo contribuir con su asistencia, con sus consuelos y
reflexiones 4 producir un cambio favorable en el estado moral de los individuos,
desvanecienda temores cuya perniciosa influencia en la salud es origen de
desasosicgo, cuando no de grandes males. En surna, ¢ Gobierno de 5. M. espera ver
pronta y exactamenic pucstas en prictica las disposiciones consignadas en la
legisiacién de Beneficencia relativas 4 la enfermedad reinante, con ¢l doble objeta de
evitar la invasion de esta y de disminuir 6 atajar completamente sus progresos, si por
desgracia apareciese.

De Real drden lo digo & V. 5. para su inteligendia y cumplimiento. Dios guarde
4 V. S. muchas afics. Madrid 2! de Agosto de 1854. — Santa Gruz. — Sr. Gobernador
de la provincia de...”.

Murcia 25 de Agosto de 1854,

E. Marqués de Camnachos

11 Véase Ayala, J. (3 bis). Ha sido de gran wilidad el trabajo de la citedra de Historia de la
Medicina de la Facultad de Medicina de Murcia sobre la epidemia de 1834, por los estudiantes
Espi Amords, A.; Latorre Gracia, M. L; Saisas Jiménez, L.; Sdnchez Sinchez, A ; Gonzilez, R
¥ Lépez, J. J. (1977).

12 Jgualmen han sido dtiles los trabajos de la cdtedra de Murcia sobre las epidemias de 1854
y 1855 por los estudiantes Lépez Gallardo, E J.; Ortiz Albaladejo, A. L; Rojo Ontiz, J. J.;
Sénchez Lozano, J. M.; Sanchez Pefia J. M. y Vicente Dolera, J. (1977} y por Canelles
Montero, M.; Ballester Pérez, Feo,; Ferndndez Pardo, J. y Bamejo Martinez, J. (1977).

13 De gran utilidad ha sido o trabajo de la citedra sobre la epidemia de 1885 por los
estudiantes Pérez Ballesta, M. D. y Gil Melgarejo, J. A (1975), premio Bichorm en 1975.

4 Véase Marset, P. y Rames E (29).

15 Véase Farandiz (15).

16 Véase Casal Martinez (9).

17 Véase Radon y Bel (37) y trabajos de la citedra de Histona de la Medicina de Murcia
sobre ta de 1762 por Castaheda Casanova, A L. (1976) y la de 1783 por Guillén Cavas, F.
(1976).

" 18 Véase Martinez Rizo {33) y el trabajo de la citedra sobre esta epidemia por Barragén
Pérez, A. ]. (1976).
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19 Han resultado de utilidad los trabajos de la cdiedra sobre las de 1810 y 1811 de Vallgjos
Andreu, J. A (1976) y la de 1812 por Roca Gonzélez, A (1976).

2 Véase Buardia (4), Minguez y Mayo {34) y Montaldo (36). Han side de utilidad los
trabajos de la catedra sobre el periodo 1859-64 de Sinchez Garcia, A (1976) y el periodo
188490 de Garcia Garela, P. (1976).

21 Trabajo de la catedra de Canto Valero, J. 1. (1976).

2 De la relacién de famiias emigradas por parroquias del legajo 2028 de 1854 del Archivo
del Ayuntamiento (San Antolin, 70 famitias; Santa Maria, Y2; San Nicolas, 31; San Andrés, 24;
San Benito, 19; San Juan, 42; San Pedro, 38; San Lorenzo, 60; San Miguel, 48; Santa Eulalia,
50; San Bartolomé, 93 y Santa Catalina (62).

= Frutos Bacza ((16), p. 197.

2 Acta Capitular Ayuntamiento Murcia 22 mayo 1677,

I Acia Capitular 9 de Noviembre de 1677,

# [a huida de Bartolomé Colomar provoca todo upo de criticas, como la de Antonio
Hernéndez (21) y la de La Gasca (24).

27 Legajo 2022 Gastes Lazareto 1810, 1811

& Clérigo que al quedarse solo al frente de la catedral es acusado al regreso de los otros que
habian huido, de malversacion de fondos, y edita una defensa suya (13).

2 Legajo 2017, Juma de Sanidad,

30 Trabajos ya mencionados, en los que se obtienen los siguientes resultados: (Tabla V).

A1 Asi, el vapor El Barcino {40) se querella en 1835 contra la ciudad de Canagena por lus
dafos y perjuicios causados al sufrir la incomunicacién por las medidas preventivas de
ailamiento tomadas en contra de la legislacién vigente.

12 Asi wenemos v. gr.,. Cabanellas (3) sobre el méwodo de Lafuente; otra del mismo
Cabanelias (8) sobre las razone quimicas por las que Cartagena escapt a la epidemia colérica,
u otras (6) y (7) defendiendo las fumnigaciones dcido-minerales. Las opiniones de Hernindex
{22), Santiago Vado (38), la polémica sobre kos polvos de ciborera (3), las diversas formas de
prevenir o curar la fichre amarilla (10, 20, 39) v (14, 18, 19, 22, 25, 35, 42), o la Tercianas (30).

3 Mientras se prohitbe al principio (Junio 1885) por orden del ministro de Gobernacion la
circulacion de la vacuna de Ferran, enviandose una comision sanidaria murciana a Valencia con
¢l ductor Ferran, al frenue de la cual va el doctor Tapia, obtiene fama y popularidad en Murcia
y en toda Espana el métedo curativo del joven meédico murciano Tomas Maestre, citado por el
propiv ministro Romero Robledo, en igualdad a Ferran (Drerio de Mwrcia, niim. 1892, pp. 2y 3,
1883),

BIBLIOGRAFIA
1. Anges, G.: £ Anfiguo Régimen. Los Borbones. Madrid, Alfaguara, 1975,

2. ArtoLA, M.: La burguesia revoluctonaria (1809-1869). Madrid, Alfaguara,
1973.

204



3. AVIS0S imporiantes que sobre la adulleracion de los polwos de viboreras dan a las
Junta Provincial y Municipal de Sanidad de Murcia los facultativos vecales de las
mismas. Murcia, SehastiAn Hernandez, 1854.

3bis. AvaLa, J.: Aspectos sociales def cilera de 1834 en Murcia. Murcia
Academia Alfonso X el Sabio, 1975.

4. BUENDIA, A.: Sucinta historia de las invasiones de colera morbo asidtico en la
ciudad de Cartapena... 1834, 1858, 60y 65. Cartagena, Liberato Montells,
1866,

5. CaBANELLAS, M. J.: Reparos af mélod curative de la fiehre amarilla que acaba de
imprimir _Josef Furi. Murcia, Teruel, 1812,

6. CaBaNELLAS, M. J.: Reglas para emtar en el presente avo la reproduccion ¢
importacion de la fiebre amarille. Muraia, Teruel, 1812,

7. CGABANELLAS, M. ].: Defensa de las _fumigaciones dcido-minerales... Madrid,
Repoilés, 1814,

8. CaBaNELLAS, M. |.: La ventura de Cartagena. Cartagena, 1856.

9. CasaL MarTINEZ, F.: Dos eprdemias de peste bubinica en Cartagena en ef sigl
xvi (1648 y 1676) y una terrible de paludismo en 1785, Murcia, Acad.
Alfonso X, 1951,

10. CoLOMAR, B.: Plan de las medidas generales que se deben adoplar para impedir en
los anos venideros la reproducciOn del contagio de la fiebre amarilla. Murcia, 1812,

1!, CouoMaRr, B.: Memoria sobre la fiebre amarilla que se ha padecido en la ciudad de
Murcia en 1811, Murcia, Puchol, 1812.

12. DominGuez OrTIZ, A : El Antigus Régimen. Los Reyes Catolicos y los Austrias.
Madnid, Alfaguara, 1973.

13. FARTANE,, B.: Manifiesto que hace ¢l présbitero Don Beltrdn Fartane ... inico
capitular vesidente en ella duranlte la epidemia de 1811... para justificar e la

205



14

15.

16.

17.

18.

19,

20.

21.

22,

23.

24,

206

opinion piblica su proceder ... durante aquellas lamentables circunstancias.
Murcia, H. de Muiiiz, 1812,

Frimx CappEviLa, R ; CorTeZO, C.: Instrucciones contra el cilera. Cartagena,
Gaceta Minera, 1892

FERRANDIZ ARaUJO, C.: Historia del Hospital de la Caridad de Canagena.
Murcia, Imp. Provincial, 1977,

Frutos BaEza, J.: Bosguejo histirico de Murcia y su provincia. Murcia, La
Verdad, 1934.

Ganz, F.. Ensaye marxista de lo historia de Espana. Barcelona, Grijalbo,
1977. :

GARCIA DE Las Bavonas, R.: dvisa a los famuliares; consegos higiénicos para
preservarse del cilera morbo epidémico. Murcia, J. Carlos Palacios, 1855.

GonGora Y PERA, M. de: Medo de preservarse del cilera morbo asidtico.
Murcia, Hnos. Muiiiz, 1834.

GoNzZALEZ FONTE, M.: Remedio curative contra la fiebre amaritla. Murcia, A
Medina, 1870.

\
HERNANDEZ, A.: Breve amanestacion ¢ D. Bartolomé Colomar. Murcia, Puchol,
1812,

HERNANDEZ, A.: Pensamiento de Policia Médica para extingusr ¢l conlagio de
Fiebre Amarilla. Murcia, Puchol, 1812

HERNANDEZ Ro0s, A.: Informe sobre ln inmunidad que goza determinada localidad
de esta provincia para las epidemias coléricas. San Jawer y San Pedro de! Pinatar.
Murcia, La Paz, 1886

La Gasca, M.: Examen de la Memoria sobre la fiebre amanilla que se ha padecido
en la crudad de Murcia en 1811 escrita por D. Bartolomé Colomar, que no estubo en
efla.. Murcia, Teruel, 1812.



25.

26.

27.

28.

3L

32,

33.

3.

35

36.

LIBRO de oro del cilera... Contiene el método preservative ¢ higidnico que debe
seguirse para librarse de esta epidemia. Murcia, J. Riera y Rueda, 1850.

MacMaHon, B.; PucH, Th. F.: Epidemiology. Principles and Methods.
London, J. & A Churchill, 1970,

MacKeown, Th. Medicine in Modern Society. London, 1965,
MAaRrsEeT, P.; RaMos, E.: “Medicina y Sociedad en el Romanticismo, en

Lain Entralgo, P. Historia Universaf de la Medicina, 6, pp. 337-347, Salvat,
Barcelona, 1973, pp. 337-347.

. MAarset, P.; Ramos, E.: “Aspectos sociales y econémicos de la asistencia

sanitaria en el Hospital de la Caridad de Cartagena para el periodo
1780-1930. Actas IV Congreso Esparol de Historia de la Medicina, Granada,
1973. 3, 163-177 (1975).

. MARTIN GARCILASO DE LA VEGA, J. D.: Instruccion curativa de las calenturas

conpeidas por tercianas, Murcia, Teruel, s. a.

MARTINEZ CUADRADO, M.: La burguesia conservadora (1874-1931 ). Madrid,
Alfaguara, 1973.

MarTINeZ EspiNosa, M.: Cartilla higiénico-popular contra las infecciones
palidicas, Murcia, El Diario, 1890.

MAarTINEZ Rizo, L: Fechas y fechos de Cartagena. 1889,

MINGUEZ Y MAYO, J.: Memoria tedrico prictica refevente al célera morbo asidtzco,
sufrido en Cartagena en 1865. Cantagena, S. Ventura, 1884

Mincuez Y Mavo, J.: Cartilla sanitania... para precaverse de la ywasion del
colera. Cartagena, s. i, 1885.

MonTALDO Y PERO, F.: Cartagena, Estudios topogrdfico-médicos de la localidad
¢ histdrico-médicos y clinicos de la eprdernia de colera que sufrié en 1685. Madnid,
R. Alvarez, 1891.

207



37.

38.

39.

41

42,

43.

208

Ropon v BELL, M.: Relacion de las epidemias que han afligido a la ciudad de
Cartagena Cartagena, P. Ximénez, 1787.

SantTiIAGO Vapo, L. Mi modo de pensar sobre el contagio que puede ser
inleresante a la humanidad. Murcia, Teruel, 1812,

SerRraNO, D).: Reflexiones médicas en favor del mélodo curative de la fiebre
amarilla Cartagena, F. Juan y Poveda, 1812

. SoLEr CANTO, J.: Cuatro siglos de epidemias en Cartagena, CA.S.E., 1970

Susser, M.: Causal thinking in the heaith sciences. London, O.U.P, 1973.

VAZQUEZ, P.: Método curativo del colera morbo. Lorca, F. de Paula, Romero,
1833.

VILAR, P.: Historia de Espana. Parts, Lib. Espagnole, 1963.

VILAR, P.. Crecimiento y Desarrollo. Barcelona, Arnel, 1964,



LA PRIMERA EPIDEMIA DE
- “DENGUE” EN ESPANA

Antonio Orozco Acuaviva

.Entre las enfermedades de origen americano que imumpieron en Espafia,
dos de ellas tuvieron entrada en el siglo xvi por el entonces puerto y puerta
de América, la ciudad de Cadiz. En pramer lugar la fiebre amarilla, que ya
se describe en Cadiz en 1730 y que tanta bibliografia ha producido, en
atencién a su terrible mortandad. Y junto a esta mortifera epidemia, otra de
caracteristicas epidemioldgicas parecidas, pero de mortandad tan débil que
el pueblo gaditano de inmediato la considerd como una “pantomima” del
vOmito negro o atrabiliano. -

Este nombre de “pantomima” debi6 ser la denominacién popular inicial,
y al que posiblemente haga referencia Cristébal Cubillas en 17841 cuando
dice: “El vulgo indiscreto, puso a esta Enfermedad un nombre grosero; pero
los mas Catholicos, y religiosos la bautizaron con el nombre de la Piadosa.”...
Pero quien primero cita esta denominacién de “pantomima” es Pedro
Fernandez de Castilla, en 1789, en su Disertacidn fisico-medica. Descripeiin y
declaracion de la epidemia lamada influencia rusa, la piadosa y vulgarmente la
pantomima?. También la cita el viajero don Nicolas de Cruz, conde de Maule),
en 1813, al referirse a las epidemias padecidas en Cadiz, y dice: “En 1730
hubo otra epidemia, en la que se conocié ¢l vémito atraviliario que hizo
bastantes estragos. Menos perniciosa fue la que se padecié en 1764. Pero la
del afio 1784 fue tan benigna que, lexos de considerarse peste, merecié cl
nombre de Pantomima; con todo fue tan general que casi no hubo individuo
gue no la padeciese: sus sintomas venian acompafiados de calentura, y
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aunque pasaba prontamente, no obstante dexaba al paciente gran debilidad
y melancolia.” Casi a final del siglo X1%, en 1882, fue recogido este nombre de
“pantomima” por Dechambre y cols.? como, efectivamente, oriundo de
Cadiz. _

La primera descripcidn de esta nueva enfermedad corresponde al médico
de Cadiz, don Cristébal Cubillas, que publica en 1784 su Epidemia gaditana
nombrade {n Piadosa. Posteriormente, esta epidemia sera estudiada por don
Cristébal Nieto de Pifia, en Sevilla, en 1786, con el nombre de “calenturas
benignas™s, y tres afios después el ubetense Fernandez de Castilla, como ya
hemaos visto, Ja denomina por primera vez “influencia rusa”, porque “habian
dicho las Gacetas, que en Rusia habia intemperie, muchas y semejantes
enfermedades, de que muy poces peligraban. Aca las terminaciones son
prontas v felices”...

Es Pruner-Beyé quien sefiala que la primera epidemia conocida de
“dengue” tuvo lugar en el Cairo y sus proximidades en 1779, denominan-
dose “mal des genoux”, nombre que se popularizé en Arabia. El viajero
Persin sefiala una fiebre que ha conocido en la costa de Coromaldell, con
sintomas de vértigos, laxitud, dolores articulares, y duracion de tres dias, por
lo que se conoce en el Indostan como “fiebre de los tres dias”, y aunque es
descrita en ¢l Mediterraneo con los nombres de “fiebre de Malta”, etc., y en
Arabia y Port-Said, como “fiebre datilera”, etc., su entrada en Espana no
parece proceder del Oriente, sino de América, donde Benjamin Rush la
observé en Filadelfta en 1780

Dentro de la extensa sinonimia de esta enfermedad, el término espanol
de “dengue” se empieza a generalizar por Augusto Hirsch, siendo rapida-
mente aceptado por los médicos navales franceses y posteriormente sancio-
nado por la comision del Real Colegio de Medicina de Londres, en 1869.
Con anterioridad al estudio de Hirsch, la enfermedad ha sido conocida con
muy variades nombres, como “fiebre eruptiva reumética” o “artrodynia”,
por Cock; “trancazo”, en Santa Cruz de Tenerife; “rosalia” o “colorada”, en
las colonias espafiolas, etc.

La opinitn de que la palabra “dengue” sea una cormupcion del inglés
“dandy”, que ya sefiala Furlong en 1830, es compartida por Hirsch, y los
enciclopedistas Dechambre, Brissaud y cols.?, etc., basindose en las carac-
teristicas de la marcha especial y ridicula de estos enfermos, afectos de
“dandy fever”. Sin embargo, la palabra espafiola “dengue” se conocia, al
menos desde 17328, con el significado de “melindre” o “remilgo”, palabra de
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origen mejicano, como el “tenguedengue”, o “estar en tenguerengue”, es
decir, a punto de caer. Esta marcha melindrosa, “dengosa”, que parodiaria
la de algunos personajes populares, como “Rosalia” o “don Simén™®, como
también se denominé a esta enfermedad, debe ser el origen de su denomi-
naci6n bispanoamericana, que pronto se internacionalizé,

Parece ser, por tanto, que la primera epidemia de lo que se denominara
pasteniormente “dengue”, se observé en Espania en Cadiz, siendo descrita
como “epidemia gaditana” o “piadosa”, por don Cristbal Cubillas, en
1784.

La personalidad del médico gaditano don Cristébal Cubillas!o no es atin
suficientemente conocida, pero deberia ser un médico de gran reputacién
en Cadiz cuando su nombre aparece entre los fundadores de la Saciedad
Médica Gaditana de San Rafael, establecida en el convento haspital de San
Juan de Dios, en 178512, y de la que es “consiliario primero”. Quizé por ello
su estudio sobre “la piadosa™ lo dedica “al Archangel San Raphael”.
Cuando esta sociedad toma el titulo de “Real Sociedad Médica de San
Rafael”, al ser aprobades sus estatutos por Carlos 111, en julio de 1788, don
Cristébal Cubillas ya no se encuentra entre los socios directivos que firman
el documento!s,

El estudio de Cristébal Cubillas en su Epedemua paditana se inicia con la
“historia epidémica”, sefialando que “la acaecida en este Pueblo, en el
citado afio, ha sido sin duda una de las mas particulares entre todas; no solo
por los sintomas con que se manifestaba, y la generalidad con que a todos
comprehendia, sino por que se padecié con la felicidad de que (por mi
observacion, y experiencia) de todos quantos la padecieron dentro, y fuera
del Hospital 4 ninguno le costé la vida; Y esto mismo ingenuamente
confesaron todos los Facultativos, que se hallaron en la citada Epidemia:
cuya historia es como se sigue.

5 ... Empezaba la Epidemia con una calentura mas, o menos alta, que
la de una fiebre ardiente, (6 Causon llamada vulgarmente) su duracion un
dia natural, poco mas, 6 menos, en algunos se estendia a dos dias, y en mui
pocos, llegaba hasta e tercero; pero siempre se conocia en la molicie del
pulso, en las producciones del paciente, y disposicion natural, que no era de
aquellas calenturas ardientes inflamatorias, 6 pitridas; antes bien, 6
terminando con sudor, § sin él, solo insensiblemente pasando el segundo,
tercero, 6 quarto dia deseaban los enfermos dexar la cama, lo uno, por que
les parecia quedaban yz libres del Mal; lo otro, por que los dolores generales,
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dorsales, y articulares los ponian en terminos de fatigarse, atribuyendolo al
calor de Ja cama, v no a la naturaleza del Mal; siendo principalmente al
ataque de la calentura, el dolor ingente de Cabeza.

6 ... Terminaba regularmente la calentura por sudor, y es cierto, gue si
despues de pasada continuaban los durores, era el mejor excito, y mas facil
terminacion del Mal; algunes eran atacados primeramente de un vomito, y
demas fatigas representativas de una colica, hasta que tomaba cuerpo la
calentura; en otros daba principio por una Diaréa Linfatica, serosa, copiosa,
representando quasi una especie Coliquativa. En otros una flacidez, 6
flogedad de estornago, que les causaba una desazon notable, con inapetencia
a todo genero de alimento, vy especial fastidio al beber.

7 7. Pasada la calentura de uno, dos, o tres dias (como se ha dicho)
quando ya los enfermos juzgaban estar hibres de su mal, se hallaban en peor
cituacion; pues a este tiempo se les seguian unas indispocisiones tan
incensiblemente sencibles, que les incomodaban sin poder explicar su
padecer. En muchos se experiment6 una hemorragia de narizes, y en algunos
mui copiosas, € inflamacion de ojos; 4 otros fes solia sobrevenir, pasados
algunos dias de la calentura, una expulcion cutanea, rosasea que quasi
merecia ¢l nombre de escarlativa. Y aunque mas diligencias se hacian sobre
la observacion de estos sintomas, ninguno de ellos guardaba orden regular,
como ni tampoco la Diarea espontanea, que solia acecer en algunos a los
diez, doce, 6 catorce mas, 6 menos dias, con que se hailaban con el mejor
alivio. Siendo bien de notar, que aunque la duracion de la calentura era tan
corta, el Mal legitimamente, y lo que se llegaba mas a4 padecer en dicha
enfermedad, era la duracion de aquella cierta indisposicion ya refenda, a
que acompanaba en muchos una fetidez notable en su transpiracion, y tal,
que fastidiaba a! mismo individuo, como asimismo, la misma, y bien notable
de los excretos, 6 deposiciones fecales, y finalmente se veian en los individuos
atacados de esta especie de Mal, algunos fenémenos tan raros, que atnque
ridicilos, moelestaban 4 los enfermos sin merecer fa mayor atencién™n,

Tras la descripcion de la enfermedad, Cubillas, siguiendo los dictados de
la época, intenta explicarla a través de las alteraciones meteorolSgicas,
dandonos a canocer, con este motivo, otras epidemias acaccidas en Cadiz, en
el xviil.. “*se hace memoria de haverla havidc en el afio 14. de unas
Calenturas putridas, ardientes, inflamatorias, anguinosas”... “perecieron en
dicha Epidemia no pocos indibiducs. En el afio 30. se padeci6 la del vomito
negro, que causd no poca ruina; se atribuyd este Mal 4 una profunda, y mui
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inmunda laguna, que estaba cituada en el recinto de la muralla...”s,
También atribuye Cubillas la enfermedad a las “alteradas qualidades del
ayre”, asi como a los vientos, que afectaban a la “transpiracién de los poros™
de los enfermos, por cuyo motivo se “sofocaba la sangre” de cuerpos
extrafios, “'pues deben ser estrafos a elia aquelios cuerpos, que excretados
gozan ya de otras qualidades...”. Tras ingeniosos intentos de explicar estos
fendmencs patologicos mediante pretendidos analogismaos “can la explocién
de la Pélvora y la circulacion de la sangre”, concluye sefalando otros datos
epidemioldgicos... *Fué visible lo contagioso de este mal entre las familias...
v a@n muchos que visitando a otros enfermos, inmediatamente caian con la
misma dolencia... ¥ no es extraino, que en algunos pueblos, le diesen el
nombre de Gaditana, por ser este de donde salid ¢l incendio, y en ella se
conservo de tal suerte, que aun rmutigado ya el padecer, los forasteros, a pocos
dias de su venida experimentaban su padecer, con los mismos accidentes... v
segln lo ohservado permanecio el resabio de esta Epidemia quasi hasta fines
de Noviembre del mismo afio™,

Cuando Cristdbal Niewo de Pifia publica en 1786 la epidemia padecida
en Sevilla en el afio anterior, también intenta compendiar su “historia™ con
la descripcidn meteorolagica de los cinco afios anteriores al que surgié la
eclosion, sefialando respecto a su iniciacion que “Esta Epidemia, segin
naticias, se empezd a experimentar en Cadiz un mes antes que en Sevilila, en
donde se dexd sentir & principios de Septiembre”. La sintomatologia se inicia
“sin ningun aparato, ¢ anuncio de futura enfermedad, de repente les
asaltaban varios accesos de frio mezclados con otros de calor, que duraban
por algunas horas, 4 que se seguia calentura bastanie fuerte, que por lo
comun duraba tres dias... venia sudor desde el primero 6 segundo de mal
olor, que fastidiaba a los pacientes: dolores universales, gue 4 unos daban a
¢l primero, a otros 4 el sequndo 6 tercero dia, y con mas fuerza en espalda y
cinwra: la cabeza padecia siempre, aunque no siempre del mismo modo, en
unos con dolor fucrte, otros no tanto: otros con vaguidos, aturdimiento,
somnolensia, y no pocas veces vigilia: la lengua humeda, muscosa, blanca,
mal gusto en la boca, amargo en los mas... inclinacion 4 ¢l bomito: 4 el
quinto 4 sexto dia picazon en el cuerpo, especialmente en pies ¥ manos. con
rubor & modo dc Escarlata, que se desvanecia en dos dias: quedaban con
debilidad extraordinaria, postracion de fuerzas, continuando la inapetencia,
lastidio, mal sabor de la boca &. por muchos dias”... “Debe no omitirse
como cosa de hecho lo que ha relucido la Misericordia Divina en que no
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haya muerto alguna perscna de esta enfermedad, tratada regularmente,
quandoe parecia habia motivo para morir muchas™!?

Es evidente la similitud de la epidemia de “calenturas benignas™ de
Sevilla, con la “piadosa”™ gaditana, que podemos considerar como la primera
epidemia de “dengue” en Espafia. Cadiz sera visitada posteriormente por
epidemia de “dengue”, ya sefialada con este nombre, y también con ¢l de
“trancazo”, en 1804, segin la descripcién de josé Cordon, en su Estudio
comparative entre la fiebre amaritla y el dengue's.
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LOS MEDICOS Y LA PESTE
'DE VALENCIA DE 1647-1648

José Luis Peset, Elvira Arquiola
Mariano Peset, Santiago La Parra
y Maria Fernanda Mancebo

Durante los afios centrales del siglo xvii, Espafia se ve aquejada de
graves epidemias de peste bubédnica. Hubo medidas muy diversas que fueron
puestas en practica contra la enfermedad. En nuestra comunicacién nos
interesa ver, en especial, qué opinaron sobre la enfermedad y su tratamiento,
publico y privado, los médicos de la época. Veremos, por tanto, como se
realizaba ¢l diagndstico médico —eno[og:co y clinico— y el tratamiento
—individual y ecolectivo.

1. ORIGEN O CAUSA DE LA PESTE

¢Cémo supone el médico espafiol del Barroco que se origina la peste? No
sc muestran muy originales en este terreno, siguen en general a los galenistas,
en especial a los renacentistas, sin olvidar en ningiin momento a los clasicos
Hipécrates, Galeno o Avicena. De los espafioles utilizaran con mucha
frecuencia a Mercado, a Franco o a Porcell. El origen de la enfermedad
‘epidémica es un tema de enorme importancia en cualquier tratadista de
cualquier época, ya que ¢l. carécter contagioso de una cnfermedad deter-
minaba aislamientos y cortes de comercio y comunicaciones de gran peligro
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para la comunidad. Por ello los tratadistas le dedican paginas y piginas, y
también por ello sus aserciones no son muy de fiar. Es dificil conocer las
primeras actuaciones de los médicos ante Ia peste si empleamos solamente
sus escritos cientificos, ya que todos ellos estan redactados con bastante
posterioridad al comienzo de la epidemia v en ellos los auores siempre
pretenden haber acertado pronto el diagndstico. Segin Francisco Gavalda,
los médicos de Valencia tardaron en ponerse de acuerdo en si la enfermedad
que tenian delante era peste o no lo era. La decision era siempre muy
comprometida vy en los primeros momentos, presionados con frecuencia por
autoridades no médicas, niegan que se trate de peste contagiosa. “Cada cual
pensaba acertar en su sentir; pero en estas probabilidades tan opuestas,
como la materia era fisica y no moral, su probabilidad no libraba del yerro
en el efecto al que la seguia™. Nudez de Castro, desde Madnd, se encon-
traba confuso ante las noticias que llegaban de Valencia y Murcia: “Mucho
me ha hecho reparar, para determinarme a imprimir este mi parecer, la poca
certeza de las relaciones que han venido de Valencia y Murcia, para la
venificacién de la enfermedad que ha comido y corre en aquellos Reinos,
pues a los principios, todos los informes de los Médicos, que a esta Corte se
remitieron, fue decir que de ninguna mangra era peste. Después el ndmero
de la gente que ha muerto, ha sido tanto, que les ha obligado a confesar la
enfermedad pestilente™. Sin embargo, por otras investigaciones de nuestro
grupo, parece evidente que el virrey de Valencia y los principales médicos
estuvieron pronto de acuerdo en declarar la peste, el contagio y el cierre del
camercio.

A este respecto, es muy ilustrativa la lucha entre médicos en la ciudad de
Cordoba, cuando la enfermedad llega alla. Uno de ellos, Nicolds de Vargas
Valenguela, se opuso a la declaracion de enfermedad pestilente, intentando
luego justificarlo afirmando que al principio no tenia el morbo tal calidad y
que solo, pasado el tiempo, la presencia de unos gitanos que son encarcela-
dos producira la corrupcion y la contagiosidad necesarias para tal diagnés-
tico*. Su opositor, Alonso de Burgos, que desde el principio quiso que fuera
declarada pestilente, siguiendo a Galeno y Avicena, encontré enormes
dificultades. Sus contrarios afirmaban que “todos los afios experimentaban
en esta Ciudad calenturas malignas de Tabardillo y morir muchas gentes de
ellas”. No era peste, sostenian, “porque para serlo, es menester que esta
enfermedad sea Epidémica, que comprehenda a muchos y mate a mas de la
mitad”. “Yo suplicaba —nos cuenta A. de Burgos—, y repliqué diversas
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veces, que esto se entendia cuando ya la peste estaba formada, propia y
proprisima, en cuyo tiempo, ni €l Médico, ni sus prevenciones podrian obrar,
sino sélo Dios con su miserdicordia. Pero cuando est4 en sus principios, es la
mejor ocasidn para atajar los dafios que se nos amenazan, quemando Ropa,
cerrando Cassas, escusando comunicacién, sacando los tales enfermos fuera
de la Ciudad y otras muchas diligencias forzosas para escusar el contagio...”
Las causas de los ataques: *el descrédito de la Ciudad, exponiéndola a que se
quitase e} comercio y cornunicacibn con otras”. Sus quejas son amargas: *'se
levanto contra mi la voz del Pueblo... hubo persona, y personas, a quien yo
tenia obligacion con muchos y diversos beneficios, que saliendo a las Plazas
decian a voces, que el Doctor Burgos intentaba el descrédito de la Ciudad, y
que era digno de que conociera vivos sentimientos de los vecinos, como en
efecto los experimenté, en los semblantes, palabras y acciones de muchos™s.
En las interpretaciones causales que los médicos de la época manejaban,
eran barajadas causas antiguas y modernas. En general, se concede menos
importancia a las razones astrolégicas y se prefieren las modernas teorias de
los semnaria. Las clasificaciones etioldgicas suelen ser mas abiertas que las
que Mercado trazaba more aristotelico y galenicos. De 1odas formas, el aire sigue
siendo el origen y vehiculo de enfermedad mas citado y ponderado,
respetando asi la tradicién galénica que manienia como causa primordial de
peste la putrefaccién del aire. Segin Galeno, la putrefaccién podia origi-
narse o bien en cadéveres no enterrados o bien en lagunas, pantanos y zonas
peligrosas sometidos a calor excesivo. El mundo moderno intentara unir este
papel del aire con su utilidad como vehiculo trasmisor del contagio ammado
fracastoriano. En general, los espafioles del Barroco se limitan a sefialar
estas ideas galénicas, intentando adaptarlas y no preocupandose demasiado
de su validez. A lo mis, algin autor menos avanzado, intentara hacer una
construccién galénico-escolastica de ningin interés y poca inteligibilidad®.
El hambre como productora de peste es también doctrina de los clasicos,
todos los médicos de la época que estudiamos asienten con mayor o menor
énfasis. Alonso de Burgos, siguiendo a Galeno y a Mercado, considera que la
peste puede tener tres formas, una la causada por corrupcién del aire, otra
por malos mantenimientos y la tercera, en que insistiremos, la que tiene su
origen en los seminana. También esta vez es Niificz de Castro el mis acertado
descriptor de esta “causa”,de peste, haciendo con sus palabras continuas
referencias a la peste de Valencia y Murcia: “Y si a eso se llegase la falta de
pan, que en aquella tierra ha habido este aifio, causa de haber comido la
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gente pobre mantenimientos de depravada substancia, y haber engendrado
mucha copia de humores ruines y depravados, sera bastante por lo material
y por lo eficiente la constitucién para causar peste, sin que sea necesario
recurtir a causas mas remotas y supenores...” “Y es de advertir, segiin esto,
que importa paco que una ciudad esté muy guardada, para que no entre
gente contagiosa, si dentro tiene muchos pobres mal mantenidos, teniendo
por esta razon bastante principio de peste. En el remedio de lo cual han de
poner la mira los Gobernadores, tanto como en la guarda de las puertas de la
Ciudad”s, '

La referencia a Valencia parece justa, al menos Francisco Gavalda hace
afirmaciones semejantes sobre la carestia que precedié al hambre. “El afio
mil seiscientos cuarenta y siete fue poco favorable a esta Ciudad de Valen-
cia, por la necesidad y pobreza que en ella se conocié. Acudieron poco las
cosechas, falto el mar con sus acostumbrados socorros de trigo; crecieron los
gastos por la guerra de Cataluna, a la cual acudia esta Ciudad, no con poca
costa; estorbos que lo fueron para que ésta no acudiera con la puntualidad
acostumbrada a pagar sus censos. Corrian los albalanes de la Tabla a interés
de a veimte y cinco, y a treinta por cienito, haciendo los Mercaderes de esta
Ciudad ganancia del truegue... me consté a mi pasaba mucha gente con sélo
pan y uvas. Fue fuerza que este alimento hiciera muchos mal acomplexio-
nados y de malos humores™®.

La tercera causa a que se da gran importancia son los semunaria, la teoria
fracastoriana, que casi todos aprenden en Mercado. Se les dard cada vez mas
importancia como origen de la enfermedad y modo de contagio, permi-
tiendo a sus partidarios proponer medidas de aislamiento que se revelaran
como las Gnicas utiles para luchar en aquellos afics contra la peste. Alonso de
Burgos atnibuye a los semunaria, tal como hemos visto, una forma de peste
distinta de la originada por el aire y la proveniente de malos alimentos. Nos
dice: “La tercera, es la que se funda en el seminario contagioso, y es la que
ha afligido cruda y rigurosamente a Cordoba, con lo mortal y pernicioso que
este simiento venenaso tiene dentro de si, arrojando i:}mntincmcmcntc con
la calentura seca o Landre, en los emunctorios y partes adenosas, cuya
especie de Peste no es tan perniciosa, letal y mortifera como las dos
antecedentes... porque no puede herir a muchos a un tiempo, y porque se
puede huir de ella y escusarla de muchas maneras, cuya diferencia es muy
digna de nota para la guarda, custodia y prevencién que puede cada uno
tener”. En cualquier caso, el escritor de Cordoba no niega su enorme
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gravedad. Su contagio es mas lento ya que es por contacto fisico, pero de
inevitables consecuencias. Ademas es recurrente cuando quedan seminaria
escondidos o cuando los astros reaniman su actividad®.

Nifez de Castro mantiene también esta forma de contagio, afirmando
igualmente que tiene lugar ¢l contagio por semeraria entre personas proximas,
ya que son “tan flacos y de tan poca permanencia™ que no se transmitirian
a distancia”. Sigue también a Mercado y afirma que a este tipo pertenecia la
epidemia de Valencia: “como ha sucedido en la que de presenie hay y ha
habido en Valencia mas de un afio, empezando por contagio de unas
mercaderias, que alli importaron, comunicandose a algunos lugares de aquel
Reino, y ahora se ha extendido hasta Murcia™2,

Otras causas aparecen en los tratados médicos, todas ya en linea
galénica, los astros y la constelaciéon epidémica, por una parte, y, por otra, la
predisposiciéon individual, no pueden faltar en un intento de sistematizar las
causas de peste. Sin embargo, aparecen en segundo término, oscurecidas por
la principal triple etiologia: deficiente alimentacién, seminaria o aire
corrupto. Sobre los condicionamientos climaticos, los médicos valencianos
hacen hincapié. Viilena, Gil y Prufionosa diran, hablando de la sequedad
que previno la epidemia: “era un tiempo tan seco, que se hacian procesiones
y rogativas por agua. por no haber llovido en todo aquel aiio, cosa
extraordinaria para csta tierra por ser de si tan himeda y muy caluroso el
tiempo, porque no habtan corrido sino es aires de mediodia v poniente; ¥
desde luego se descubrieron los primeros enfermaos...”” Nifiez de Castro habla
también de estos factores climatolégicos, pero afirma que en Valencia y
Murcia reind un tiempo calido y himedo. Para Zaragoza, Joseph Estiche es
muy explicito para las “sefiales antecedentes™ de la peste de Zaragoza: “Los
antecedentes en general son los que nos anuncian la peste, como causas ©
aposentadores suyos. Tales son los eclipses, tanto de la Luna como del Sol,
las continuadas guerras, la hambre, la esterilidad de los afios, la sequedad y
falta de lluvia que a muchos lugares que ni gozan el beneficio de las fuentes
o rios, obliga a beber aguas estantias y mal sanas, perjudiciales a la salud;
todos &tos han procedido a esta enfermedad...” .

Como se puede ver en este texto, la influencia de los astros también es a
veces pretendida. No falta tampoco en Nifez de Castro o Caldera de
Heredia. Aquel combina ésta con otras causas de manera ingeniosa en las
siguientes [rases que escribe hablando de la peste de Murcia: “procede de las
causas celestiales, porque todo lo que las estrellas hacen es disponer mal
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nuestros cuerpos, como dispusieron la tierra para la falta de frutos; y hecho
esto forman el seminario de los malos mantenimientos que se comen por las
carestias. Y con eso hay bastante causa de peste, v lo uno y lo otro se sigue
por fuerza de la alteracién del aire, la falta de los frutos a la mucha
sequedad, o exceso de las demis cualidades, a esa siguidse la carestia, el
hambre de los pobres, el uso de alimentos dafiosos, de los cuales se aproveché
la cualidad impresa celeste, como de conveniente materia para sacar un
efecto pestilente...”™ 5. Naturalmente, todos tienen claro, siguiendo a Galeno,
que es necesaria una causa o predisposicion individual previa para la
enfermedad. Por ejemplo, cuando Alonso de Burgos describia el tipo de
peste producido por contagio de seminarta afirmaba: “También se diferencia
esta Peste de las demas, en que este contagio mas perniciosamente y con
mayor facilidad hiere a los semejantes que a los disimiles, y asi hemos
experimentado que la gente ordinaria, comin y pobre, con similitud de
suerte, vida y costumbres, v de la frecuente cormunicacion de unos con otros,
se han herido y apestado. Y asimesmo hemos observado que los de una
mesma progenie. como de Padres a Hijos, de Hijos 2 Padres, de hermanos a
hermanos y de deudos a deudos, y ultimamente los consanguineos se han
contagiado con gran facilidad, y los criados y sirvientes, con menos™ . Este
autor, tal vez el mas agudo de los de la época, mezcla con finura teorias
antiguas y modernas, en un rasgo de penetrante modemnidad.

Il DIAGNOSTICO O CONCEPTO DE LA PESTE

El médico a la cabecera del enfermo se encuentra de inmediato con el
problema del diagndstico, para el que necesita una “idea™ previa de
enfermedad. El estudio nosologico de las epidernias, como ha sehalado
agudamenie M. Foucault, se escapa de ia medicina clasificatona del mundo
modernot’. Pero nosotros afin afirmamos maés, se escapa a también de la
medicina esencialista del mundo clasico. Al menos, los ga.lenistas haran
menos hincapié en el estudio de lo que la enfermedad epidémica sea “en si”
y mas en el estudio de sus efectos, de tipo clinico y de tipo demografico.

Fueron Hipdcrates, Galeno y Mercado quiencs ensefaron a los médicos
cspanolcs del Barroco a definir la peste bubénica. Siguiendo a Hipderates, da
Mercado tres condiciones para que una enfermedad sea peste: vulgaridad,
vicio del aire —indispensable para que sea vulgar o coman— y pernicie. En
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esta definicién —originada en Avicena y construida more anstotelico como
conocimiento por las causas — muestra Carreras Panchén el predominio del
elemento causal putrefaccion del aire. Y si lo mismo sucede en casi todos los
autores renacentistas, ya a mediados del siglo XviI parece insistirse mis en los
efectos visibles al médico, es decir, en esa vulgaridad y en esa pernicie, hoy
diriamos en su gran morbilidad y en su mortalidad alta®,

Para Caldera de Heredia, también en linea galenista, tres condiciones
son necesarias: “Unus ex vulgaribus morbis. Secunda ex illa, quicunque uno
in loco multos simul invaserit. Tertia, ut multos perimat™9. Un paso mas
hacia esta desencializacién de la enfermedad lo da Alonso de Burgos,
anadiendo en la definicién un buen namero de datos clinicos. “Es una
Epidemia perniciosa de Calentura muy aguda maligna, venenosa y conta-
giosa, a que por su accidente o sintoma, sigue Seca, Landre o Carbunco,
hiriendo y matande a muchos.” Burgos atribuye esta modernidad, este
apoyo mayor en la clinica a su pertenencia a la escuela de Alcala de
Henares®, ;En qué consisie esta novedad? Para un médico tradicional, la
enfermedad podia y debia ser definida por su esencia, por la corrupcion de
humores y sus causas. Ahora bien, cada vez mas, ante la enfermedad
epidémica aparecera un nuevo tipo de definicién, no esencial, determinado
por la presentacion de la enfermedad en los individuos y en los grupos
humanos que la padecen. Por ejemplo, Alonso de Burgos atribuye a Galeno
que la llame: “Una Bestia fiera, que apacentandose en una Republica y en
muchas Ciudades, todo o lo mas lo destruye, se los traga, y lo agosta,
afligiendo, hiriendo y matando. Y en otra parte la llama Jfra de los Dioses, que
enojados y embravecidos, castigan la Repiblica. Y Gltimamente, en otra
parte la define con brevedad tan sucinta que le da por nombre Epuderia
permiciosa”2t,

Pero apartémonos ahora por un momento de Espaiia, veamos lo que la
peste fue para uno de los mayaores clinicos de la historia de la medicina,
precisamente contemporaneo de los autores que nos ocupan. Segin Thomas
Sydenham, cuando nos habla de la peste y fiebre pestilencial inglesas de las
afios 1665-1666, el diagnéstico entre estas enfermedades debe hacerse por el
nimero de afectos, ya que en su esencia serfan idénticas. “Las defunciones
aisladas que algunos afios después de la gran peste ocurren, y que suelen
disminuir y disiparse paulatinamente, deben atribuirse a la pestilencia, en
parte, de la diatesis pestilente del aire, todavia no trocado en otra mas
saludable, y considerarse como reliquias de la anterior peste. Merced a tales

223



restos de la pasada calamidad, las fiebres que reinan uno o dos afos después
de la gran peste suelen ser pestilenciales y aunque privadas de algunos de los
caracteres de la verdadera peste, tienen, no obstante, en gran parte su
indole y naturaleza, y reclaman un método semejante, como después
demostraremos.” Svdenham sigue admitiendo las causas tradicionales de la
peste, en especial la corrupcidn del aire o didtesis pestilente, que transpor-
taria los miasmas morbdgenos. Tampoco olvida las estaciones del afic 0 la
predisposicidn individual. E incluso la “esencia” de la enfermedad seria en
algin sentido semejante a las antiguas, st bien con claras influencias
iatroquimicas, hablando de flogosis o inflamacién de ia sangre. “Esta llama,
luego que determina la cbullicion, a beneficio de la cual son expulsadas en
breve tiempo las particulas como quemadas y gangrenadas de la sangre, se
extingue espontancamente y sin ulteriores consecuencias’™?2.

De todas formas, es innegable que Sydenham no quiere insistit en
esencias ni en causas. Hablando también de la peste, nos dira: “Por lo que se
refiere a la esencia de la enfermedad, no me propongo definirla de manera
clara... l.a naturaleza, en efecto, engendra todas las cosas con leyes
absolutamente invariables, pero con un artificio sdlo de ella entendido,
envolviendo en densisimas nieblas las esencias, intimidades y diferencias
constitutivas, las cuales saca de algin modo del arcano de las causas a la
realizacién exterior y como a la vista. Asi es como cada especie de enfer-
medad, igual que las de los animales y las de las plantas, tienen propiedades
constantes ¢ invariables dimanadas de su esencia peculiar”. Y hablando de
las causas de enlermedad, escribird: “la curacion de un gran ndmero de
enfermedades se logra, en efecto, no por el conccimiento de las causas, sino
por el método curativo conveniente y comprobado por la experiencia”?. Y
previo es el conacimiento del cuadro clinico de la enfermedad, tal como hace
en todas suy patografias. Resulta, por tanto, importante la variacién que en
los médicos del Barroco se observa en este sentido, entre nosotros en Alonso
de Burgos2+.

¢Cual seria para el inglé& el cuadro clinico especifico de la peste? Tal vez
su mds concreta y mas certera descripeion es la siguiente: “El primer ataque
va casi siempre acompafiado de frio y horripilacién, como los accesos de las
ficbres intermitentes. Después, enormes vomitos, dolor hacia la regién del
corazén, como si le apretasen en una prensa, fiebre ardiente acompafiada del
acostumbrado cuadro de sintomas, atormentan indefinidamente a los
enfermos hasta que la muerte o una benigna erupcién de bubones o
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pardtidas, que echa fuera la materia morbosa, le saca de 1an lamentable
estado. Mas rara vez ocurre que acomete ¢sta enfermedad sin presentarse
antes indicio alguno de fiebres y mate a los individuos de repente, en cuyo
¢aso brotan unas manchas, signos de una mucerte inmediata, aun hallindose
los sujetos en la calle™. Los médicos espafioles también intentan dar
importancia al cuadro clinico, asi cuando Alonso de Burgoes ataca la opinién
de que sea necesario para la declaracién de peste el ndmero de afectos o
muertos. Aungue sus argumentos son en buena parte galénicos v escolasti-
cos, € predica la necesidad de un diagndstico clinico que permita una
identificacién precoz®. En general, nuestros médicos se hubieran mostradn
de acuerdo con la descripeion del inglés. todos ellos insisten en esa fiebre
hrusca y elevada acompanada de escalofrio. en un estado general de maxima
gravedad que muestra la atectacion del corazon y se evidencia en el pulso,
los vamitos, camaras, dolor de costado y postracion. Hacen también
hincapié en la aparicion consecutiva de secas, landres, bubones o carbuncos.
Estos Gltimos signos. aungue admiten que alguna vez no sc presenten. los
dan comeo seguros dt esta entermedad.

En general, dan un cuadro clinico comn. aunque intentan trazar cierta
tipologia clintca. Aunque las tpologias de peste suelen ser hechas por la
cticlogia siguiendo mas o menos a Mereado, también se encuentran intentos
de clasificacidn clinica. Suelen atender al criterio de duracion ¥ prondstica.
Se habla de unas pestes fulminantes que a veces no dan tiempo a la
aparicién de bubones v de otras lentas, benignas v con todo el cuadro
patente, incluso a veces compatibles con una vida casi ordinaria. Tambicn
cn Alonso de Burgos puede rastrearse una clasificaciéon por el ipo febril:
diaria, patrida, héctica...?”.

Aunque no scan de gran valor, por tratarse de observaciones hechas en la
misma Valencia, copiaremos algunos textoes. Melchor de Villena nos dira:
“...s¢ descubricron los primeros entermos con tan malignas y perniciosas
calenturas y accidentes de bubones v carbunclos. y con tanta postracion de
fuerzas, que se morian dentro de tres o cuatro dias. por no dar lugar a las
sangrias neccsarias, ni a otros remedios, y se comunicaba de unos en otros. no
s6lo en los de la casa, que se morian casi todos, sino también en los vecinos y
los que los visitaban™. Gavalda escribia: “Sabiase que en la casa que entraba
jamias heria a uno solo ¥ que a txlos les heria con unos propios accidentes,
que eran: calentura con bubén en la ingle o bajo el brazo, y algunos detrés
de las orejas; y eran como unas secas. A otros con pulgon, a otros con una
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poplexia general y a otros (como yo vi) con todo esto junto. No faltaron
algunos carbuncos, mas lo que igualmente en 1odos se vio fueron las secas o
bubones. ‘También hubo en este tiempo tercianas y otros accidentes, aungue
pocos; pero los malignos vy mortales sélo fueron los primeros y de éstos
regularmente moria la gente, por lo cual fue esta enfermedad universal™2,

Hay otro aspecto importante que hay que sefialar, en Espafia en el siglo
XV1I no se perdid por entero la costumbre de autopsiar cadaveres. Al menos
en Zaragoza, bajo la herencia de Porcell, hay dos médicos que las hicieron,
Francisco Huguet y Joseph Estiche. Aunque sblo abrieron cuatro cadaveres
cada uno, indica que esta tradicién y este camino hacia el futuro estaban
abiertos. e las cuatro de Estiche, ninguna de ellas de gran inlerés,
transcribiremos la que nos parece mis acertada. “Fue la 1. en un mogo de 24
afios, que murid con un bubén debaxo del brago izfjuierdo y un carbunco en
¢l pecho correspondiente al mismo lado, vestido todo el cuerpo de papulas
con grandes ansias de vomitar. Hallaronse en él 4 cosas dignas de adver-
tencia. La primera, que tenia la vexiga de la hiel como un huevo, llena de
colera. v el color desta ne natural, que & amarillo claro, sino rubio o por
mejor decir, colera vitellina. como la que refiere Porcel. Hallése mas toda la
ala del higado, que inmediatamente cubre la vexiga, abrasada, v mucha
porcion de humor bilioso, algo mas amarillo en ¢l estémago, que regurgi-
tando por el mecato, que va de la vexiga de la hiel al fin del intestino
duadeno, s¢ habia comunicado al estdmago. La segunda. hallarse muy
entumecidos los pulmones y llenos de humor bilioso v maligno, v en el
propio coragin la sangre adusta, v por las venas coronanias deste, infinita
copia de dicho humor bilioso. La tercera. que por un ramo de los intercos-
tales fluta mucho humor bilioso ¥y maligno al lugar donde se hizo el
carbunco, y de alli se comunicaba al emunctorio tzquierdo. La cuarta, que
abierto ¢l bubdn se hallé gran cantidad del mismo humor bilicso, que se
comunicaba por las arterias exhilares al coragén. Los demds miembros
nutritivos se hallaron sinceros™ s,

Desde luego. bastante imaginacion hay echada en esta autopsia. Res-
ponde a la patolisiologia que se asignaba en la época a la peste bubdnica. El
morbao tenia un lugar de produccion, a veces, el carbunco. La corrupcion de
humores se dirigia hacia ¢l corazon buscando la muerte del individuo. El
organismo sc defendia eliminando la materia pecante por bubones y secas.
La labor del médico era evitar que la corrupcién llegase al corazdn y facilitar
la salida de los humores corruptos. Pero esto ya es otro momento def acto
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médico. Lo que hemos querido sefialar es la importancia que la clinica y la
autopsia siguen teniendo —en especial la primera, claro esta— entre los
médicos espafioles que escribieron alrededor de esa peste que se inicié en
Valencia alla en el afio 1647.

[II. PREVENCION O TRATAMIENTO DE LA PESTE

El tratamiento médico individual no era muy eficaz, pero siempre el
meédico se preocupd de luchar contra los humores corruptos. A veces intenta
evitar su formacidn o contrarrestarlos, por medio de antidotos o alexilar-
macos. La triaca magna sigue v seguira siendo un farmaco de gran
renombre. Pero casi siempre, parece que el ataque médico va mas a la
evacuacion y eliminaciéon de tumores, ayudando a la naturaleza. El
tratamiento procura cada vez mds ser poco agresivo, prefiriendo los
evacuantes suaves. En linea con la actitud renacentista, muy visible en
Porcell, se duda cada vez mis de la sangria, prefiriendo vomitivos, sudori-
ficos y purgas suaves o diuréticos. También eran utilizados ventosas,
sanguijuelas o vegigatorios de cantaridas, como evacuantes por todo el
cuerpo. Estiche, como cirujano, se ocupa con detalle de estas dltimas
técnicas. Y todo cllo acompafiado de un buen tratamiento higiénico
individual en especial referido a una buena aliemtacién.

Uno de los remedios mas importantes en el galenismo tradicional
empieza a conocer enemigos. Nos referimos a la sangria, de la que se empieza
a dudar, si bien los médicos barrocos siguen muy preocupados sobre su
utilidad, su nimero, la cantidad a evacuar y el lugar de aplicacion, Alonso
de Burgos recomienda emplearla poco y con cuidada. “Y brevemente digo
con la opinién de todos, que general y universalmente el niimero de las
sangrias ha de ser corto vy la cantidad moderada, de tal manera que el
Médico no ha de querer ni procurar quitar un tan grande enemigo venenoso,
con sola la evacuacién de la Sangria...”®. Segin é ha observado, sangrar
més de cuatro veces equivale a la muerte del enfermo: 'y asi yo he
aconsejado a los mios se sangren poco y en moderada cantidad, de tal modo
que he curado muchisimos con solas dos sangrias y a muchos con tres y que
han sido raros los del cuatro y aun de estos no he tenido los sucesos que de los
primeros’”sl,
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Todo este miedo. sin duda justificado, ante la sangria hace preferir
métedos evacuatorios mas suaves. Burgos coincide con Mercado en su
defensa de las ventosas, pues “no resuelven las fuerzas, antes las conservan™
v son muy dtiles pues para encaminar los humores hacia la periferia y las
partes inferiores’. También defiende el uso de las sanguijuelas, que son
menos dolorosas que estas ventosas sajadas y porque el desplazamiento de
humores hacia las partes inferiores es mas eficaz colocandolas en las
hemorroidales. También recomicnda con entusiasmo los sudorificos, mis
basado en su empleo que en criterios de autoridad. En buena doctrina, estos
medicamentos son s6lo sintomaticos y no deben ser empleados en momentos
de gran plétora. Pero a éi, apovado en su observacidn y en Avicena, le parece
uno de los remedios mas interesantes a emplear®. Por el contrario, la purga
le parece inadecuada. serin su experiencia clinica: “porgue como el
medicamento purgante atraiga los humores de las partes distantes de la
circunlerencia a las préximas al centro, es fuerza que el humor venenoso que
por su constitucion se incliné a salir a las partes de afuera, con Landre o con
Carbunco, retroceda i lo interno v como el tal humaor es venenoso, con la
antipatia que tiene con el corazon, le molesta, aflige y carga, de manera que
levanta accidentes indecibles, con que luego el enfermo perece”. Nuiiez de
Castro, sin embargo, sigue fiel a este remedio, recomendiandolo en caso de
que el paciente “estuviere lleno de excrementos v de humores superfluos”,
insistiendo en la necesidad de usar siempre los purgantes mas suaves, en
especial el ruibarbo¥,

En todos estos tratamientos, se nota que en el seiscientos se procura que
la terapéutica sea elicaz —siguiendo a los antiguos a a la practica— y que
sea lo mas inocua pasible, respetando las fuerzas del paciente. Por ello, otros
remedios brutales son también olvidados, en especial ¢l uso del fuego e
atacado por Joseph Estiche, a pesar de que Porcell lo recomendara. “No
passaré en silencio el remedio estremo del fuego, porque aunque Porcel lo
alaba mucho, v él es bueno en si v en tal ocasién precisamente necesario, en
los otros hospitales sucedio muy mal con él; y en el nuestro ¢l Doctor Huguet
a los principios. siguiendo el parecer de hombres doctos cautenzo veinte y de
ellos se le muneron los 177%. En este sentido los clinicos y los cirujanos
discrepan a la hora de tratar los bubones, pues aquéllos prefieren un
tratamiento de tipo conservador. El Jandre, segin Alonso de Burgoes, no debe
ser intervenido sino avudado a curar con emplastos: “en materia venenosa y
fija en un emuncloneo, no hemos de usar de medicamentos repelentes, antes
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de los contrarios, atrayentes, llamando afuera, procurando que el tumor
torne magnitud, para que con toda brevedad llegue al estado y se conseguira
poniendo sobre la Landre medicamentos calientes, de grande tenuidad,
acres y mordaces, para que con mayor actividad atraigan lo venenoso”,
Utiliza un emplasto de cebolla y triaca magna, con grandes resultados en
Cérdoba: “Tomarase una Cebolla y sacandola el corazén se llenara de
Triaca y se pondra al rescoldo del fuego a asar, y después se echara en un
mortero y se le afiadiran unas hojas de Ruda, unos dientes de Ajos, un poco
de polvo de Genciana, y se mojara y mezclara y con un poco de untwo de
Puerco se hara un emplasto”. Este remedio conduce hacia cualquiera de las
formas de terminacion del bubédn, que son: resolucidn, supuracion, gangre-
na, cirro o intromision. No deja de ocuparse de otros remedios mas enérgicos,
pero él prefiere no utilizarlos pues considera poco Gtil atar el landre, sajarlo
o fogueario. De todas formas, los deja como postbles para casos extremos y
para gente de gran fortaleza. Escribe: “es 1al la enfermedad, que no
venciéndose con los (remedios) ordinarios, no sera fuera de razdén usar de
ellos en aprictos grandes y con gente ristica ensehada a trabajos v a poco
regalo, resistente, de buena edad, corporatura y con pulsos permitentes™s,
Por el contrario, cuando se trata del carbunco o antrax pestilente, se muestra
de acuerdo con Galeno en sajario profundamente y luego curarlo como una
llaga.

Muy al contrario, un arujano como Estiche esta de acuerdo mas con los
métodos quirdrgicos. Recomienda la incision para el landre, produciendo
una “llaga simple”, en lo que alirma seguir a Porcell y a Avicena. Si
consigue la digestién de la herida con medicamentos apropiados. es
suficiente, si no evoluciona hacia una tlcera o gangrena y asi se trata. No
olvida, de todas fo.mnas, tratamientos no quirdrgicos, como el emplasto de
Porcell. El carbunco es considerado como parte que se pudre y envia veneno
al corazén, “lo cierto es que podrece la parte y amoja al coragén la malicia de
su veneno”. Y asi es pantidario de sajarlo: “Porque a los principios, aunque
ya se conocia ser pestilentes los carbuncos, nos contentabamos con sajarlos, y
sobre las sajas poniamos emplasio de Escabiosa, pistandoia, y mezclando un
poco derretido de lechon sin sal, con triaca magna, procurando que las sajas
no fueran prolundas para que no se le quitara el freno a la bilis y se
descayeran las fuercas. No nos valimos de sanguijuelas, ni de otras medici-
nas, que podian evacuar la sangre, por las razones ya dichas. Menos del
fuego actual en el rigor de la dolencia, porque aunque €l tenga virtud
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poderosa de atraer, corrobora grandemente la parte y hace con esso que
retroceda el veneno” ¥,

Dada la extrema gravedad de la peste bubdnica, los médicos se ocupan
extensamente de su prevencién. De-todas formas, la ineficacia de cualquier
remedio médico hace que la huida siga siendo la mejor profilaxis. Los
tradicionales dichos son asi expresados por Alonso de Burgos: “Mi Consejo y
parecer / ¢s, que @ que quiera librarse / de la Peste, salga luego, / vaya
lexos, vuelva tarde”™. Cuanda la huida no es posible, se recomiendan
algunos remedios preventives individuales. Si se ¢ persona rica, es conve-
niente atslarse en casa, con alimentos y sirvientes. Hay que limpiar y
purificar el aire. la casa y la calle con productas aromaéticos, vinagre,
disparos de pdlvora, fogatas... Hay que cuidar conseguir buenos alimentos,
esmerar la limpieza en el vestido y'vivir con alegria y sin preocupaciones.”
“Vivan con alegria, gusto y divertimentos decentes, como es ¢l de la Misica,
por ser como ¢s doctrina de muchos que con ella se libré Grecia de una
grande Peste, y los Lacedemonios con su uso se libraron de otra muy grave.
Porque con la advertencia a lo sonoroso, gustoso y suave de la concertada
armania se divierte el Alma y sus pasiones del miedo, temor vy tristeza, que
son las mayores causas para disponerse a este achaque,” En esta misma linea
Nifiez de Castro afirma que su tratado esta dirigido a curar las imagina-
ciones de los enfermos y Fstiche proscribe el fuego porque asusta y con cllo
facilita la enfermedad®, Otras muchas recomendaciones son hechas. Asi,
eliminar los animales domésticos: “Manden luego en su casa matar los
Perros v los Gatos, porque como es ganado de Pelo con facilidad pueden
traer ¢l contagio, por comunicarse tan ordinariamente de unas casas a otras
por los tejados y partes inevitables”. Es a veces conveniente cambiar de
domicilio o de barrio, llevar a los enfermos al hospital, quemar sus ropas y
desinfectar sus casas, evitando que nadie entre en ellas una vez cerradas.
Todo comercio con ropas u objetos de apestados es en particular peligroso®.

Gavalda nos relata los remedios que los médicos utilizaron en Valencia.
“Convinieron todos (los médicos) que era importante guardar orden en la
comida, poca y buena, beber frio, guardarse de cualquier agitacién no
acostumbrada o que pudiese revolver los humores, que se debian excusar las
sangrias en los sanos, a no pedirlas una grave necesidad. Ademds de éstos,
habia otros particulares, mis o menos vilidos, segiin la autoridad del
Meédico que los aconsejaba. Unos tomaban por la mafiana una nuez, otros
tatlos de ruda v un hige seco y todo junto lo comian, otros Hevaban sobre €l
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corazén pegada a la camisa una tortilla de arsénico cristalino, otros tomaban
al tercer dia triaca magna, otros polvos de granos de yedra secados a la
sombra, revueltos con vino blanco, las bolillas de enebro confeccionadas con
especias aromdticas para el olfato rodaban mucho, Apenas quedd ruda en
los montes, porque con ésta y su agua muchos se defendian.” Noiiez de
Castro opinaba que era conveniente como prevencién sangrar a “quien
pecare la sangre en demasia” o si los humores fuesen de ruin condicién,
apoyando la purga suave como prevencién. Por el contrario, como vimes,
Alonso de Burgos ni purga ni sangra como profilaxis, ya gue a los enfermos
intentaba “conservaries a todos sus fuerzas, tan necesarias para la resistencia
de esta enfermedad, que sangrados, purgados y debilitados han estado mas
dispuestos para recibir el contagio™4.

A estas medidas médicas, el pueblo afiadia las suyas propias, muchas
tomadas de antiguas medicinas. Asi, el soliman, ya no es un medicamento
sino una prevencidn supersticiosa. “Muchos han traido —escribe A. de
Burgos— un pedazo de Soliméan sobre el corazén, o debajo del brazo
izquierdo, y no sé con qué razdn, lo que puedo asegurar es que todos los que
la han usado se han llagado fieramente con unas dleeras corrosivas que han
tenido méas que curar en ellas que si estuvieran apestados. Y otros han
padecido unos sincopes o desmayos y congojas en el corazén, que yo a toda
priesa les mandaba se lo quitasen, porque siempre dije que los vapores y
ollines que se levantan del Soliman son muy contrarios y opuestos a la
generacién de los espiritus vitales y tanto como los podridos pestilentes, y
puedo certificar que se hirieron muchisimos de los que le traian y se curaron
pocos o ninguno™2,

Pero el tratamiento individual no es suficiente, es preciso otro global o
social. Fs necesario una higiene y unas medidas terapéuticas a nivel de
poblacién. En la época suelen ser las ciudades quienes las toman y tienden
con preferencia al aislamiento sanitario. Los médicos apoyan estas medidas,
achacando al comercio el motivo principal de propagacién. Continuando a
Mercado, los médicos admiten el caricter contagioso de la peste. El contagio
se puede originar a travé del aire, directamente de hombre a hombre o a
través de diversos vehiculos... Entre éstos se suelen destacar las ropas, la
madera, los objetos porosos en general... también el papel y por ello €l correo
debe ser controlado. Se considera que los objetos duros y lisos no transmiten,
aunque a veces es posible. Asi Joseph Estiche habla de que los materiales de
derribo de los tabiques de la morberia establecida en Zaragoza en el
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convento de trinitarios propagaron la enfermedad. Sin duda, todos tenian
algo de razdn, pues pulgas y ratas se encargarian de vehicular la enferme-
dad+. En la peste de Valencia se decia: *Y la ocasién de esta enfermedad no
se sabia; no sélo se murmuraba que habia sido de unos pellejos que habian
traido de Argel, los cuales los habian puesto en una casa (en la cual se
inficionaron) para entrarlos en Valencia sin pagar dereches...” En Cérdoba
es considerado también el comercio el introductor del mal epidémico.
Alonso de Burgos habla como origen del “comercio y trato que esta Ciudad
tiene con Sevilla, Milaga y otras partes, que estaban infestas”, fueron unos
sevillanos quienes llevaron el contagio. Los sevillanos echan la culpa a los
murcianos por el comercio maritimo. En Cérdoba, segin Vargas Vale-
ngucla: “Fue grande la {codicia) que se experimentd en todas partes, no fue
pequeria la nuestra, pues decian en ¢l Reino de Valencia que los de Cordoba
debiamos ser de bronce, pues tanta seda como de aquel Reino s¢ habia
sacado para Cérdoba, no se habla contagiado. ;Oh lastima grande que
prefiere el interés a la vida!, algunos lograron la ocasion de hacerse ricos y
otros perdieron vida y hacienda. Todo se presumia y todo se sospechaba, no
se debié de poder remediar, pues no se hizo™4,

A la hora de tomar medidas, antes que las médicas parecen las religiosas
mas importantes. Los médicos insisten mucho en ellas, por dos razones. Por
una paric, ellos mismos debian creer en su importancia y en la necesidad de
aplacar la ira divina. Por otra, sus libros no suelen estar dirigidos a
especialistas, sino a gentes profanas. Estos libritos estaban dirigidos mas que
a galenos, que leerian los gruesos infolios de los clasicos, a publico sin
especial formacién médica, que pudiese beneficiarse con las reglas alli
contenidas. Nufiez de Castro incluye en su tratado un apartado consagrado
a las oraciones empleadas en Trento por los cardenales para ahuyentar el
mal pestifero y recomienda la practica de procesiones solemnes, ruegos
piadosos, rogativas... “con que procurar aplacar los encjos de Dios y abrir las
puertas de su clemencia...”#. Que estos libros estaban dirigidos a mis gente
que la profesional, parece demostrarlo la curiosa advertencia inicial del
curioso libro escrito por el abogado de Utrera, Salado Garcés, quien diré:
“En nuestra lengua materna escribo este libro, porque a todos los de nuestra
Nacion aproveche, y por otras razones que dan Bobadilla y Villadiego en sus
Politicas, Castrillo en su Magia y el Lic. Quevedo y Hoyos en sus indicios.
Van llenas las margenes de autoridades y curiosidades para el entendi-
do...”%. Vargas Valenguela es uno de los que mis insiste en la curacién con
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remedios religiosos y nos da testimonio de cémo en Cérdoba la fe popular
llevé a extremos tan propios del Barroco espaiiol. Nos habla de procesiones
de nazarencs y flagelantes, que describe asi: “Era mucha la gente que iba en
traje penitente, descalzos, con rigurosas penitencias, aspados con barras de
hierro y espadas...” iban 670 penitentes “y tres personas, sin ninguna
profanidad, descalzos, y los demis que componian esta piadosa demostra-
cion, compungidos y llorosos y muy mortificados, muchos caballeros iban
entre los mas pobrecitos, porque la tempestad corria deshecha y sélo en ella
obra el desengafo”. Tampoco Estiche se queda lejos de esta mentalidad, es
grande su insistencia en aspectos religiosos. No es ¢xtrafio en una sociedad
teocritica donde se confunden religién, politica y miedicina. Es interesante
que tras afirmar que la enfermedad entra en Zaragoza por ropas contagia-
das, nos cuenta el ingentoso mecanismo a que recurmio la ciudad para evitar
que se comerciase con estos géneros: “que fue suplicar a su Prelado el Hustris.
v Excelentis. senor D. Fr. luan de Cebrian, meritis. Ar¢obispo de Zaragoga,
mandasse fulminar varias descomuniones, tanto en las iglesias Parroquiales,
coma por las calles, fixandaolas en puestos piiblicos, contra todos aquellos que
no manifestassen toda la ropa contagiada o sospechosa™,

Pero en los sucesores de Mercado se ve va el intento de constituirse en
rectores de las medidas higiénicas v médicas. Asi, Alonso de Burgos traza un
interesantisimo cuadro de medidas a tomar en una epidemia. Quiere que
sean quemadas las ropas peligrosas, asi como los objetos porosos, no el vidrio
ni los metales, “porque para tenerle, es menester que la materia sea porosa y
tenga cavidades adonde el vapor del seminario entre y con su corporatura le
conserve y comunique’#. Es l6gico que se oponga al transito de personas y
mercaderias. Los médicos deben jugar un papel importante, €l primero es
permanecer sin huir y estudiar seriamente la enfermedad y su curacién.
Deben actuar gratuitamente con los pobres. Es necesario crear una junta y
diputados de salud, con médicos entre ellos. Deben recoger muchas sangui-
juelas y abundantc triaca de Toledo, asi como dinero para montar un
hospital v obligar a todos los médicos a declarar sus enfermos bajo
juramento. Un médico diputado visitard las carnicerias para controlar la
calidad de la carne, v lo mismo con la fruta y el pescado. *En materia de los
Pescados, hay grande difercncia de pareceres, pero el mio es que ninguno es
bueno, y todo es daiioso para dicha enfermedad, asi fresco como aficjo, y esta
es la razén porque se quitan las Cuaresmas en semejante tiempo, y aun se
excusan en muchos las abstinencias de los Viernes del afio. Y dado caso que
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algun personaje se permita sea con orden de Médico cuerdo y prudente, que
aconseje el modo de tenerlo conservado, y mudarle las Aguas v el lugar y
sitio donde se han de vender sin dafno de la Republica, y que los residuos de
los lavaderos tengan el vertiente tan dispuesto que no haya rebalsas en las
Plazas o calles, con que se excusara su mal olor™#, Es necesano vigilar, no
solo abastos, también ventas y posadas, barcas y vados de los rios, asi como
usar mucha nieve.

El médico debe ser figura rectora en la lucha contra la enfermedad:
“Serd de grande importancia que el Médico tenga orden para usar de
Junsdiceion suprema con los Cirujanos, Barberos y Enlermeros, para que
anden muy puntuales y ejecutivos en lo que les ordenare. Y tenga comision
para quitar y poner a su satisfaccion los tales ministras, de manera que ellos
sepan estar subordinados al Médico, con que todos procederan justificada-
mente”® Cada treinta enfermos, un enfermero. Los curables, separados de
los desahuciados. Es necesario cuidar de los enterramientos y cubrirlos con
cal. Quemar las ropas, las camas de enfermos también. Debe haber
hospitales de apestados de otras enfermedades y de convalecientes de peste,
¢l médico es quien decide €l internamicnto. *Sera muy de importancia que
los Diputados de las Parroquias visiten los Pobres, asi sanos como enfermos,
achacosos de otra especie y los provean de lo forzoso para su sustento por dos
razones. La primera, para que estando alimentados, estaran menos expues-
tos al achaque, y la segunda, para que no se hallen obligados a andar por las
calles pidiendo limosna, en detrimento de toda la Ciudad™s.

Esta importante funcién que Alonso de Burgos quiere para el médico, al
parecer se cumplid en Valencia. Nos cuenta Gavalda que: “Afiadié Valencia
a sus puertas otra Guarda, ordenando que en cada una de ellas hubiese un
Platicante de Medicina, el cual pulsase a cuantos entrasen en ella, para
conocer del mal. Pero é&te trataba tan mal a los suyos, que con que entrasen
a pie, cuando no en los rostros, con el meneo del cuerpo y arte conoceria
cada uno su achaque...” El dia 8 de octubre de 1647 hubo una junta de
médicas — Melchor de Villena, Vicente Miguel Gil y Francisco Segura—
porque habia llegado un barco de Argel con cautivas rescatados y merca-
derias. Ya que se consideraba que de Argel provenia el mal, “no debia la
Ciudad, durando el mismo mal, darles contratacién, que no fucra que-
mando primero toda la mercaderia, vestidos de los rescatados, hasta los
hibitos y camisas de los redentores y haciéndoles hacer cuarentena, en la
cual se lavasen en el mar muchas veces y se rapasen todas las partes pelosas
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de su cuerpo; hechas todas estas diligencias, se les podia dar contratacién, y
sin algunas de ellas, no. Asi lo decreté la Ciudad”s2 Igualmente son muy
cuidadosas las medidas de tipo médico que se toman respecto a limpieza de
las calles, enterramientos y cementerios y alimentacién y abasto de la
ciudad.

La peste al fin termina. Las medidas que los médicos prescriben para
alejar de manera segura al fantasma de la peste, siguen siendo semejantes,
aislamiento, limpieza de ropas, casas, calles, purificacién del aire y hospita-
les, accién de gracias ante la divina providencia... Gavalda habla de la
lentitud de este final en la doliente Valencia, sin duda paulatino y poco
rapido por lo esperado y anstado. “Es la constitucién pestilente fuego que
prende muy aprisa y se mata muy a espacio; entra con alas y sale con pies de
plomo”3. Y el balance, tras la publicacién de la salud y 1a procesién general,
s siempre negativo vy funesto, en especial para las gentes humildes. “Los
muertos fueron oficiales, labradores y regularmente toda gente de trabajo, a
los cuales hallaba el mal cansados y mal alimentados. Lo propio sucedi6 con
las mujeres”3, Alonso de Burgos; tal vez el mejor clinico y terapeuta de los
que se ocuparon de la peste de mediados del siglo xv, insiste en la necesidad
de limpiar la ciudad, sus calles, sus casas, sus hospitales, su aire... “Y pues es
parecer de todos los Médicos doctos y prudentes que no hay mayores
remedios para purificar asi por ajustados como suficientes, como ef Fuego, el
Oro y el castigo, sera razén que a los que tocare el gobierno, usen de ellos, con
todo rigor de justicia. El Fuego, para quemar Ropa, Madera y Casas. Oro,
para no hacer reparo en la costa, sino con larga mano se gaste, se saque, se
pague y se derrame. Castigo, para que e que inobediente quebrantare las
Grdenes y leyes.” En especial recomienda quemar todo el material de los
hospitales, ropa, madera, camas... también los carros de enfermos y de
enterramientos y las cajas y ataddes. Manda tapar enterramientos en
cementerios y iglesias con cal y arena y en todo la purificacién ha de ser en
extremo severa. “Y no le parezca a ninguno sobrada diligencia ia que he
propuesto para la purificacién, pues ninguna lo puede ser en materia tan
grave, y més cuando la codicia, ambicién y intereses particulares de la gente
pobre (y aun de la Rica) es tan desordenada que par veinte reales de
conveniencia, expondrén su vida y Ja de toda una Republica....”s. Todo
termina organizando solemnes procesiones y danto gracias a la divina
providencia. ' :

235



NOTAS

! Una visién amplia de las epidemias de peste det siglo xvit puede verse en L. Granjel, “Las
epidemias de peste en Fapafia durante el siglo XVIU", Cuadsmos dz Historia de la Medicina Esparola
3, 1964, pp. 15-40. Concretamente sobre la peste de Valencia pueden verse las comunicaciones
presentadas por nuestro equipo de trabajo en este congreso, asi como los siguientes articulos,
“La demografia de la pesie de Valencia de 1647- 16487, Asclepro 26-27, 1974-1975, pp. 197-231,
“El clero ante la peste de Valencia de 1647-1648", Anales Valentinos 2, 1977, pp. 307-343;
“Madrnid, villa y corte, y la peste de Valencia de 1647-1648", Estudis, 5, 1976, pp. 29-46.

2 F. Gavald4, Mamnoria de los sucesos particulares de Valencia y su Reyno en los asios de 1647 y 1648,
tismpo dr peste, 2.* edic., Valencia, 1804, pp. 23, también 4 y 8 Sobrc Gavalds, véase A
Chinchilla, Historia dr In Medicina Esparols, 4 vols., Valencia, 1841-1846, II, pp. 416-424; A
Hernandez Morejdn, Historia Bbiblwgrifica dr la Medicina Eespanola, 7 vols., V, Madrid,
1842-1852, V, pp. 347-357.

En la peste de Zaragoza de 1652, al pareeer, s6lo un médico de Caspe dudd del diagnéstico:
“Yo sé que si agora pudiera dezir lo que siente, sintiera con los demis, pues negd ser Peste y
murié della”, comenta Joseph Estiche en su Tralado de la peste de Zaragoza en el amo 1652,
Zaragoza, 1655, 23v-24r, cita en 24r.

3 . Nifiez de Castro, Tratade Umversal, en que se declara que sea pesic, de que causas provenga este
contagi, con que Temedios se han de preverur sus fuerzas, y quales sean los antidotos oon que s¢ ha de presava,
Madrid, 1648, 1.

# N. Vargas Valenguela, Tragico sucesso, mortifero estrago, qur la fusticia Divina obré en la Giudad
de Cordova, lomando par instnamento la enfermedad del Contagio, continuado desde 9. dr Mayo de 1649,
hasia 15, de_funio de 165), Cordoba, 1651, 18v-22v. Esta posibilidad de mransfiguraci6n de unas
enfermedades en otras ¢ frecuente, puede verse en |. Estiche, Tratedo..., p. 23r.

5 Las razones de sus enemigos cran “que no era contagio declarado, que no era muchisimo
el nimero de los enfermos y allimamente que no morian los més... y que por estas razones no lo
era ¢ publicarlo a risgo de que se nos quitase el comercio”, A. de Burgos, Tratado de peste, s
esemela, prevencion, y curaciom, con cbservaciones myy particulares, Cordoba, 1651, 3v-6r. Sin duda sus
adversarios hablarian de una entera salud anterior al comienzo de la enfermedad, pero nuestro
buen daoctor les rebate, pretendiendo que precisamente esa buena salud es preludio de
enfermedades mortales, incluso lo considera una aportacién original al saber médico: “La
ultima sefial de Peste es.. que a esta epidemia de Peste, precede otra de salud tan entera,
cumplida y llena que aungue se vea y reconozea algin mal enferma, o algunos de los referidos,
se menosprecian, haciendo tan poco caso de ellos, que se les pasan por alto, pareciéndoles que en
medio de tanta salud, no es razén hacer caxo de uno, ni de cuatro enfermos de mala calidad, con
que poco a poco, se va comunicando el contagio y creciendo el nimero”, 44v-43r, lo mismo ha
sucedido en otros Jugares, 45r-46r,

Scmecjantes razonamientos en Sydenham en sus Observationes medicae circa morborum aculorum
tustoriam f curationen, véase P. Lain Entralgo, A Albarracin Teuldn, Sdmaam, Madrid, 1961, p.
187.

6 1. Mercado, E! libro de la pestr, edicién de Nicasio Mariscal, Madnid, 1921, pp. 206-207.
Sigue muy ficl a Mercado J. Estiche, Tratado..., pp. 25r-25v.
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7 Dice Nifiez de Castro que cl aire puede alicrarse de dos maneras: “La una segiin sus
primeras calidades, concurriendo en €l una o dos de las que son compatibles; y alterado de esta
manera & causa de las enfermedades comunes, que carecen de malicia” _.. *De otro mado se
altera, segiin su sustancia, cuando por mezcla de otra cnsa se hace impuro y se corrompe,
entonces se inficiona de mudo, que no solo segan las primeras cualidades, sino lambién segin su
sustancia, recibe ciena putrefaccion, o mezela, que de puro se vuelve impuro v infecto...”,
Tratado.... 3. Sobre el aire F. Salado Gareds v Ribera, Varias materias, de dwersas jacultades, y
aencias. FPolitica contra peste. Govierns en lo Espinttual, Temporal, y Medico, essencia, y curacium del Contagro
del amn passado de 1649, Utrera, 1653, pp. Ir v =

8 ). Nadez de Castro, Tratade..., pp. 13 ¥ 9. Sobre origen en hambre, unido a influjos
celestes, J. Estiche, Tratadp..., pp. 21r, 25r-25v, 3hv.

9 F. Gavalda, Memoria..., pp. 1-2, mas tarde ahade: “e! contagio sobrevino a una hambre y
necesidad comin en Valencia”, p. 35, La erisis alcanzaba también a las (amilias mas rcas,
refiriéndose al arzobispo cita su respuesta a quienes le acusaban de no haber construido
templos: “harios templos vivos, que la necesidad los va derribando, levanto y sustento cada dia.
Raziin que la dixo con muchisima verdad, porque sustentaba muchas cagas de personas nobles,
a las quales ta pobreza iba derribando”, B1. Vargas Valenguela habla de carstias durante la
epidemia, Trdgico..., p. 4v.

La motivacién de epidemias en el hambre e doctrina wadicional galénica, pero tras la era
microbiol égica s6lo s puede considerar al hambie como una causa més, véase |. L y M. Pesct,
*La dltima gran peste de Occidente”, Asclepio 24, 1972, pp. 467-472,

19 A de Burgos, Tratads..., pp. 9v-10v.

I ]. Nafez de Castro, Tratado..., p. 12. Interesante sobre contagio, en especial por ropas e
incluso por ladrillos y piedras, J. Estiche, Tratudo..., pp. 21r-21v, 34v. Es intercsante la
prohibicién de procesiones del arzobispo de Valencia, Aliaga, para evitar ¢l contagio, M. Peset
y otros, “El clero...”, p. 320.

12 ). Nifiez de Castro, Tratade..., p. 8. Cha a Fracastorv en F. Salado Garcés y Ribera, Faras
materias..., p. 134, también véase ). Estiche, Tratado..., p. 31v.

13 Por desgracia no hernos localizado el interesante informe sobre la peste de Valencia de
Melchor de Villena, Diego Pruitonosa y Vicente Miguel Gil. Utilizamos las referencias de A
Chinchilla, Historsa.., 11, pp. 399-402 v de A Hernéndez Morején, Historia..., V, pp. 7-17, cita en
este dhimo 13.

¥4 ). Nifez de Castro, Tiatado..., p. 12; ). Estiche, Tratado..., pp. 35v-36r, también sobre
guerras, 3r-3v. También Caldera de Heredia es muy clasico en sus afirmaciones sobre calor y
humedad, p. 510. Mis moderno, A de Burgos, Tratado..., pp. 34v-J5¢.

15 | Niifiez de Castro, Tralade..., p. 8. Referido a los eclipses que preceden 4 las epidemias,
G. Caldera de Heredia, Tribunal..., pp. 508, 510-515. También ). Estiche, Tratads..., pp. 21v, 23r,
35v-36r.

16 A de Burgos, Traiada..., p. 10r, también J. Niiiez de Casiro, Tratada.., p. 10. Gavalda
habla de “la constclacién valenciana, que facilmente cria y revuelve los humores eoléricos y
sanguineos y enciende las voluntades”, s. p.

17 M. Foucault, La naissance de la clinique, Paris, 1963. También puede consultarse J. L. Peset,
“Om the History of Medical Causality”, en H T. Engelhardy, 8. F. Spicker (ed.), Procendings of
the & Trans-Disciplinary Symposium on Philosophy and Medicine, held at Hamburg, 1977, en prensa.
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18 [, Mercado, £ fibro..., p. 163, De gran interés para conocer Ja herencia renacentista, A
Carreras Panchén, La pesie y ios médicos en la Expaiia del Rmacomiento, Salamanca, 1976,

19 G Caldera de Heredia, Tribunal..., p. 516.

X A de Burgos, 1lr. Sin duda es influido por Pedro Garcla Carrero y Pedro Miguel de
Heredia, quien le firma la aprobacidén de su libro.

2t A de Burgos, Tratads..., pp. 24r y ss. Mercado habia reaccionado contra este diagnéstico
par ¢l nimero de afectados, £f lbro..., p. 171.

2 Cita en P. Lain Entralgo, A. Albarracin Teulén, Spdenham, pp. 179-180, 185-186.

2 i, p. 183

2 Resulta inleresante comparar algunos textos de Sydenham, en i, p. 179, con A dc
Burgos, Tratade..., pp. Y2v-13r, referidos a diagnéstico y clasificacién de enfermedades
cpidémicas.

Z: P. Lain Entralgo, A. Albarracin Teulén, Sydemham, p. 182, también 183,

% A de Burgos, Tratads..., pp. 24r-29¢, .

21 A de Burgos, Tratado..., pp. 97r y ss., scfiales de peste en pp.- Mrys.

% A Heméandez Morejon, Historta..., V, p. 13; F. Gavalda, Memoria.., p. 4. Pueden verse
cuadros clinicos en G. Caldera de Heredia, Tivbunal .., pp. 516-518.

3 ). Estiche, Tratado..., pp. 16v-19r, sobre clinica pp. 36 y ss. Estiche es mucho més limitado
en sus autopsias que Porcelf, pues se atiene a los datos anatémicos con muy peca relacién con la
clinica, que era muy rica en aquél. Tal vez se debe a la peor calidad de nuestra medicina
barroca y a que el atttor es un cirujano. F. Huguet era catedritico de anatomia - otro motivo —
y trabajé junto a Estiche en la morberia de los Capuchines, tras asistir en la de Trinitarios
descalzos. )

30 A de Burgos, Tratads..., p. 11r. Y aftade més tarde: “Y ¢l que quisiere o pensare que esta
enfermedad [a ha de quitar de raiz a fuerza de sangrias, caerd en un yerro manificsto: porgue
como necesite mds que otras de la conservacion de las fuerzas, y &stas estén pendientes de los
espiritus que estan incluidos como en su materia en la Sangre, claro estd que si é&ta se saca en
exceso, que quedard débil y flaco o sujeto..”, p. 111y,

Es imeresante ¢l esquema gue propone Estiche para ¢ tratamiento de la peste: “Para ceflir
en breves cljusulas el método que se ha guardade en la cura deste mal, diré que procedimos en
clla observando sicmpre, como los navegantes las estrellas, las indicaciones que s fundan en las
cosas naturales y en las preternaturales, en que esta distribuida la racional medicina. Las de que
mas nos valemos son cuatro. La 1. indicacidén se tomaba de la calidad venenosa y maléfica
predominante, como més urgente. La 2. de la corraboracién de las fuerzas y virtud del doliente,
la 3. de la evacuacidn del humor bilioso, vehiculo o albergue de aquella malignidad. La 4. 1a
correccitn de los accidentes, come bubones, carbuncos y otro de aqueste jacz”, Tratado..., pp.
52r-52v, véase sobre tratamiento pp. 52r y ss., sobre sangria pp. 59v-80r, 69 r, sobre vesicatorios
en contra de Porcell, pp. 62r y =. '

31 A de Burgos, Tratadp.., pp. 11iv-112r. “La cantidad de sangre, en cada Sangria
particular, no ha de ser tanta como en las demés enfermedades, porque todas deben ser
moderadas y las més han de ser cortas, por la razén repetida, de lo mucho que se resuciven las
fucrzas y los espiritus en semejante enfermedad con las sangrias, y mucho mas con las
inmadicas, cuantiosas y grandes, y asi & buen consejo que sean en menor cantidad que las
ordinarias, excepto en los conocidamente plect6ricos, llenos, robustos, mozos, acostumbrados y
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bien alimentados, en los coales puede alargarse ¢l médico algo mis, pero siempre con la rienda
en la mano para o exceder”, p. 111r, también pp. 133v-134r. También en contra J. Nifez de
Castro, Tiratado..., p. 19, s6lo han de usarse en *quien pecare la sangre en demasia” o si los
“humores son de ruin condicién™.

2 A de Burgos, Tralads..., pp. 115r-116r.

¥ “Dice (Galenw), pues, que entre Ventosas sajadas y el uso de las sanguijuelas, hay muy
poca diferencia: pero que se deben aplicar por dos causas: la una por excusar ¢l dolor de las
sajas, por ser remedio més tolerable, v la otra porque atraen la sangre feculenta, atrabiliatia y
grucsa de las partes superiores del Celebro y del Corazén, con quien tienen grande
comunicacién las venas hemorroidales, que estan cercanas al intestino recto y de donde las
Sanguijuelas chupan y evacuan la dicha sangre, casi sin sentimiento del enfermo”, A. de
Burges, Tratads..., pp. 120r-120v, sobre sudorificos pp. 88v-93r.

A de Burgos, Tratado..., pp. 135r-135v. J. Nihez de Castro, Tratads..., p. 20.

Los alexifirmacos o antidotos utilizados eran muchas y, sin duda, de poca wilidad. La
triaca magna sigue siendo la mas empleada. Es interesante que Alonso de Burgos sefiale
distintos frmacos en el ratamiento y prevencion, segiin pobres o ricos y segiin la constituci6n
individual, Tratads..., pp. 93r-%wv. Sobre triaca, N. Vargas Valenquela, Trdgico sucesso.., p. 12v,
botica en hospital de San Bartolomé, pp. 94v-96v.

35 ]. Estiche, Tratade..., p. 59v. Tampoco lo usa en tratamiento de los carbuncos: “No nos
valimos de sanguijuelas, ni de otras medicinas, que podian evacuar la sangre por las razones ya
dichas. Menes del fuego actual en ¢l rigor de la delencia, porque aunque & tenga virtud
poderosa de atraer, corrobora grandemente la parte y hace con essa que retroceda &l veneno.
También, porque atermoriza y desconsuela mucho a los dolientes y de este modo se siguen graves
dafios, como retraerse los espiritus y servir de vehiculo a la malignante calidad. A més de que
uno de los remedios de suyo més proporcionados para despertar fiebres y encender los humores
es ef fuego. Y asi, en el rigor del mal, me hallé muy bicn con €] uso del agua fuerte, tocando una
y muchas veces, scgiin la nocessidad los carbuncos hasta mortificarlos, y después con 1oda
presteza procuraba separar la escara para que no fuera impedimento & la maléfica calidad™, pp.
70r-T0v.

3% A de Burges, Tratado..., pp. 133r-133v, 124r, 129v, 131r-135v. Caldera de Heredia
tampoco es muy amigo de tralamientos quirdrgicos, aunque los discute ampliamente,
Trnibunal.., p. 526.

¥ . Esiiche, Tratado..., pp. 65r y ss. citas en pp. 68r y 69v-70r,

18 A de Burgos, Tratado..., p. 62r, no s ¢goismo pp. 62v-63r.

3 A de Burges, Tratado..., cita en p. 8lr. También J. Estiche, Tratadbo... p. 70r, sobre
relacion det uso del fuego con el miedo que produce a los pacientes, ]. Nafiez de Casiro,
Tratads..., p. 28, sobre ¢ miedo, cuando escribe: “Servird, pues, este mi tratado, no de curar
pestilentes enfermedades, sino de sanar imaginaciones enfermas... que una imaginacién
danada... es disposicion no muy remota para padecer ¢l contagio...”,

@ A de Burgos, Tratado..., pp. 78v-79r, también p. 68r sobre cerrar las casas de enfermos,
limpiarlas de ropa y gente, y entregar llaves a personas de confianza. Sobre cambiar ropas a los
enfermos, N. Vargas Valenguela, Trgio sicessa..., p. 46r, sc sacan de sus casas, pp. 24v-25v,
deben ser tratados por apestados curados, p. S0v.

4 F. Gavalda, Memoria..., p. 63; J. Nafez de Castro, Tratado..., pp. 19-20; A. de Burgos,
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Tratado..., pp. 83v-84r. Subre imponancia de las oraciones en Nofez de Casero, p. 14, y Alonso
de Burges, p. 34r. '

2 A de Burgos, Traleds.., pp. 82r-82v.

# J. Estiche, Tratadu..., p. 34v.

+ A Hemander Morejon, Histonta..., V, p. 13; F. Gavalda, Memoria..., pp. 29-30,43, My ss,,
106-1089; N. Vargas Valenguela, Tragico sucesso..., pp. 9v-10r; G. Caldera de Heredia, Tribunal...,
p. 308; A de Burgos, Tratadb..., pp. 2r-2v, en general pp. 2r-3v, segin este autor sc extendid entre
los pobres, aungue también entre los ricos: “Pero como se empezd a emprender en la gente
pobre, mal alimentada vy de mala ropa, ni pudieron huir, ni regalarse, ni vestirse, y asi en ellos
S COMUNICH en Contagio, tan viva y acerbadamente. que en breve tiempo murieron mas de seis
mil personas, y en el discurso de otros wres meses, mas de otras seis mil, y en lo restanie, hasia
que se acalyd, de tres a cuatro mil, con que en todos muneron ajustadamente, hasta diez y seis
mil personas, poco mds 0 menos”, pp. 6v-7r, luego continda “también entrd alguna gente
regalada; rica, bien sustentada y de todas comodidades y todos conocidamente enfermaron de
contagio”, pp. 7r-Tv, en general sobre contagio, pp. [4v-17v,

#3 ]. Ninez de Casweo, Tratady.., pp. 28-29.

# F. Salado Garcés y Ribera, Varas matenas..., s p., para las dudas se ha valido de su hermano
Miguel, medieo.

47 N. Vargas Valencela, Tragico sucesso..., pp. 90v-91r, véase pp. 28v-29r, 48v-50; J. Estiche,
Tratado..., p. 34r, oractones en p. 44r; A de Burges, Tratado,... pp. 4v-8r, todos muricron con
auxilios sagradeos y médicos, p 73v hubo seis procesiones en Cordoba a las que se opone.
Naturalmente Gavalda concede mis importancia a la labor espiritual, véase M. Peset y otrus,
“El clero...”.

A de Burgos, Thatadv.... p. 51r.

¥ A de Burges, Jratade..., pp. 37v, 3%y 751

3 A de Burgos, Tratads..., bdv-65r,

51 A de Burgos, Tratads..., pp. 70v-71r. Sobre medidas en Cérdoba, N. Vargas Valenguela,
Tragren sucessa.... pp. 11v-12r sobre macizar el rio, pp. 12r-12v limpieza de calles, 19v-13r que los
médicos cumplan, 30v-31r se prohiban procesiones y estudios, pp. 71r-73r fuegos con hiecbas
aromdticas, pp. 84r-85r suefio moderado y segiin costumbre, moderacion en el coito. Sobre
funcion de los médicos, F. Salado Gareés y Ribera, Varas mateias..., pp. 164v y ss. Sobre
prevencidn v morberias, J. Estiche, Tratads..., pp. 4r y ss., 45r y 5. Sobre morberias en Valencia,
M. Peset y otros, “El clero..”.

¥ F. Gavalda, Menoria..., pp. 5-7, 8, hay otra junta de médicos que regula la alimentacién
v ¢l abasto de Valencia, pp. 89, al principio se entierran en iglesias, luego en un nuevo
cementerio, p. 49, se enladrillan los cementerios, con mucha pendiente, los enterradores presos
o eclavos, pp. 50-31. También J. Nofez de Castro, Tratada.., pp. 13-15 sobre ropas, cartas,
dinero, aislamiento...

3% F. Gavalda, Moworia..., p. 93.

H F. Gavalda, Memoria..., p. 109, cifras de mortalidad en pp. 109-126, publlcac:én de la
salud y prooesion general pp. 106-109, purificacion de ta ciudad p. 106, N. Vargas Valenguecla,
Tragico sucesso..., pp. 147r-152r purificacién de la ciudad y del hospital, pp. 138r yss.en gencral,
p. 152r ¢} gasio de Cordoba fue de 80.000 ducados.

% A, de Burgos, Traiads.., pp. 142r-142v, 139r-156v en gencral swobre purificacidn, pp.
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155v-156r. “Los pobres s socorran, de mancra que coman y vistan, por dos razones. La
primera, para que e3tén bien humorados y 1a segunda, para que tengan fuerzas para resistir”,
p 42v.

241






GOBIERNO Y PODER POLITICO
EN LA
PESTE DE VALENCIA
DE 1647-1648

M. Peset, S. La Parra, M. F. Mancebo,
E. Arquiola y J. L. Peset

La peste no era para ellos mds que un visitante
desagradable, que tenia que trse alptin dia puesto que
algun dia habia llepado

A. CAMUS, La peste, 1.

L. MUERTE EN VALENCIA

A principios del verano de 1647 comenzé a observarse en lugares
cercanos a la ciudad que morian gentes en circunstancias y con sintomas
muy caracteristicos:

“...calenturas con bubén en la ingle o baxo el brago y algunos
detris las orejas y eran como unas secas, a otros con pulgon, a otros
con una propexia general y a otros con todo esto junto; no faltaron
algunos carbonchos, mas lo que igualmente en todos se vio fueron
las secas o bubones™.
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El diagndéstico, pese a ser evidente, dividid a los médicos: unos, como
Melchor de Villena, Dicgo Pruiionesa y Vicente Miguel Gil, aseguraron
cdesde el primer momento que era peste; otros, como el doctar Marti, se
obstinaron en negarla, mientras Jas muertes iban creciendo alarmantes.
Habia que pensar que Valenoa no estaba infestada —lo contrario impli-
caba el aislamiento inmediato de la ciudad —, pero seria conveniente tomar
algunas medidas “preventivas’™: se cortd la comunicacion con Ruzafa, lugar
adosado al casco urbano, y se cerraron las puertas, salve las cuatro
principales del Real, Serranos, San Vicente y Quart, en cuya vigilancia se
turnaron los oficiales reales con los municipales, cabildo catedralicio v
parroquias. Por lo que se reliere a medidas internas, se impiaron las calles,
se recogieron los mendigos v vagabundos — los homnbres en el hospital de En
Bou v las mujeres en la cofradia de San Jorge —, se cuidé de la calidad de los
alimentos, en especial, el pan, la carne v ¢l vina. El trigo se clasificé en tres
tipos; ¢l mejor s puso a la venta y se ordend quemar el de peor calidad,
“porque la gente comdn v pobre, con achaque de mercar para las gallinas,
no le mezclase con otra para comer’™2, mientras ¢} otro, se guardd por el
momento. Se manda que se tirara ¢l pescado que no fuere fresco y “que no se
matassen machos no carneros mortecinos ni de vena, si castrados y buenos™.
Finalmente, se prohibid la venta de determinadas verduras, tales como
nabos, coles, berenjenas, alcachofas, habas, pimientos... Se¢ cred una comisién
para que se cumplicsen las prevenciones y que controlara que el vino, que se
scrvia en las tabernas, fuera de buena calidad. Todo ello, insistia ¢l virrey en
sus informes a Madrid, eran meras precauciones, pues carecian de funda-
mento los rumores que hablaban de peste en Valencia, por mas que, aunque
era cierto que algunos habian muerto, en su mayoria eran ancianos y nifios,
victimas de viruela, garrotillo y otras enfermedades habituales en la época.
Para mayor seguridad hubo consulta de médicos en el Palacio Real y
“aviéndose discurrido largamente la materia, se resolbiéd que por ningin
cassp podian tener nombre de Peste estas enfermedades, por no aver llegado
la infeccién al ayre ni concurrir causa alguna de las que suelen producir estos
efectos™. Que el aire no estaba infectado era también opinidn de Melchor de
Villena y otros que, sin embargo, afirmaban la realidad de la peste, por
concurrir en aquella enfermedad todos los sintomas que la caracterizaban?®,

El mes de septiembre habia llegado y el virrey, conde de Oropesa,
persistia obstinadamente en negar lo que era en las calles una dramatica
evidencia y pese a que algunas ciudades de Aragén y otras valencianas
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— Alcira, Jativa— habian cortade sus relaciones comerciales con la ciudads,
Los nobles huian a sus posesiones, pretextando la vendimia, cuando no
confesaban abiertamente el temor? y el pueblo se refugiaba en iglesias y
rezos, buscando un consuelo para su desesperacion. En efecto, las pricticas
devotas se multiplican, el clero secular no basté para administrar sacra-
mentos y los miembros de las érdenes religiosas tuvieron que salir a la calle.
Las procesiones, en fin, fueron tantas que hasta los nifios las imitaban en sus
Juegos y el arzobispo, fray ksidoro Aliaga, dominico, las prohibié, salvo que
tuvieran autorizacién suya, por enlender que las aglomeraciones a que
daban lugar y el contacto tan proximo eran ocasién muy propicia para el
contagio®. Cada dia resultaba mas inverosimil la ficcion de que no habia
peste en Valencia y, ya en octubre, escribe Oropesa a Madrid, exponiendo la
situacién con toda su crudeza.

Pero ;por qué?, ;qué o quién habia llevado la peste a Valencia? La razén
Gltima seria para muchos coetaneos — para los clérigos, en primer término —
un justo castigo divino por los pecados de los hombres?. Se usaba también en
las explicaciones de entonces la influencia de una mala cosecha del afio
anterior, consecuencia de una sequia prolongada'. la causa inmediata,
directa, se atribuia a unas mercancias llegadas por barco desde Argel, cosa
sorprendente pues durante estos afios las relaciones con aquella ciudad
nortealricana son hostiles v el trafico se lirmita a muy escasas embarcaciones,
que transportaban lana para, con su importe, redimir cautivos apresados por
los piratas berberiscos!t.

Durante octubre y noviembre de 1647, la curva de monalidad alcanza su
cuota mas alta'?, Los muertos llenaban, literalmente, los recinios parro-
quiales y lugares de enterramiento habituales, de manera que fue menester
habilitar un lugar extramuros para este fin ~un terreno comprado al conde
de Parcent, donde se cavd un hoyo de grandes proporciones como fosa
comiin'%, Se encargaron de transportar los cadaveres esclavos, en un primer
momento, con carros que recorrian las calles: luego fueron ayudados y
sustituidos por reclusos a los que se disminuia su condena'.

Para hacer frente a la enfermedad se habilitaron morberias o lazaretos,
hospitales en suma, en puntos diversos: Arrancapinos, Troya, Patraix, calle
de Murviedro y Arguedes. Dependian de la ciudad, pero eran atendidos por
el clero regular, por las diversas érdenes, tanto en el orden espiritual
—administracién de sacramentos, platicas y rezos —, como en el temporal, es
decir su administracién y gobierno, con ayuda de médicos y practicantes. El
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administrador general de las morberias, nombrado por la ciudad, fue Luis
lgnacio Royo®.

1. LA JUNTA DE SANIDAD

Las disposiciones adoptadas por la ciudad para combatir ¢l morbo
conllevaban unos gastos enormes, que las mermadas arcas municipales no
podian financiar por mucho tiempo. En efecto, sélo las morberias suponian
un gasto de mas de 1.000 libras diarias y poco més era el total de fondos que
habia en la Tawla de Canvi a mediados de noviembret®, de manera que la
ciudad pagaba a sus acreedores y oficiales con albaranes por no disponer de
numerario... en definitiva: “eran mas las obligaciones forgusas a que devia
acudir que sus rentas”!”. No pudiendo incrementar los recursos propios y
ordinarios, habia que recurrir a medidas extraordinarias. Pero ;como?, ;con
qué fuerza?... Sdlo, ¥ asi lo entendia la ciudad, con la que el virrey pudiera
aportar.

Oropesa, que conocia perfectamente la precaria situacion financiera,
habia permanecido hasta entonces al margen de las diligencias realizadas. Es
mas, era ajeno a éstas por deseo expreso de la ciudad —enfrentada con éf,
como veremos — ¥ la direccidn de las medidas a tomar se habia confiado a
un oficial municipal: el justicia criminal, Jaime Juan Toran, a la sazdn's..
Ahora, pues, el problema era econémico, pero €l primer paso que habia que
dar, en orden a su solucidn, era fundamentalmente politico.

La primera Junta de sanidad —que curiosamente silencian Jas princi-
pales fuentes clericales— la componian, ademas del virrey y arzobispo, dos
oidores de la audiencia (J. Antonio Centelles y Cosme Gombau), el
gobernador (Basilio de Castellvi), los dos jurados “en cap”™ (Victorino
Bonilla de los ciudadanos y Luis Arifio, quien lo era de los caballeros), Luis
Crespi (arcediano y pavordre), fray Gaspar Catalan de Monsonis (domini-
co), Francisco Bono (de la orden de Montesa), Francisco Fenollet (canonigo)
“y otras personas inteligentes™ !,

En las escasas sesiones de esta Junta, tan sélo dos, se evaluaron los
recursos en 10.000 ducados y 6.000 cahices de trigo, estimando en 12.000 los
cahices en manos de particulares®, Se pens6 también en intervenir las joyas
y metales preciosos que los potentados habian dejado, en su huida, al
amparo de sacristias y conventos, para hacer contribuir a sus respectivos
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propietarios proporcionalmente a la cantidad de sus tesoros. “Re-
probdse este medio por poco 1itil y de tan ruidosa exterioridad, que avia de
causar gran desconsuelo al pueblo, manifestandole la estrema necessidad de
lo presente y occasionando a que, indiscretamente, se diesse que se sacara la
plata de las Iglesias, teniendo por influctuosa la diligencia quando ninguna
bastaria ha aberiguar en qué pretextos estaba escondido en los conventos lo
que hubiesen recogido en ellos y pudiendo seguirse en la execucion
considerables inconvenientes.” Desechada esta propuesta, tampoco parecié
oportuno aumentar los impuestos indirectos porque, ausentes los nobles y
mas pudientes, la carga recaeria exclusivamente sobre los hombres de los
mas humildes y “el pueblo estaba tan alligido con este contagio y tan
sumamente pobre y necessitado, que ni los oficiales tienen qué trabajar ni
quién les compre la labor de sus officios”2.

Paralelamente a estas deliberaciones, se mantenia una pugna soterrada
en el propio seno de la Junta, que al final acabé con su vida: a los pocos dias
de su constitucion, Oropesa la disolvid.

“Antes podia ser de estorbo conferir en ella los casos que se
offrecian, aviéndolos de volver a tratar la Ciudad en su sala, de que
se seguia consurnir el tiempo en Disputas inltiles y mayormenie
quando algunos ministros de la Ciudad tienen tan poca Dogilidad
en seguir las direcciones fmias”'2,

Quedaba claro que el virrey sélo aceptaria participar en la lucha contra
la peste, si la direccién la asumia él. Esos “ministros de la ciudad” a los que
sc referia antes, eran, sobre todo, dos jurades: Joseph Artés y Vicente Trilles,
quienes no estaban dispuestos a doblegarse ante las exigencias de Oropesa,
en consideracion a que la peste era un problema municipal y, como tal, era
de la competencia del municipio la direccién de las medidas a tomar.
Ademis, crefan escasa la representatividad de la ciudad en la Junta —con
dos oidores de la Audiencia y dos jurados — y recordaban que ésta sélo tenia
poder ad referendum, nunca ad decidendum®. La polémica hubo de zanjarla el
propio rey, dando orden de que el secretario de la Junta, Vicente Ferreras,
“pueda recibir qualesquiera autos y deliberagiones en orden al contagio,
confirmando y aprovando las que a regebido y que a sus autos y despachos,
en todo lo conferente a la Junta, se dé entera fee y crédito en el Tribunal del
Real y en qualquiera otro”?, La protesta de los jurades valencianos, pues, lo
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anico que consiguié fue que en la préxima Junta, formada el 22 de
noviembre, asistieran dos representantes mis de la ciudad: Luis Ignacio
Rovo, administrador general de las morberias, y Geronimo Ximénez. El otro
miembro nuevo era Juan Guerra, capitin de la guardia del Real Solven-
tadas, momentaneamente, esas diferencias, los esfuerzos de la nueva Junta se
dirigicron a la adquisicion de recursos y, para evitar susceptibilidades, se
acordd que se guardarian bajo tres llaves en la sacristia de la catedral®, en
lugar de depositarlos en la Taula, que habria side lo normal.

Las medidas arbitradas fueron las tradicionales de urgencia en momen-
tos criticos: imposteion de sisas a exentos — eclestasticos, en este caso—,
batimiento de moneda v emisién de censos. No debemos olvidar tampoco la
ayuda que otras ciudades del reino aportaron en comestibles —huevos, aves
v vinagre. sobre todo — y que, en total, supuso una buena cantidad®..

Las sisas, impuesto indirecto sobre importacion y venta de algunas
mercancias, constituian la base dc la estructura financiera de Valencia y su
ingreso mis seguro, pese a que era (recuente el fraude en su pago? y los
esluerzos realizados para evitarlo —tarea en la que se distinguié Gaspar
Juan Sabata — fueron estériles® Con ser éste muy grave, no lo era menos,
pere mas dificil de atajar, el que se cometia a propdsito de la “refaccion
eclesiastica™: los clérigos pagaban la sisa a la hora de adquirir los productos,
pero luego se les reembolsaba por estar exentos de este impuesto. Pensemos,
para corroborar la importancia del fraude en este aspecto, que la cantidad
reembolsada por compras de pan, vino, aceite y carne, en un periodo de
cinco meses (desde septiembre de 1646 a enero) ascendia a 16,000 libras»,

Con motivo de la peste se acordd incrementar en dos sucldos la sisa por
libra de vino, obligando al pago de ésta también a los clérigos. Se encargé la
claboracién de un memorial a tres padres carmelitas, entre cllos, fray
Ambrosio Roca de la Serna, confidente de Oropesa. en el que se recaleaba el
grave pecado mortal que cometia quien no pagara “los tributos, sisas y
alcabalas™ %,

El arzobispo, en tanto llegara el breve de Roma preceptiva, permitid el
cobro de sisas al clero, pero sélo durante un afio. Terminado este plazo
surgld una gran tensidn con la santa sede al decidir unilateralmente Felipe
IV, atendiendo 2 una sugerencia del virrey de Valencia, la prorroga en el
cobro de esas sisas. El papa Urbano VIII llegd a amenazar con la excomu-
nidn al monarca catélico, pero éste no cejd en su firme actitud hasta que, tras
muchas gestiones, consiguié de Roma la prérroga de las sisas por cinco afios
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en 1656%. El telén de fondo de esta pugna lo constituia la politica
filofrancesa de la santa sede, por mas que ¢llo, en el marco de la guerra de los
treinta afios que envolvia a Europa, suponia un apoyo tacito el protestan-
tismo.

En lo que respecta a los demas recursos arbitrados, no hubo ningin
obstaculo en conseguir riapidamente la autorizacion real para acunar 50.000
libras en moneda valenciana, un 9 por 100 revaluada en relacién a la
castellana’® y para emitir censos por un valor global de 200.000 libras,
“utilizandose la ciudad de los derechos que me pertenezcan”3s.

A pesar de las condiciones especialmente favorables con que se emitian
€308 censos, como por gjemplo, que se cargasen a razon de 16 dineros por
libra, cuando lo usuat era que sélo rentaran 12 dinerns, los tiempos no eran
propicios a la inversién, en un afio, precisamente, en que se¢ habia producido
la segunda bancarrota del reinado de Felipe IV, y, menos, en una ciudad
apestada. La primera reaccién, pues, no es extrano que fuera de desinterés:

“Esta determinacién no se executaba porque apenas habia
quien cargase. Aqui entré el brazo del Virrey, el qual, llamando en
particular a todos los adinerados de Valencia, les proponia la
extrema necesidad de su patria, la obligacién que les corria, comao
hijos suyos, de socorrerla y mas con partido que tan bien estava a
sus haciendas v esto, con tan eficaz persuasion, que en breves horas
tuvo la Ciudad gran suma de dinero con que se socorrié todo el
tiempo que duré la enfermedad y contagio®.

Los métodos de Oropesa, como se ve, eran realmente muy
persuasivos... y es lo cierto que los censos se cubrieron en su totalidad
intramuros de Valencia, salvo 6.000 libras que aportd Alicante y otras tantas
Jativa®,

I1I. CIUDAD VERSUS VIRREY: LA INSACULACION

Lo que lievamos dicho nos ha revelado unos comportamientos vy
reacciones muy distintas ante ¢l azote de la enfermedad y la catéstrofe. Los
mis, eran presa de la muerte sin otro recurso que encomendarse a Dios y
alimentar la esperanza de sobrevivir con promesas de un futuro mas santo;
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otros, optaban por el expediente mas seguro ante tan incierto presente:
huian. El clero, en fin, consciente de su responsabilidad en la tierra, se
mezclaba entre los enfermos, pero sin descuidar las conciencias de los que
habian huido... y los acompafian; ven la posibilidad que la ocasion ofrecia
para su autojustificacion como estamento privilegiado... y la aprovechan; y
predican la adulacidn y defensa del poder instituido... y acusan: si el mal se
habia aduefiado de la ciudad, “no deven ser culpados —decia el dominico
Gavalda— los que la governavan, sino aquéllos (los médicos) a quienes
wocava, por su facultad, conocer el mal y descubrirle™%,

<Como reaccionaron y cudl fue la actitud de esos “que la governavan™?
Que su accidn contra el morbo no fue menolitica, en €] sentido de total
unanimidad, nos es evidente, tras conocer la agitada vida de la Junta de
sanidad. Estas diferencias entre los gobernantes se inscriben en el contexto
general europeo de la ensis del siglo xvi y conforman lo que James Casey ha
llamado “La crisi general del seglo Xvil a Valéncia (1646-1648)"%. Resultado
de estos momentos criticos, son las revueltas que jalonan la Europa barroca
y muy particularmente la monarquia de Felipe IV, desde Catalufia a
Portugal y Zaragoza a las posesiones italianas.

En esc contexto, Valencia no seria una excepeidn, si bien se encontraba
muy lejos de los deseos y la fuerza independentista de Catalufia, entre otras
cosas, como observa Sebastian Garcia Martinez, porque: “durante el
Seiscientos y contra lo que suele creerse, la Generalitat o Diputacién
valenciana —a diferencia de la institucién homénima catalana— cumplia
s6lo funciones econdmicas y administrativas, conexas con las rentas, bienes e
impuestos del General, sin asumir en modo alguno ia defensa de ias
instituciones forales, la denuncia de los abusos de los oficiales reales, la
representacidn del Reino fuera de Cortes o cualguier otra opcidn politica
que alectase el conjunto del Pais™®, La Generalitat era un érgano del reino,
pero muy sensible a los asuntos municipales, como se puso de manifiesto
ampliamente en la revuelta catalana de 1640, donde este organismo, con su
presidente Pau Clans al frente, aglutind las fuerzas que llevaron a la ruptura
con la politica de Olivares®. Ese entrelazamiento de funciones entre los
poderes territoriles en el Antiguo Régimen, es aiin mayor al observar la
division horizontal de funciones pdblicas. Pero es conveniente tener en
cuenta, siquiera en sus rasgos fundamentales, la organizacién municipal de
Valencia y su agitada vida politica, aun en los momentos de méiximo rigor
de la enfermedad.
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Tradicionalmente, la provisién de cargos en la ciudad se venia haciendo
conforme a la llamada “forma antigua”, forma antigua, cuya peculiaridad mas
notoria residia en los amplios poderes que se reservaba para si el rey, bien
directamente, bien por medio del virrey. El principal en el municipio, era el
de racional, distinto del de mestre racional del reino. El racional municipal
era el encargado supremo de la administracion, intervenia en todos los
negocios de la ciudad, era el Gnico trienal y lo nombraba el rey.

Cada afio, en la vigilia de Pentecosiés, se elegia a los jurados. Eran seis:
cuatro ciudadanos, “esto es, hombres que vivian de sus rentas y no habian
trabajado ni trabajaban de sus manos™#, y dos caballeros. Todos ellos
valencianos, o residentes en Valencia mias de 20 anos seguidos, mayores de
25 casados o viudos. Se nombraban a panir de sendas listas de caballeros v
ciudadanos, con 12 nombres cada una (a razén de uno por parroquia),
compuestas por el virrey y racional con la aprobacion real. Ante el Consell
General se sacaba, al azar, el nombre de un ciudadano para jurado en cap de
los ciudadanos y asi, sucesivamente, se cubrian las cinco plazas restantes. El
dia del Corpus Christi los nuevos jurados se investian con los atributos de su
cargo, cesando desde este momento Jos del afic anterior. Entre sus privilegios
gozaban de inmunidad ante la jurisdiccién inquisitorial —a la que si
estaban sometidos los oficiales reales— y su cometido principal era el
asesoramiento del Consell, asi como la intervencidn en algunos de los
nombramientos, aparte de otras funciones més especificas de politica interna
o la defensa contra piratas, prohibicién de exportar ganado, omato pablico,
ordenanzas en acequias... El cargo de sindico era vitalicio, elegido por el
consell para defender los intereses del pueblo en los asuntos tratados por los
jurados (sindico de la “Cambra™) y en la hacienda municipal (sindico del
“Racionalat™).

El mas amplio representante del pueblo era el Consell Generald!, cuerpe
consultive de los jurados, que lo componian 142 miembros, a razén de: 48
{cuatro por parroquia) elegidos por el racional, jurados y sindicos de entre
los juristas y prohombres de la ciudad; 80 en representacién de los 20
gremios principales a propuesta de los respectivos clavarios y Mayorales; los
6 juradas “viejos” (esto cs, los que cesaban ese afho); 4 caballeros y 4 letrados.
Lo presidia el justicia civil —y en su defecto, el criminal —, asistian también
los jurados con voz pero sin voto. Los temas a tratar, como las convocatorias
para que se reuniera, eran propuestos por el jurado en cap de los ciudadanos.
Gozaba de gran influencia en la administracién de justicia, de manera que
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cuando la sentencia se fallaba con su anuencia, no se requeria de mas
pruebas. Por lo demas, las del justicia criminal se administraban en su
nombre y cuando las causas civiles excedian de 500 sueldos, también habia
que consultar con ¢l Consell. Tenia, en fin, la Gltima palabra sobre el
cargamiento de nuevos censos, propuestos por los jurados, tras la consulta al
Quintamiento {organismo que formaban diez ciudadanos y cuatro caballe-
ros). El cargo de almotacén (antiguo mustagal) recaia, alternativamente, en
un caballero o ciudadano cada afio. Era juez de pesos y medidas, nombrado
por el bayle general de entre la terna propuesta por el Consell.

La justicia, finalmente, estaba dividida, desde tiempos de Jaime 11, en
criminal y civil, cargos ambos que nombraba directamente el virrey de entre
otra terna, también propuesta por el Consell. Posteriormente, se agregoé el
llamado “justicia de 300 sueldos” (porque entendia en los asuntos de cuantia
inferior a esta cantidad). El justicia criminal entendia en las causas
criminales y asuntos de policia de la ciudad; de él dependian los “cabos de
guaytas”, que se encargaban de guardar el orden durante la noche, los
“cabos de tabla™ para custodia de puertas... Con ocasion de la peste se le
encargd la direccién y ejecucién de las medidas tomadas: sefalar con
pintura las casas de convalecientes y muertos, quemar las ropas de apesta-
dos, habilitar carros para transportar enfermos y muertos, limpieza de la
ciudad, recogida de vagabundos, mantenimiento del orden e imposicién de
castigos... 12

Desde hacia tiempo, Barcelona y otras poblaciones de la Corona de
Aragdn, elegian sus cargos mediante el sistema de {a insaculacién, que
dejaba méas a la suerte este menester, Basicamente esa nueva modalidad
consistia en la extraccién de los nombres de los oficiales que estaban
insaculados, esto es, que figuraban en alguna de las tres bolsas {dos de
ciudadanos v la atra de caballeros), de treinta miembros cada una,
compuestas al efecto. A la hora de la eleccidn, los nombres de los insaculados
se metian en treinta bolas de madera cerradas con cera. Las bolas o redolines
se introducian en una vasija de plata con agua y, tras siete invocar la
santisima trinidad, un nific menor de anos sacaba el redolin con el nombre
del caballero o ciudadano, segiin la bolsa, para ese cargo.

Valencia venia mostrando repetidamente, desde tiempos de Felipe 11, sus
deseos de gozar de la insaculacion, como Barcelona y Zaragoza; pero no se
haria realidad hasta 1633 en que se comprd, por 20.000 ducados, la
insaculacién para el cargo de racional, jurados, justicia, sindicos y almota-
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cén. jAlgo més que una mera forma de procedimiento supondria la
insaculacién, cuande los valencianos la compraron a precio tan alto! Ya
desde luego lo era el pagado, si consideramos que no andaban muy sobrados
de dinero: en 1634 quebrd la Taula. La insaculacién, en definitiva, era un
contrato entre ¢l rey y la oligarquia, mediante el que &ta buscaba asegurarse
sus privilegios y perpetuarlos, pues la permanencia en las bolsas era vitalicia,
salvo si se cra deudor de la ciudad durante tres afios consecutivos. Por otra
parte, creaba un circulo cerrado de candidatos, los profesionales de la
politica, que escapaba mas al control real: el monarca aprobaba las listas
que le prescntara el virrey para la provisién de las bolsas iniciales. La
primera de los ciudadanos se formé con los que habian sido jurados en
ocasiones anteriores; y para cubrir las vacantes en la “bolsa segunda™ de
ciudadanos; 1ambién seguia nombrando el racional, pero ahora de entre la
terna sacada al azar de la “primera bolsa” de ciudadanoss,

Por debajo de este panorama formal, subyacia una realidad dominada
por [raudes, corrupcién administrativa, luchas entre facciones..., que desde
luego, no eran nuevas. J. Casey ha intentado una aproximacion a estas
rivalidades entre bandos en la Valencia de mediados del seiscientos, cuyos
principales lideres enfrentados serian: Gaspar Joan Sabata, por una parte, y
Guillém Ramoén Anglesola, por otra; ambos miembros de |a nobleza menor,
de hacienda escasa y enormes ambicioses politicas por las que canalizar sus
ansias de medrar. Acaso, empera, esta divisién peque de radical, requiera
matizaciones y, en todo caso, induzca a obviar la existencia de bandos
distintos, con otros lideres, més sujetos siempre en sus enemistades a asuntos
concretos que a unas |ineas politicas definidas y netamente distintas#.

Sea como fuere, la vida politica de Valencia iba a ser revolucivanada a
partir de diciembre de 1645 con el acceso al virreinato de un noble
castellano: don Duarte Fernando Alvarez de Toledo y Portugal, VII Conde
de Oropesa. Pese a sus escasos 25 afos®, habia sido antes Virrey en Navarra;
de manera que su translado a Valencia cabe entenderla como la primera
recompensa en su recién inaugurado “cursus honorum™ y una ocasién
formidable de hacer mas méritos, que, no cabe duda, supo aprovechar: su
¢hijo? fue el primer ministro de Carlos Il y €l mismo invisti6 la Grandeza de
Espafia por un real decreto de 1690,

La cémoda situacién que la oligarquia valenciana gozaba con la compra
de la insaculacién redundaba en limitacién de los poderes del virrey, Mal se
avenia este estado de cosas con el caracter de Oropesa, y su primer cbjetivo
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fue eliminar este obstaculo sin importarle el enfrentamiento frontal con la
ctudad+?, Pronto gané adeptos en Valencia, pero su baza mas importante era
la total confianza que en él tenia e! Consejo de Aragdn, con unc de cuyos
regentes (el valenciano Crespi de Valldaura) y el secretario (Joseph de
Villanueva) formaba la Junta de Materias de Valencia en el seno de este
consejo. Aprovechando la estancia de los dos consejeros en Valencia,
Oropesa —ya hacia febrero de 1646~ les anticipé sus planes sobre la
insaculacidn: sencilla y Hlanamente su abolicién. El primer paso fue pedir la
renuncia voluntaria a los jurados, pero no tuvo éxito. El siguiente quiso
asegurarlo v opté por el expediente mas eficaz, la presion manu militan.
Estando reunidos los consellers, fueron rodeados par alguaciles y les fue leido
un comunicadoe de Oropesa, en que les pedia deliberasen acerca de su
promocion®, Con estos argumentos y halagos engafiosos, consiguié que el
Consell se decantara verbalmente por la aboticién de la insaculacién — pero no
que el escribano de la sala formulara una peticidn oficial en este sentido —. A
partir de aqui no le fue dificil contar con la oportuna orden real por la que se
volvia a la “forma antiga”, despachada en Zaragoza el 21 de abril de 1646+,

La reaccién de los jurados fue unanime, y olvidando diferencias que
antes les enfrentaban, se aglutinaron en un movimiento de oposicién
sotidaria en contra de estos atropellos del virrey. Una tras otra —~hasta cinco
en los meses siguientes— mandaron cartas v embajadas al rey, pidiéndole
quc se retractara de su decistén. En vista del poco éxito de estas gestiones, en
marzo de 1647 elaboraron un extenso memorial de cargos contra Oropesa
que una representacién de la ciudad se encargaria de llevar personalmente a
Madrid, con el firme propdsito de no presentarse ante ¢l rey, hasta que no
fueran atendidas sus demandas.

Comenzaban sefialando las condiciones de fuerte presién bajo las que
habia discurrido la célebre sesién del Consell de 22 de marzo del afio
anterior, y que el incumplimiento de los pactos —pues como tal habia que
considerar la insaculacidn, sellado con 20.000 ducados ~ iba en contra de los
privilegios 9 y 17 de Pedro 1 y el fuero 145 Los puntos que seguian daban
cuenta de los frecuentes abusos y atropellos en la actuacion del virrey, entre
los que sobresalia la detencién de algin jurado y consellers, en flagrante
contrafuero, sin otro cargo que el de encontrarse reunidos para poner
remedio al poco caso que hacia Madrid a las sucesivas embajadas manda-
das. Otras acusaciones ya entraban en el ambito del derecho cnminal, como
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era traficar con comestibles ~habito, que por otra parte, no era tampoco
nuevo entre los virreyes.

Con todo, el objetivo principal de este memorial se centraba en la
peticién de revocar la carta real de 21 de abril y otra de 16 de octubre de
1646, que se referia a reformas en el funcionamiento del Consell General,
buscando mayor posibilidad de influencia por parte del virrey. Uno de sus
apartados, en fin, contenia otra peticion de ampliar la insaculacién para la
eleccion de consellers —a cambio de 10.000 ducados en moneda castella-
na—, de lo que se derivarian grandes beneficios para la ciudad

“... por las noticias que los dichos consejeros que estavan insacula-
dos mas claramente podian temer, tanto de las deudas que a la
ciudad se le deven, como de las administraciones, assi modernas
como antiguas en que le quedaron deviendo los que las tuvieron,
teniendo memoria fresca para que se executen los deudores, se
prosigan los pieitos y tengan fin las causas y executiones que hasta
ahora la ciudad ha movido y ha de proseguir, excusando V. Md.
por este camino los gastos grandes que la ciudad ticne en el
visitador della.”

La peticidn, pues, era doble en realidad, hubiera sido un buen negocio
para la oligarquia municipal. Por una parte, si al cargo de conseller se
accediera por insaculacién, implicaria un nicleo cerrado y més concreto de
candidatos a la gestion, que estarian més al tanto del estado de las cuentas
de la ciudad y sus deudorses, pero, no es menos cierto, que seria mas
susceptibie a influencias y control. Hasta entonces no se puede decir que no
fuera controlado —empezando porque lo convocaba el jurado en en cap de
los cindadanos —, pero el gran ndmero de sus miernbros y la brevedad —un
solo afio— de su mandato, dificultaban estos manejos; no eran raras las
sesiones polémicas y de claro enfrentamiento con los jurados. La orden real
de 16 de octubre fue, al final, anulada, con o que se cerraban al virrey las
posibilidades de manejar el Consell, pero tampoco se concedid esta peticidn
a los firmantess,

La segunda peticién a que antes nos referiamos, contenida en este
apartado, era la supresion de los visitadores3' y, en efecto, de que se siguieran
nombrando después de 1647, '

Este era, en sus rasgos fundamentales, ¢l sentido del memorial y, en
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definitiva, el juicio que Valencia tenia de su virrey. Pero Oropesa contaba
con ¢l apoyo unanime del Consejo de Aragon y en esta acasién tampoco se le
negs, sin reparar ¢n forzar los argumentos cuanto fue preciso recurrir, como
4ltima prueba a la falsedad de las acusaciones —es el caso del trafico de
vituallas en ¢l real — al testimonic de Antonio de Solis. { El propio secretario
de Oropesal, casualmente se hallaba entonces en Madrid™. Sobre {a cuestion
central la opinion del Consejo de Aragan era asi de clara:

*Procurar el conde de Oropesa que el Consejo General pidiera a
V. Md. la revocacion del Privilegio de la insaculacién, que uno de
los maiores servicios que pudo hazer a V. Md.y v no se valié de
ninguna manera de medios illicitos, pues los que usd aprobd V,
Md. En aquel govierno por via de insaculacién se experimentaban
muchos inconvenientes, como se representaron a V. Md., pues
obravan los insaculados, no con las atenciones que devian por no
estar dependientes para aquellos officios de V. Md. ni de sus
ministros, como se representd a V. Md. en las consultas que se
hizieron en esta ocasién por la Junta de Valencia y el Conseja™s%

Sdlo la voz del conde <de Albatera se levants discrepante de las que
abogaban por la no devolucion de la insaculacidn; no porque eso era incurrir
en contrafuero, sino porque la firme actitud de la ciudad no cejaria —lo
estaba demostrando ya-— hasta conseguir lo que consideraba era suyo. Scria
permitirles una victoria y dar alas para exigir luego la insaculacion, también
para el Consell: “..y siendo tan dafioso —argumentaba recogiendo una
opinidn del propio Consejo— vy de tanto riesgo la concessién de la del
pueblo, no conviene darle tanta fuerga...”” La guerra de Catalufia aconsejaba
no provocar otro frente en Valencia.

Sin duda, esta razén pesaria en ¢l animo de Felipe 1V y le induciria a
devolver la insaculacion — formalmente a *‘conceder” de nueve —. Pero, en
tanto se redactaban los capitulos que la regulaban, y no serian otros que los
de 1633 con algunas modificaciones y adiciones, que no llegarian a Valencia
hasia 1648, se procediera a la eleccidn de los Justicias de esc afio, que se habia
ido pusponiendo, con arreglo a la forma antiga. Asi pues, el dia 6 de abril de
1647 la embajada valenciana pudo besar la mano del rey, ya que habian
curmnplido la promesa que hicieran de no presentarse ante €l hasta que no se
atendieran sus peticiones. El 10 de mayo, en efecto, se elegia en Valencia a
Jaime Juan Toran para el cargo de justicia criminal®. No podia suponer
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entonces que su principal cometido iba a ser organizar medidas contra la
peste, Ahora entenderemos mejor por qué se confid este cometido al justicia
crirmnal y no 2 los juradoes, a quienes correspondia legalmente. Ello permitié
la ambigiedad en la delimitaciéon de funciones de la legislacion foral, vy,
ademas, el justicia criminal habia sido elegido por la forma antigua,
mientras los otros carges por insaculacion,

La primera batalla la habia perdido Oropesa. El verano trajo la peste y
cambid las condiciones; a este escenario habia que acomodarse. Ya conoce-
mos la primera reaccion que no queria admitir esa realidad, pero cuando no
hubo mas remedio que reconocer la evidencia, se trataba de aprovechar la
nucva situacion. A partir del |8 de octubre de 1647 comienza el virrey una
verdadera campafia para captar la atencion del monarca sobre el nesgo que
corria su persona: de su reiterada negativa sobre la infeccién, pasa a reflejar
en su correspondencia?” una sitvacion dantesca en las calles de Valencia y
dentro incluso del palacio, en el que mueren varios criados suyos. Esta
ofensiva culminaria, cuando a finales dc noviembre, finge haber sido él
mismo alcanzado por la enfermedad».

Habja varias razones que aconsejaban su abandono temporal de la
ciudad: en primer término, aducia él mismo, siendo el ambito de su cargo
todo el reino, no parecia prudente que se expusiera tanto por un mal que
sélo afectaba a la capital, cuando ademas, el riguroso aislamiento de este le
impedia atender a los demas asuntos; encontraba dificultades para, desde
dentro, colaborar en ¢l servicio de la monarquia®. Por otra parte, habia
precedentes, ya que en 1359 en ocasion semejante, €l duque de Maqueda,
virrey a la sazén, marcha a Murviedro y fue sustituido, como cstaba
previsto, por el portantvens. A nadie pues, habria sorprendido que el virrey
abandonara la ciudad.

Pero no; nada mas lejos del animo de Oropesa. Su presencia era
necesaria para que las medidas contra el morbo fueran eficaces. Se cuida
bien de sugerir que las emprendidas hasta entonces las lleven oficiales de la
ciudad y su cumplimiento no era demasiado exacto. Y, sobre todo, porque
“rhe an llegado differentes avissos de que se habla con poco recato, en que se
perder la ciudad si yo falto, y que entrarén los vandidos en ella y no estaran
seguras las haciendas, las honras ni las vidas”®. El temor era ciertamente
fundado, pero no hacia lalla que entraran los bandoleros para saquear las
casas de los que habian huido; estos desmanes cabe incluirlos en la casuistica

de reacciones ante la peste.
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No se referia sélo al temor a los bandoleros. Mas abajo traslucia su pleno
convencimiento de que habia quinientos hombres armadas preparados para
levantarse ante él en el momento en que abandonara Valencia. Al frente de
esta sublevacion se hallarian

*(los que hasta oy se an valido del nombre y apariencia de Patricios
para adelantar sus pretensiones v ascgurar sus intereses... dando a
entender {con senas de facil conjetura) que todos estos rumores
praceden del principio de la inseculacién y de los siniestros animos
de los interessados en ella.

Por st no resultara suficiente tendenciosa esta acusacién a los insacula-
dos, aclaremos que la fuente de informacidn del virrey era el carmelita fray
Ambrosio Roca, enterado del complot por medio de confesion, quien
también inlormé en persona al Consejo de Aragdn. Sin duda aquel secreto
de confesion lo mantenia el carmelita a voces.

Ya conocemos la actuacion de Oropesa en los dias que durd la epidemia,
edmao se impuso en la Junta de sanidad y como obligd a que se cubrieran los
censos... Aprovechd la peste para dominar a la ciudad y gané el favor de
Felipe IV, quien le felicité por como habia combatido v le encargo “deis la
orden que convenga para gue ahi se forme un papel en que se declare la
calidad de la peste v Ia forma en que se ha curado y los medios de
prescrvacién de que se ha usado v lo hagais imprimir y enviar a las partes de
este reino donde convenga, y otro a manos de mi secretario, para que aqui se
impriman los que pareciesen y se repartan en los Jugares que fuese necesario
de estos reinos’o

Pasada la enlermedad v afianzado su poder en la capital, emprendié una
[croz represion en ¢l campo contra los bandidos v los sefiores que los
protegian. La oportunidad se presentd de inmediato, un robo sacrilego en el
convento de San Joaquin de Paiporta le dio ocasidn para proseguir su
politica de afirmacién real y afadir nuevos méritos a su persona.
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NOTAS

! Gavalda ¥.: Manorta de los sucesos particulares de Valencia y su Rerno, en los anos de mul sesscientos
cuarenia y sicte y cutrenia y ochs, trempo de peste, Valencia, por Silvestre Esparsa, afio 1651, IL Hay
otra edicién de 1804

El tema lo hemos estudiado en trabjajos anteriores —con colaboracién de Maria Victona
Lipez y Maria Amparo Cervera— “La demografia de la peste de Valencia de 1647- 16487,
Aselepio (1974-1975), pp. 197-231; “El clero ante la pesie de Valencia de 1647-1648" Anales
valentinos, 11, 4 (1977). pp. 307-343; “Madnd, villa y corte, ante la peste de Valencia de

1647-16487, Estudis (1976), pp. 29-46. También S. La Parma, Consideraciones sobre ia peste de
1677-1678 enValencia, tesis de licencialura, Valencia, 1977, en prensa.

Tambiéu véase: Aguirre, ). L.: “Francisco Gavaida y su memoria de la pesie”, Boletin de ln
Sociedad castellonense de cultura, XLV (1971}, pp. 270-291; Garcia Ballester, L. ¥ Mayer Benitez,
J. M.: “Aproximacién a la historia de la peste de Orihuela de 16487, Medicina espanola, LXV
(1971), pp. 317-331; Casal Martinez, F.: “Dus epidemias de peste bubdnica en Cartagena en el
siglo XvI), Murgetina, 3 (1951}, pp. 33-92; Maiso Gonzileg, J.: “Noticias de la peste de Zaragoza
die 1652", Estudios de hustorig moderna (1973), pp. 17-45. En un contexto mds general encontramos
referencias en: Yinsch, A Dre aligemeinen aculen Infectivsskrankerten vom historsschegeographischen
Standpunkte... 2 vols, 2." ed., Stuttgan, 1881-1883, L, pp. 330-331, 333-354; Haexer, H.: Lerbuch
der Geschichtr dev Medizin und der eprdermschen Kranheiten, 3.0 ed,, Jena, 1875-1882, 11, pp. 442-447,
Neuburger, M.y Pagel, ).: Handbuch der Geschuchte der Medizin, Jena, (1902-1905), 11, 763; Sticker,
G.: Abhandiungen aus drr Seuchengeschichte und Seuchendehre, 1 Band: Dre Pest, 2 vols,, Giessen,
1908-1910, [. 161-162; Granjel, L. S.: “Las epidemias de peste en Espaiia durante of sighy xv™,
Cuadernos de hustorra de la medicinag esparola, 3 (1963), pp. 19-40; Villalba, ). Epidemiologia espaiola
v Rustoria cronologica de las pestes, contagios, epudenuas y epizootas que han wcacirde o Espaia desde fa
venida de lps carlaginenses hasta el aio de 1801, 2 vols.. Madrid, 1803, 11, pp. 42-50; y M. Peset, J. Li:
Murrte e [spana ( Politeca y sociedad entre b peste y el cdlera ), Madnd, 1972,

2 Gavalda: Memona. [

4 Gavalda, Memona, 111

4 Archion de la Corona de Aragén. Consejo de Aragin. Secretaria de Valencia, leg. 596, 2/60 cana del
virrey a Madrid el 10 de septiembre; 27148 carta del 12 de septiembre,

5 No hemos podido ver la Refacion y discurso de la esennia, preservaciin § curacion de lns enfernedades
pestilenies de la M. N y L. Crudad de Valencia, el aiv pasado de 1647, Valencia 1648, Se escribid por
mandat real. Puede consultarse algunos de sus parrafos a través de A Chinchilla y A
Hernandez Morején, en las paginas dedicadus a sus autores: Melchor de Villena, Diego
Prufionusa y Vicente Miquel Gil.

B ACA, CA, leg 59, 2/57.

T ACA, CA, lcg. 596, 2/56,

8 Remitimos a nuestro estudio sobre “El clero..”, pp. 318321,

% Fsta concepeitn, explicita en Gavaldi, se recoge por los poderes pdblicos, como puede
verse en Real crida, sanceid, pragmédica y edictr sobre les coses concernents a In extirpacts de pecats publichs

v vecis escandalvsos Fet y provehit per lo Riustrissim y Excellentissim Senyor Don Duarte Fernando Abparez de
Toledo, Portugal, Monrroy y Ayala, Comte de Oropesa..., Valencia. En Casa de la Viuda de Jusep
Gasch, any 1647,
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10 Vease Gavaldd:, Memma. 1. Sobre la sequia, Villena y kos otros médicos, en Hemnindez
Maorejon, V.o pp. I3 Frente a una interpretacién de la pesie como consecuencia de hambres y
malas cosechas, nos permitimos disentir: algunas comprobaciones sobre el avituallamiento de la
ciudad nos inclinan hacia este punto de vista, en relacidn a la peste que estudiamos.

I Gavalda: Memonia, 111 AG.R.V.: Real emncilleria, leg. G20, Embarcaciones para argel. Con
mavor extension La Parra, 8.0 Consideractones.... pp. 75-78

12 Véase " La demaografia...”, pp. 211-216 en donde determinamos el ritmo de la enfermedad
subre dains de una parroquia, [a dnica que conserva datos completos en la ciudad de Valencia,

Y5 Arcayna, V.: Apumianuenios de In sucediin o Valencia, particularmente en la Casa Profesa de ln
Compaitia de fesis de los dltimos de palto, en odelante, ato {647, manuscriio del colegio del Corpus
Christi de Valencia, £ 35.

1 Véave “Fl clera..”, pp, 325326,

1 Gavalda: Memoria.  XIX

lo “A diez y nucve de noviembre ne avia en la Tabla mas de mil y seiscientas libras y se
gastaban en las enlermerias mil y ducientas”, Gavalda, XIL No exagera el dominico, ya que
se puede comprobar con Aleayna, Apuntamientos, f. 74 v. y por carta de (ropesa al rey de 25 de
noviembre de 1647, AC A (LA, leg. 596, 2/69.

17 Arcayna: Apuntamientos, 1. 74 v

B Acerca de la actuacion del justicia criminal, La Para, S.: Consideraciones..., pp. 1114
Por desgracia los fondas del justicia eriminal no son demasiado copiosos y, en estas fechas faltan,
debiendo recurmir a noticias indirectas, por las que conucemos su actividad cotidiana y personal,
ya que todas las noches y de su pufio y letra daba las drdenes pertinentes a sus oficiales y les
pagaha.

9 ACA, CA leg. 596, 2/3), carta de Ovopesa al rey en 4 de noviernbre de 1647,

2 Un cahiz equivalia a 6 fanegas o 201 litros, segin Hamillon, E. ). £ tesoro americans y In
reolucton de los precios en Espara (1500-1650), Barcelona, 1975,

Sobre estos datos véase la referencia de la nota anterior,

20 ACA, CA, leg. 596, 2/31 para ambas citas literakes.

2 ACA, CA L leg 546, 2/61.

ZHACALCA, leg 396, 2/177 v 2/178. La postura de estos jurados tenia base legal, ya que
cumpetia a cllos Ly iniciativa y gobierno de la peste, segiin peticién hecha por el brazo real en Jas
Corws de 1626: "la costodia y guarda de la Giutar y sos térmens generals en temps de
mortaldal o peste.., toca als Jurats de la dita Giutar, los quals deputen persanes v administren
tos los gastos y despeses que convenen fer per a la dita custddia™, Cap. 262 de Cortes de 1626
de Valencia, acto del brazo real,

M ACA, CA, leg 59, 2/172, canta de Oropesa al rev el 7 de febrero de 1648,

B Arcayna: Apwtamientss, | 74 v. Estas llaves estarian en poder del arzobispo, juradn m cap
de s ciudadanes y del encargado de los censos que nombrase la Junta.

2 Gavalda: Mewna, XV, que coincide oun Arcayna: Apuntarmientos, T, 46 1.- 47 r., hasta 21
de diciembre de 1647,

2 | as visas annales venian a ser mas de 225.000 libras, aproximadamenie los sucldos de los
oficiales de 1a ciudad en un afo, AM.V., Archivo municipal de Valencia, Cartas reales, Hy 11,

B Vease La Parra, 8. Consideracones..., pp. 123125,

2 AMY. Aanal de Consetls, A-1 7%, revnidin del Consel! Gmeral de 7 de mayo de 1647, Coma
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puntos de referencia sabemes que en esta época un cahiz de trigo costaba 9 L. 13 5., v que el
Jormal de un obrero contratado para arreglar Ias calles en la fiesta de) Corpus no era superior a
# sueldos, reunidn de 28 de abri! de 1647,

W AMYV. Castas reales, Hy 11, sin paginar’

BACA, CA, leg. 396, 27203 y 2/206. cartas del duque de Terranova al rey de 21 de
agosto y 23 de septiembre de 1656, Sobre las relaciones con lu sama sede, La Parra, S.;
Consideraciones.... pp. 127-129.

22 Hamilon, E. J.: £ tesors anertcan..., p. 139,

B ACA, CA Jeg. 596, 2/135; v tambicn en 2/ 142, sobre las condiciones en gue se emiten
los censos.

H Gavalda, AMeanone, X111

3% Bobre ¢l préstamo que concede Alicante, AGRV., Justicta ciil. Manaments y empares, lib,
4, ndm, 35, £ 17, También {avalda: Memorie. X1, en dunde afirma: “no aviéndola socorrido
(a Valencia) ciudad alguna con dinern, sola la de Alicarne™; sin embargo omite a Jativa. cuya
aportacion conooemos por ACA, A leg. 596, 2/69.

% Gavaldi, Menoris, 11, El senuido de justilicaciin de este autor se conceta intimamernte
con el uso qure ¢ barroco hace de la propaganda. como sistema represivo, en Ja linca que estudia
Maravall, J. A: La cultura del barrogo, Andlisis de una estructura Rusténea, Bareelona, 1975,

3 Boletin de In socredad castellonense de cettura, XLV, 1 (1970), pp. 96-173.

% CGarcia Martinez, 8.: “Sobre la actitud valenciana ante el golpe de Estado de Don Juan
José de Austria (1668 1669)" [ Cangreso de husturta del pais velenciano, Valencia, 1976, UL pp. 439,
nata 76.

® Ellior, ). H.: La revolta catelana (1598-1040). Un estds sobre le decadéncia d’Espanva.
Barcelona, 1966,

# Danvila y Collado. M.: *Organizacion civil y politica de la ciudad y reino de Valencia en
el siglo Xxv1 en La Germania dr Valencia, Madrid, 1884, pp. 427-447.

4 Matheu v Sanz, L:Dr regrmne Regnt Valeniae, Lyon, 1704 (1 ed., 1654-1656), cap. IV,
HI, nim. XXI: “.. Juratos populum non repracsentare, cum repraesentetur a Concilio
generali™,

2 CGavalda: Memona,  1X, X y XXVIL. También Arcayna: £ 45r, 45 v.y 46 r:yen
ACA, CA leg 2%, 2/71

¥ ) resto de los cargos se cubrian asi:

— Jurados. S sacan dos redolines de cada bolsa; el sacado en primer Jugar de la primera
bolsa de ciudadanos era el jurat en cap de &tos. Asi se elegia también al jural en cap de los
caballeros.

— Justicia civil y justicia criminal. Se sacaba un redolin de la de caballeros y ofro de la
primera dr ciudadanos —cada uno de estos cargos los ocupaban aliernando cada afio,
caballeros ¥ ciudadanos. Igual se elegia el almotacén.

- Sindicos. Los sigue nombrando el Consell, pero sdlo de entre los insaculados en la

primera bulsa de ciudadanos.

El administrador de la carne también se nombraria por este sistema, eligiéndolo un afio de
Ia bolsa de caballeros y al siguiente de la primera de ciudadancs. Las holsas, al inicio de 20
nombres, se ampliaron con posterioridad a 30. Estos datos son extracto del Privtlegl, concessié y
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merced dr la msaculactd que ha concedil la Magestat del Rey Nostre Senyor a ln Covonada e Insigne Ciutat de
Vaiéncra per als Ofiars Majors del Conem de aquella, En Valéncia, Per Juan Llorens Cabrera, any
1660,

# En espera de la publicacién del estudio definitive de Casey, pensamos que su
construccion de los bandos de la oligarquia valencianz no estd terminada. Nos parece
aventurado pretender que la rivalidad enwe Sabatas y Anglesolas “rellectia tambx, fins a cert
punt Phostilitat entre un servidor submis del rei i un partidari d'autonomia politica”. En lo que
no hay duda & que “ambdds caps tetien relacions menys o més estretes amb brivalls que
vivien de la pistola”™ J. Casey, “La cnisi..”, p. 115. Véase La Parma, 5.: Gonsideraciones...”,
pp. 21-22. .

15 “de nagid viscai ¥ es el Visorey mé chove que he vist en Valencia en 101a ma vida, pues
diguen que encara no ha cumplit los vinticinch anys”™, Torralba, V.: Memorias curtosas que dexé
escrilas..., manuscrito 13 de la Biblioteca universitaria de Valencia, en copia del P. Toms Giiell.
S sabe que nacid en Madnd, s bien fuc virrey de Navarra, por noticia de julio de Atienza,
Nobtharw espanol, Madnid, 1954, 2 ed., p. 143, quien da 1629 como fecha de su nacimiento,
pusiblemente guiso decir 1619. Véase Mateu lbars, J.: Los ireyes de Valencia, Valeneia, 1963, pp.
23710,

¥ Alienza, J. de: Mbifiario, p. 920. El tiwlo se ke concedié en 26 de septiembre de 1689.

# Fn este punto diferimos de Casey, para quien “la situacié de la lleva tanmateix, devia
esser fa causa de la ruptura final entre ¢ls jurats i el virrei”, p. 133.

# Casey, ] “Lacrisi..”, p. 135,

W AM. V. Cartas reales 1638-1646; €n esta misma carta €l rey renuncia a la media annata ¢
insiste en que no puede acceder a cargo de la ciudad quien fuera deudor, asi como quien no
tuviera “por lo menns 400 libras de renta sobre propiedades ciertas cada aiio™.

B ACA, CA, leg 616, 1/1, “Sobre lo que han representado el Jurado, Racional, Sindico
y Consejeros de {a ciudad de Valencia que se hallan en Madrid en el memorial que ¢l Rey ha
mandado remitir al Consejo de Aragdn™.

3 Aureun apus, [ XXX s. Yy XXX r.

% Sarprende f inlerés por et dominio de un organismo que, en definitiva, no tenia sino voto
negativo sobre cualquier asunto y ninguna iniciativa. 56lo es explicable como medio de adquiric
prestigio al contar con la anuencia del verdadero representante del pueblo valenciano. Por lo
demds, es facil suponer su inactividad en una situacion de emergencia como la pesie.

3 El visitador era nombrade por el rey y estaba encargado duranie un afio de vigilar la
cunducta de los oficiales municipales. En la practica era poco eficaz, pues los visitadores tenian
sus inlereses creados en la ciudad. El del ano 16346, Cosme Gembau, oidor de 1a audiencia, era
confidente de Oropesa.

¥ Lo componian Matias Bavetola, como vicecanciller, y eran los regentes Cristobal Crespi
de Valldaura, Castellot, Ortigas, conde de Albateras, conde de Robres, Pedro de Villacampa y
Pedro de Villanueva, secretario era Jusep de Villanueva.

3 ACA, CA, leg. 616, /1, “Manerial...”, Recordemos que la Junta de materias de
Valencia la integran Cnspi, Josep de Villanueva y Oropesa.

% A MV, Manuef de Consells, A-176, en donde puede verse la eleccién por la forma antiga.

¥ ACA, CA, leg 396, 2/66y 2/148.

3 Sobre la enfermedad del virrey, ver “El clem...”, pp. 309-310. También en A.CA., CA,,
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leg. 396, 2796 y 2/97, carta de los jurados al rey de 30 de noviembre y otra de 5 de diciembre.
Otsas en 27101 y 27102,

% ACA., CA, 596, 2/66, Oropesa al rey, 18 de octubre 1647,

0 ACA, CA. leg 596, 2/66.

5! Cara det rey a Ovopesa de 21 de abril de 1648, citade por Chinchilla, A 11, 401.
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LOS BANDOLEROS
Y LA PESTE DE VALENCIA
DE MEDIADOS DEL SIGLO XVII

M. Pesct, S. La Parra, Maria F. Mancebo,
J- L. Peset y E. Arquiola

El estudio de la peste de 1647-1648 en la ciudad de Valencia, al
pretender enmarcarla en sus condicionamientos sociales nos ha conducido
cirectamente al tema del bandolensmo. Al pronto podria resultar sorpren-
dente, pero, sin embargo, resulta obligado atender a bandidos y bandoleros,
a ajusticionamientos y robos, para penetrar mejor aquellos dias. Gavalda
—el principal cronista de aquella peste — escribia: “Por nuestros pecados
vimos a esta tierra a un.tiempo herida de dos graves contagios, tan
apegadizo y universal el uno como el otro. La peste (que assi se deve llamar
segun sus efectos) hirié y matd a muchos... Muchos mis fueron los heridos de
la parcialidad y séquito de los bandos (y no pocos los que murieron sin
Sacramentos, a manos de la vengannca)’l. Un clima de violencia late en la
vida de la ciudad, en que, sin duda, ponen fuertes tonos los bandoleros que,
desde las huertas, siembran inquietud y llegan a veces a ]a misma ciudad...
E! bandolerismio es una realidad del momento, que apenas ha sido estudiado
en la Valencia del siglo xvir?

El bandolerismo es una constante en la Valencia del seiscientos. Gentes
armadas recorren en grupos las huertas y campifias, atemorizando a las
personas y viviendo sobre los campas. Porcar nos sirve de testimonio en 1627
y 1628,
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Divendres a 27 de dit (agost 1627) feu crida la real audiéncia de
qui volgués anar a perseguir bandolers los farien moltes cortesies y
preheminencies .......... e e

Disabte a 9 de decembre 1628 a les dos hores de la vesprada
portauen per Valéncia a sentencia a un famds lladre saltechador de
camins que exia en algunes parts vestit comn a frare, y perque fia
tants fanch y nol podien arrastrar lo portauen lligat en una galera yls
confessors y darrer de la galera portauen un carretd; penjarenlo en la
forca del mercat de Valéncia, yl feren moneda castella dita quarios y
estigué també penjat en quartos en dita forca 1a diumenge segiient®.

Orro dietario poco conocido nos depara datos para los afios finales del
siglo: *“Este afio 1667, a 4 de Enero a Senén Ramdn de Sueca le ahorcaron
por bandido famoso...

"En el afio 1671 a 28 de Enero ahorcaron dos estudiantes, grandes
amigos de la valentia, nombrados Francisco Colomina y Juan Bautista
Bosquet por Bandoleros famosos...

"En cste afio 1671 le cortaron la cabeza en la Plaza de la Seo a Don
Miguel Font de Nules por Bandolero...

“En este afio 1676 a 19 de septiembre ahorcaron a Juan Giner de
Villarreal. a Vicente Polo y a Joseph Taure de Castellén de la Plana...”s.

Durante los meses de la peste la situacién no cambiaria. Es mas,
precisamente se produce una notable represién y persecucién de los
bandoleros apenas terminado el contagio, cuando todavia no ha cesado
olicialmente la epidemia de Valencia. Hacia finales de enero y pnmeros de
febrera de 1648, la peste amaina; se cierran las enfermerias y el ntimero de
muertes en ¢l hospital general parece indicar que la enfermedad ha cesado®.
Las frios invernales se revelan decisivos para la crisis de la pestilencia. Queda
el temor de su retorno en el estio y la prevencién de las zonas externas a
comunicarse con Valencia. Hasta primeros de octubre no se celebraria el
{inal solemne y sacralizado de la peste: una procesién de accién de gracias y
otra por los muertos, que habian sido mas de quince mil...6.

Durante los meses de primavera se produciria una nueva conrnocién en
Valencia; Gavalda no duda en su valoracién de aquel “horrendo caso™, que
cansidera unido a la peste: un robo sacrilego en Paiporta de unas formas.
“Entristeciéronse todos y de nuevo se cubrieron, ya que no del mismo, de
mayor pesar. (casionéle éste un horrible sucesso que voy a decir. En San
Joachim, Convento de nuestro Padre San Agustin, distante de Valencia un
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legua, Martes santo a siete de Abril a mediodia, entrando un Religioso
Sacerdote en la Iglesia, halld la puertecilla del Sagrano, donde suele pintarse
un Salvador, hecha tres pedazos, la picina en el suelo, sin que en ella ni a su
rededor, hubiese forma alguna de las que tenia reservadas™.

Con este motivo achacase a los bandoleros el robo vy se organiza la mayor
represion del siglo contra ellos... ;Por qué razones? ;Qué conexién guarda
esta actividad del virrey Oropesa y las autoridades, de la nobleza valenciana,
con los dias de la peste bubénica?

BANDQOLERISMO, COMO CONSTANTE

La existencia de bandoleros en la peninsula estd ampliamente estudiada
—si bicn de manera fragmentaria — en los siglos modernos y aun en el siglo
pasado. El ya clésico libro de Zugasti® se ha visto enriquecido con las
aportaciones de Braudel y, sobre todo, de juan Regla®. Estos dos (iltimos
historiadores han intentado una explicacién del fenémeno, en forma
genérica el primero, mis matizada y concretada al bandolerismo catalan el
segundo. La pabreza, a medida que la poblacion aumenta, parece el sustrato
explicativo del bandalerismo... En todo caso, seria una miseria estructural y
no debida a la coyuntura econdmica, pues los bandidos y facinerosos —que
les llaman las fuentes— aparecen en todas épocas. Braudel y Reglad han
sefalado y estudiado diferentes condicionamientos del bandolerismo:
revancha y debilidad de los estados, conexién con los sefiores, banderias
politicas, venganzas... exceso de poblacidn, terreno montaioso y peculiari-
dades geograficas, exceso de eclesiasticos, trasporte de metales preciosos del
rey... En todo caso no es momento ahora de hacer un juicio aventurado
acerca de las causas profundas del bandolerismo valenciano, Mas bien
interesa explicar por qué la represion de Oropesa en los dias posteriores a la
peste. ;Que sdlo extendiendo el sustrato explicativo del bandolerismo cabria
dar una explicacién rotunda y decisiva? Estamos de acuerdo, pero, al menos
intentaremos una primera respuesta.

Conviene distinguir una explicacién politica —que puede dar cuenta de
un suceso determinado y aun de ciertos aspectos de la situacion general — de
otra mas profunda econdmica y social, a la que renunciamos ahora; sin
duda, el bandolerismo posee conexiones con el estamento nobliario e, incluso
—aun cuando es distinto—, con los movimientos campesinos que estallan

267



una v otra vez en el sistema (eudal; pero —=repetimos — hay que renunciar al
fundo. El descaubrimiento del cimen en Paiporta. da lugar a una intensa
represion del virrey conde de C)mpesa; la nobleza v las autonidades de! reino
contra los bandoleros. En primer término, hemos de conceder al sentimiento
religioso de la época una parte, como estimulo para las expediciones de
castigo, si bien, existe una utilizacién y excitacion de este sentimiento,
Oropesa pretendia una afirmacidén del poder real en la Valencia del
seiscientos y aprovechaba la peste, como el sacrilegio, para ello. La lucha
contra los bandoleros era anterior. y se continuaba ahara con motivo de los
sucesos de Patporta. La presion del virrey contra ¢l ayuntamiento o la
nobleza se completaba con estas acciones contra bandidos, a partir del
sacrilegio. Un clérigo de la época dird en forma significativa: “hifon secret de
Deu, que els su aplicassen (als bandolers), perque acabasen en ells, que de
altra manera no podien viure a Valencia, pues los bandolers se avien
apoderat de 1ot lo Revne, y se atrevien a entrar en la Clutat, y anaven a la
Almoyna y traien los pressos; v no avia qui s'els atrevis a dir paraula, ni
encara a preguntar qui hu a fet...” 1. Segiin su mente clerical, gracias a Dios
e incrimind a fos bandoleros por aquel crimen, terminando con ellos, pues
no sc padia vivir... La monarquia absoluta lucharia para imponerse sobre
todas las clases sociales, para lavorecer a la nobleza y el clero que dominaban
el sistema; pero en el reino de Valencia no se ha logrado esa potencia de la
monarquia, siende més poderosos que en Castilla los poderes seforiales o
municipales, por lo que en su tension politica con las autoridades reales
dejan resquicio mas amplio a bandoleros y bandidos...

La accidn contra bandidos de las autoridades reales —Oropesa y la
audiencia —, junto con la nobleza y los municipios debe insertarse en un
esfucrzo politico de afirmacion real. El virrey Oropesa es hombre decidido
que aprovecha las circunstancias de la peste, como el robo de las formas,
para llevar adelante su politica. El reino de Valencia, sin embarga, no
alcanzaria una situacion de estricta sujecion a la monarquia absoluta
—dejaria un mayor equilibric de poderes— hasta el siguiente siglo. Los
poderes feudales y municipales no se subordinan al rey hasta el siglo
borbinico: la nobleza y la burguesia ciudadana no ceden sus poderes y los
monarcas tampoco emplean grandes esfuerzos en lograrlo... La pugna entre
dos niveles politicos del antiguo régimen surge candente —aparte su
continuada existencia en el Xvil— con ocasién de las grandes calamidades de
la peste o el sacrilegio...
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LA PESTE Y EL SACRILEGIO

La conexion del sacrilegio de Paiporta con la peste bubdnica, sufrida por
la ciudad de Valencia entre septiembre de 1647 y marzo de 1648 pucde
establecerse en diversos aspectos. Por de pronto, todavia no ha terminado
oficialmente el periodo de pestilencia, cuando ocurren aquellos sucesos. Se
ha vivido meses de muerte en la ciudad —mientras nobles y acaudalados
huian de la enfermedad — v cuando cesan las defunciones se produce este
suceson a que sc da enorme impaortancia por las autoridades... Sin duda, los
meses de la peste exacerbaron la presencia de bandoleros en Valencia y les
envalentonaron. Las autoridades deciden poner orden y aprovechan el
suceso de Paiporta. Con ello se sale de los horrores de la peste para
adentrarse en una accién contra los bandidos.

El dia 7 de abnl de 1648, martes santo, se produjo en el convento y
monasterio de san Joaquin —a una legua de la ciudad —, en el lugar de
Paiporta, cl sacrilegio. Las puertas de la iglesia estaban abiertas y, junio al
sagrario, que estaba fracturado, se hallaba el globo de plata que habia
contemdo hostias consagradas, de donde faltaban tres pequefias y una
grande; derramados los santos dleos, en el suelo los vasos que los conte-
nian...!" Oropesa se enteraria al atardecer de aquel mismo dia y, con el
regente de la audiencia, se dispondria a tomar las medidas oportunas; de
inmediato enviaron a los jueces criminales Francisco Bono, Jaime Garcia,
Braulio Esteve y Lorenzo Matheu y Sanz, al mismo tiempo que se personaba
el juez eclesidstico. Extraordinaria importancia se confiere al caso —es un
sacrilegio— pero todavia no se le ha trasformado en un pretexto y causa
para perseguir a los bandidos de la huerta. Las sospechas recaen sobre un
pobre oblato del cenobio, llamado Cristébal Garcia que salid del convento a
recoger esparragos en aquellos momerttos!2.

Segiin la descripcion de Matheu y Sanz, el analisis y procedimienta de la
audiencia fue largo, se interrogan a los muchos testigos que acudieron
cuando un hermano del convento, fray Nicolas tocd a rebato al descubrir el
hecho. Encargade del caso el juez Braulio Esteve se decidi6 aplicar tormento
al lego Cristobal Garcia por ser sospechoso por su salida y fuga del convento.
Se le aplic el llamado /o guant del Emperador y cuando se le puso Ja primera
piedra y se le ascendia dijo que queria decir la verdad; dice que tal vez
supiera algo de la eucaristica hurtada. De nueve puesto en el tormento
confiesa: tras salir del convento vio acercarse un bandido sobre una yegua de
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colar ascuro, que parecia venir de Picaha; salté la tapia por la parte
posterior, después abrid la puerta, subi6 de nuevo en su cabalgadura y partié
hacia el lugar de Rafol. Lo describié come de gran estatura, cabeilo oblongo
y portador de un arma, que no podia precisar si era arcabuz o carabina, pues
por la distancia no se distinguia. Preguntando por qué intentaba ocultar el
crimen, nada contestd, aun cuando se le aplicé de nuevo la tortura —una
piedra, luego dos, del modo acostumbrado. La audiencia ofrecié recom-
pensas a quienes facilitaran el descubrimtiento y castigo de aquel crimen'.
La primera mencion de bandidos ya habia apareado, y ahora continuaria
en esta direceidn la causa. ;Por la mucha preocupacion que supone para los
magistrados de lo criminal? ;Por qué quieren utilizar el suceso contra los
bandidos?

La audiencia durante los afios 1646 y 1647 ha estado pendiente de
algunos bandidos especialmente peligrosos; ha condenado a algunos en
rebeldia o a otros de menor importancia a penas varias. En la acusacién de
23 de octubre de 1646, el procurador fiscal del rey pedia que se juzgase en
rebeldia a Pere Xolvi, Joaquim Ximeno, Ignacio Rodrigo, Josep Ramdn
—alias Capucho—, Cosme Soriano, Francesc Mascarés, Pere Lloscos,
Tomas Arnau, Joan Nadal Miquel y Roc de Abezucla y Joan Campos
—alias “lo curret del Grau™—, que habian atacado a una conduccién de
presos de su partida —dos exactamente — y los habian liberado. Por aquel
rescate y la muerte cometida la audiencia los condend en ausencia a pena de
muerte®, El hecho tuvo lugar cerca de Ribarroja. Alguncs de dlos habian
sido indultades, a cambio de servir al rey en Napoles, de delitos cometidos
con anterioridad; cosa que debid ser frecuente por aquellos afios, para evitar
de esta manera que los bandidos dominaran el reino's. Un tal Bernardo
Botet era ajusticiado por bandido, que merodeaba por Algar con otros veinte
hombres; o entre Chilches y Rafelbufiol la partida de Vicente Milla, La
existencia de bandidos es constante y los sucesos de Paiporta serviran para su
casligo.

El dia 9 de abril se continué el interrogatoric del sospechoso y otros,
Aquel manifestd que habia oido decir que Pere Xolvi se encontraba por las
inmediaciones con su cuadrilla; algin otro que habia sido visto por Paiporta
el dia ocho con treinta y cinco o cuarenta bandidos y que era fama que era
el autor con ayuda del lego Garcia. Se hicieron unas mediciones, pues el
oblato dijo que no adwvirtié ¢l hecho al encender la luz de otro altar; vista la
distancia se creyd preciso que lo hubiera visto, que sin duda mentia, pues la
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puerta r: estaba forzada y los bandidos debieron entrar con ayuda de
cémplice. El dia 16 de abril —la narracién de Matheu es juridica y precisa —
se presenta un escolar que oyd decir: “Anoche hicieron pregon ofreciendo
dos mil quinientas libras a quien descubriese el delito... mas no quiero
vender mi sangre”. Este, y los demas testigos conducen hacia Pere Xolvi y su
cuadrilla; uno de los bandoleros, Pere Casanova, llevaba al parecer una
yegua alazana oscura y la audiencia pensd poner al lego ante cuatro
animales para ver si reconacia uno semejante. Un mercader y familiar del
santo oficio atestigué que Cristobal Gareia iba a conlesarse con un dominico,
pero que al ver entrar a fray Nicolas Rodriguez no quiso decir palabra. Este,
que era quien descubrié el crimen y toco a rebato, precisa los detalles y
confirma lo antenor; se refiere a los distintos frailes en ¢l momento de los
hechos. Cada vez mas las respuestas de los testigos indican que es fama
pablica que ha sido el oblato y la cuadrilla de bandoleros. Numerosos, uno
tras otro, van transformande la opinién del vulgo en actas judiciales®?.

El dia 19 de abril se interroga a Garcia como presunto reo. Pasa la causa
al fiscal que acusa a Xulvi y al oblato, con una argumentacién juridica y
ridicula. Segin Farinaccio —dice el fiscal — el doméstico se presume que ha
realizado el hurto doméstico y, ademas, se habia fugado y sélo confeséd en el
tormento —lo que segin el parecer de Farinaccio y otros doctores es indicio
de dolo. Se habia empecinado en repetir a quienes le querian oir que estaba
recogiendo esparragos, como Cain que, al preguntarle el sefior no se limita a
negar, sino se excusé con aquclla frase: “;acaso soy yo custodio de mi
hermano™? Por otro lado —sigue pertinaz la argumentacién de Matheu y
Sanz— hay diferencias en su declaracién, se le habia descubierto algin
pequefio hurto y aquel sacrilegio tenia relacién al hurto. La piblica fama le
acusaba, lo que en delitos ocultos, si no prueba, induce al menos a sospecha.
Estos argumentos juridicos se completaban con otro, fisiognémico; Cristébal
era de color oscuro, negra boca, cejas juntas, de aspecto torpe, sucio en el
vestir y procaz en ¢l hablar... Comunicada esta decision, Cristébal Garcia
niega, salvo lo que confesé en el tormento acerca de los bandidos. Se le
conceden cinco dias para que contestets,

SACRILEGIO Y REPRESION

Una cosa es el proceso, otra la utilizacién que se haria por las autorida-
des. Ya en 13 de abnil el capitan general y virrey conde de Oropesa habia
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expuesto al rey su particular e intencionada versién de los hechos: coincide
con Matheu y Sanz, pero da por cierto que se trata de los bandoleros. Los
estamentos se le han ofrecido para perseguir a los delincuentes; el militar o
nobiliario apunia la posibilidad de que sean bandoleros y se ofrece a ir
contra eilos a sus costas. El virrey agradece el ofrecimiento y pide que se
nombre una comision de seis cabalicros para tratar con €l este asunto, junta
gue se decidird por la intervencién. En cambio Oropesa se inclina a
prescindir de la ciudad, llevando esta accion él, con ayuda de la nobleza y de
los oficiales reales, baste que el avuntamiento o ciudad facilite dinero.
Opinaba €] virrey que “parcce ha permitido nuestro Sefior estos ultrajes
sulos para que se conmoviessen los animos a limpiar la repablica de tantas
vandosidades como afligen su quietud ¥ que era grande autoridad de la
Justicia de que resultaria el cobrar aliento los lugares para no admittir gente
facinerosa, y que assi como parece que avia occassionado la disposicion
divina este lance, tenia mucho de aventurado el no abragarla...”v. la
opinién del Consejo de Aragdn es muy favorable a estas intenciones:
aprobacion de lo actuado y que 5. M. escriba dando gracias a la nobleza.
Dinerc para el virrey y que éste no abandone la ciudad, pues si sale con la
nobleza quedaria ésta inerme, al quedar sélo Ja plebe y estar llena de
franceses...

Desde muy pronto se reunieron los nobles en estamento y nombraron
una embajada al virrey para hacerle este ofrecimienta. Acordaron tres dias
de plegarias cn la iglesia de Nuestra Sefiora de la Soledad, con asistencia del
brazo militar, con misa cantada, sermén, comunién general y procesion por
la ciudad. Acuerdan que se realice una persecucién general v que el virrey
revoque las comisiones que pudiera haber encomendado a bandoleros...20.

Electos de los tres brazos discutiran en secreto las cuestiones del
sacrilegio. Ya en 19 de abril acuerdan la formacién de seis batallones de 50
hombres cada uno, con 20 jinetes y 30 peones, que cobrarian 9 y 6 sueldos
diarios respectivamente, durante cuatro meses. Costarian 20.000 libras, de
las cuales pagaria una cuarta parte la ciudad de Valencia y el resto las
demas villas y pueblos del reino, segGn tres categortas. Se ha de escribir para
que coadyuven, a la nobleza v a los barones, a los obispos y priores, asi como
a las ciudades para reclamar el dinero?. Esta iltima carta —que se conserva
impresa — es un prodigio de utilizacién del estimulo religioso para conseguir
dinero contra los bandoleros; con fecha de 21 de abril, atribuye el crimen a
ellos y se alude a otros para excitar a la cruzada contra los bandidos: en
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Algar se dio muerte a hombre refugiado en la iglesia, en Segorbe encendie-
ron el cigarro en la Juz del Santisimo... “Encara que segons se ha entés, los
quel cometeren no eren bandolers, sino dels quels acostumen amparar y
valer”2. Y en la villa de Layesa salié el cura con el Santisimo en las manos
para salvar a un hombre de un bandolero, se le amenazd v obligd a retirarse,
guemando vivo al hombre que andaban buscando...

Las medidas para preparar la persecucidn son numerosas; la correspon-
dencia con el rey v el Consejo de Aragdn es continua. El Consejo advertiria
del peligro que pasasen a Castilla y solicita del rev que ordene al inquisidor
general que no dificulte a {a jurisdiccidn real porque algunos sean de su
tuero ¥ que conceda a Oropesa la posibilidad de valerse de los efectos a su
disposicidn en la cantidad que fuere necesaria para gastos militares; el
monarca acepta las disposiciones de Oropesa..., También se publicaria el
dia 2 de mayo una real crida y pragmatica sancis contra los que auxiliasen a
bandoleros y delincuentes, por ¢l virrey y su audiencia, que recoge preceptos
similares anteriores. Como tantas veces en el antigue régimen, la legislacian
se repite para recordarla y amedrentar a las gentes...2%, La persecucion que se
habia reducido en los afios de guerra y peste debia continuarse con rigor:
debia cesar la proteccion de nobles y pueblos, estableciendo penas de
demolicién de casa, seis afios de galeras v 200 libras para plebeyos, y seis
afios en Oran y 600 libras para nobles, mas otras al arbitrio judicial hasta la
de muerte. Los que encubriesen o protegiesen se castigarian con la mitad de
€stas penas.

Pero volvamos a la causa por el sacrilegio. Un bandolero que habia
pertenecido a la banda de Xolvi, Matias Ponz o Pons de 21 afios, estaba
condenado a muerte por otro crimen y declard en esta causa. Segtn él habia
visto a su antiguo jefe con Juan Campos, Vicente Bocart y otros a quienes no
conacia. Le confesd haber sido el, el autor y le ensend la forma mayor que
llevaba en una bolsa, Campos llevaba una de las pequefias... L& dijeron que
esperaban un indulto del virrey y que. caso contrario, escaparian; también
que estaba decidido a matar al fraile que tocd las campanas. La autoridad
eclesidstica castigd con censuras a los bandoleros y el virrey se aprestaba a
perseguirlos. Mientras, otro testigo declaraba que habia sido detenido junto
al convento de la Zaydia por tres bandidos que Je amenazaban con una
escopeta. Era viernes santo, 10 de abril, y ie obligaron a comer carne, lo que
él fingi6 hacer... Uno de ellos, que parecia ser Pere Xolvi, le dijo que pensaba
confesarse al dia siguiente pues estaba excomulgado, asi como la tierra que
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pisaba. Cuando ya habia entrado en el convento le preguntd: “;Sabes quién
soy?” Y el testigo respondio: “Quiza eres el traidor Xulvi, que ha robado la
sagrada eucaristia”. A lo que dijo: “Este me conoce, hay que matarlo...” Y se
salvd por los pelos refugiandose en el convento. Otro bandide Bautista
Murria, dijo que Miguel Zafont se habia pasado de la cuadrilla de
Montesinos a la de Xolvi por una rifia; segin le dijo en Eslida no temia las
balas pues llevaba un escapulario de la Beata Maria del Monte Carmelo v,
en €l, una particula de las hostias robadas. Otro testigo aragonés dijo que
estando en Manzanera habld con José Toran, de la banda de Xolvi, que
habia huido ante la enormidad del sacrilegio y que tenia también otra
particulaz, Aquellos testigos, quizé por €l 1ormento o por retrasar o huir de
las condenas de muerte, van declarando en el sentido que apatecen los
Jjueces... La persecucién de bandidos era un deseo y una obligacién para la
audiencia, que no habia podido con ellos en los afios de la peste...

Durante el 1647 y principios de 1648 ~ es decir en los meses de la peste —
la justicia actia normalmente contra bandoleros y contra delitos y crimenes
en general. Algunos relacionados con la peste como aquel sardo que es
condenado al destierro del reino por recoger ropas del hospital general

destinadas a ser quemadas®, [ 4 presencia de bandidos en la misma ciudad
esta bien testimoniada en la violencia que existe en sus calles, cada dia
mueren varios por venganzas o crimenes. El virrey no se atreve a abandonar
la ciudad por miedo a un levantamiento; si bien, es dificil deslindar verdad
de exageraciones y, sobre todo, cuestion de bandidos o de las tensiones
propias de las bandositats o de la situacién?. La audiencia condenaria a
Xolvi y Campos en rebeldia por haber dado muerte a un hombre, con la
pena iftima, incluso con esas sutilezas de la antigua jurisprudencia de
colocar la cabeza de Campos y la mano derecha de Xolvi en el lugar del
delito; ast como —con pena menor de cinco afios de remos y 200 libras— a
un camplice, llamado Joan Menrries, de Bétera. En diciembre de 1647, cerca
de Segorbe, en un encuentro de los comisarios de Oropesa en esta zona con
la cuadrilla de Xolvi, mataron a cinco y uno fue preso®. Otra cuadrilla de
bandoleros estaba dirigida por el “famoso” Juan Montesinos, al que se
encargd la persecucion de Xolvi y sus secuaces por comisién del virrey.
También la de Antonia Espinds, cercana a la de Pere Xolvi, aterrorizaba en
agosto de 1647 los lugares de Alginet, y en Cogullada ~donde mataban al
Justicia y a agentes del virrey — o asaltaban de noche una casa, cometiendo
muertes varias, en el mismo Alginet. Aparecen formando parte de la
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cuadnlla de Espinés Joan Quiles, Miquel Esteve, Batista Bosch, Joan
Campos, Roca, Bertomeu Albelda, Taléns —alias “lo Llobet” —, Joan Pons,
Jaume Bosch, Marc Lopez —a quien también se da el alias de “lo
Llobet” —, Joan Aguiar, Francesc Cruiles..?, No es posible fiarse de las
sentencias de condena a efecto de determinar las bandas, pero ésta coincide
en parte con Xolvi, por lo que puede considerarse una parte de la misma.
Por fin, sin tan acusada personalidad —quiza la persecucién judicial no fue
tan intensa — aparecen otros grupos en zonas mas lejanas: asi, en la frontera
con Aragén o en la zona montafiosa de Castellén®. Otras en el sur en Elche
0 en Monévard... Algin dia habri que volver a estudiar este material; su
actividad durante la peste —en momentos de impotencia de la autoridad —
junto a la habilidad del virrey y la audiencia para explotar los sentimientos
despertados por el crimen o sacrilegio de Paiporta; sin remontarnos a época
muy anterior, en 1646, se ha juzgado unos robos sacrilegos en Benegida y
Vallé, limitandose a condenarle a muerte y exponer su cabeza en una iglesia
de Benegida...2

UNA BATIDA GENERAL

Toda esa actividad durante los momentos mds altos de la peste culmina
en mayo de 1648 con la persecucion de cuyos preparativos hablamas
tratado. El dia 12 se reunié el virrey con los seis batallones, dos de cada
brazo, mandados por sus mas destacados representantes. Cada uno se reunid
en una zona ¥ a las cuatro de la tarde cayd del cielo una gran lluvia; no
obstante, acompanados de una gran multitud, pasaron a la capilla de los
Desamparados y se dirigieron a Torrente, de donde partié la batida. Los
oficiales y justicias locales recibieron secretas érdenes para que todos —el
mismo dia y a las ocho de la mafiana — realizasen un reconocimiento en su
término; habian recibido cartas con los nombres de los mas famosos
bandoleros y encubridores para ser detenidos y presos. Por unos meses el
reino quedaria libre de bandoleros®, Se hubo de habilitar como carcel las
puertas de Cuart, pues las de Serranos no fueron suficientes... De la cuadnlia
de Pere Xolvi se cogieron 63y, a los bandoleros no les daban tiempo mias que
de confesar y comulgar, ahorcandolos en la plaza del mercado. Los
enterraban en el jossar comtt donde se acumularon los muertos de la peste...
Entre los ajusticiados, figuraron varios caballeros y nobles, un tal Garrigues,
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conocido con el nombre de “principe de los bandoleros” y don Tomas de
Anglesola, de una de las mas importantes familias que participaban en los
bandos y cargos de la ciudad®. Se habia encarcelado a varios nobles, que, sin
duda, estaban en conexidn con bandoleros: ademas de los citados, el
hermano Gerdnim Anglesola, Vicent Adell. Josep Valterra... El padre de los
Anglesola, Guillem Ramén, fue procesado también por diversos cargos, sin
atender a su cardcter de familiar de la Inquisicidn; se le acusaba de sedicion
para alcanzar la insaculacién, deteniendo la salida de tropas hacia Tortosa o
el pago del servicio al rey, hasta conseguirla; se le acusa de fraudes cn el
abastecimiento de pan o de conexidn con bandoleros a través de sus hijos®.
Como se puede percibir, los problemas municipales, los bandos de la ciudad,
estan conectados con las cuadrillas de bandaleros; o al menos, con algunas
de ellas, que Oropesa prefiere unir a quienes matan o perturban la quictud
del reino.

Mientras, en Onteniente se descubrié el robo de un cdliz y una patena en
la iglesia parroquial. Se capturé con aquellos objetos a José Prats, que fue
condenado al Gltimo suplicio; mientras preparaban ei patibulo dijo poder
dar algunas noticias de interés para el virrey y confesaria que el dia del robo
de Paiporta habia sido cogido por tres bandidos —a los que describié con
detalle— y llevado al convento de san Gregorio. La puerta cstaba abierta,
dentro estaba el oblato y los bandidos le pidieron la llave del sagrario, que
negd varias veces, decidiendo fracturarto y robar las hostias que le entrega-
ron a él. Con ellas, entré de oblato en el convento de santa Maria
Magdalena de la ciudad, guardando las formas con toda reverencia en su
celda, con una luz dia y noche... Tras diez o doce dias, intenta confesarse con
un padre de la Compaiia quien lo remite al jirmco para la absolucion y
éste al ordinario; asustado y temeroso, cambié de parecer. El dia 15 de mayo
acompaiié al pleban de la parroquia de san Miguel de Onteniente, entre
otras cosas para que se hagan sus amonestaciones, pues quiere casarse con
Maria Martinez. Llegan a la villa y en un descuido hurta et caliz de la iglesia
para poner en €l las hostias que llevaba en el pecho, envueltas en un papel.
Las coloca en la patena y quema la envoltura e introduce las cenizas en la
sepultura de la Beata Maria, por un agujero... Al dia siguiente volvié y cogié
el caliz y patena para llevarlos a donde habian sido robados y, entonces, fue
capturado. La comprobacién que se hizo dio resultados adversos, ni conocia
al oblat Garcia, ni parecia poder probar los extremos alegados. Por aguel
entonces es detenido Campos que niega llevar particula alguna, ni que
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tuviese parte en los hechos; un careo con Pons no dio €l menor resultado,
siendo sus declaraciones contradictorias. El dia 3 de junio se acusa de nuevo
a Prats vy se le condena a penas acerbas, conlesando en el patibulo que wodo
fue mentira... 3o

Poco después Xolvi lue detenido y muerto de un culatazo en la cabeza,
sin confesar nada, igual que su acompanante Andrés Getina. No se les
encontrd rastro de las hostias. Por declaraciones de otros testigos va
quedando claro que ese dia estaban por Alboraya y el convento de san Juan
de la Ribera, que distan de Paiporta. Abddn Ribes, Joan Campos, Andreu
Cetina, Pere Placa, Severi Grau, todos [ueron examinados y torturados sin
establecerse su culpabilidad. Jacint Torrent y Barbera, alias “Puseta™, de la
cuadrilla de Espinds, negd contra Pons, pero éste negé hasta la muerte —sc
le corté la lengua por falsedad —, lo que en el use procesal de la época daba
singular fuerza a sus afirmaciones. Otros fueron confrontados con Pons y
todos negaron la participacién de Xolvi y su banda en los hechos; muchos lo
negaron ante el pueblo, en el patibulo. Muchos bandidos cayeron en la
redada, alguno dc ellos, Zafont, se fingid loco, pero comprobada la
supercheria, fue ahorcado sin sacramentos. Matheu con su extrana logica,
dice que quiza tuvo alguna participacién v por ello murié sin sacramentos™.

Aquellos afios fueron de enorme tensidn. Primero la peste con su terrible
mortandad, para continuar con la persecucion de bandoleros y la guerra en
Tortosa, en que participarian tropas de Valencia. Gavalda sefiala que en el
tiempa que la jusucia iva ocupada persiguiendo los bandoleros, la Ciudad
trabajava en purificar sus casas; avian quedado muchas destas vacias, llenas
de trastos viejos y ropas de empestados..."%. La cuadrilla de Xolvi ya hemos
visto como fue destruida; la mayor parte de sus procesos eran anteriores y
ahora se limitaron a ejecutar las penas establecidas, si bien es posible que
muchos no llegasen a gozar de juicio... La de Joan Montesinos sulrié analoga
suerte, en agosto se acusaba al jefe y otros: Joan Yerves, Jaume Yerves,
Doménech Ribas, Joan Garcia, Lluis Bonet, Nicolau Romero, Jaume
Piquer, Vicent Gallart, Doménech Montesinos, Josep Villalba, Bernardo
Adrian, Joan Benedito, Jaume Ferrer, Joseph Tallada... Simultaneamentc se
destruia a Espinds...®. Incluso el baile del Grao fue condenado a diez afios de
destierro a Oran y 500 libras por receptador de Xolvi y Campos...#.

Segin confiesan las fuentes coetaneas, las formas se habian consumido ¢l
mismo dia del hecho por un sacerdote. No se ignora el autor, que fue
juzgado por sus jueces eclesiasticos, pero es preferible —decia Matheu— que
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el silencio termine nuestra narracion, “por la divina providencia se permitié
que se usase de este delito para sedar los males, extirpar las facciones y
restituir la quietud al reino”s. Gavalda, que se dirige 2 mas amplio piblico,
aclara, por dejar en buen lugar al estamento de clérigos, que fue un hecho
“mas simple e indiscreto que malicioso™2 Oropesa ha vencido a los
bandoleros v ha aquietado Ja ciudad en sus luchas; cuando en diciembre se
ha de producir su relevo por cumplirse el trienio, los electos de los tres brazos
piden su nuevo nombramiento por su valor al “exposarse a tan inminent
perill com fonch lo del contagi (de que solament en la Ciutat y en sos
arravals morien mes de 24000 persones) sens fer abséncia de aquella, tant
que fins sa propia persona vingué a restar ferida del mateix contagi”, asi
como la tranquilidad que ha dado al reino. Y fue prolongado hasta 16504,
La muerte y la represion, la sagacidad y la pacificacién del reino se
utilizaban por aquel politico que fue virrey de Valencia...

A través de estas paginas se puede percibir la conexién que la enferme-
dad pestilencial puede poseer con la vida politica y social de una época. Las
realtdades de un bandolerismo endémico estaban presentes en la ciudad y
reino de Valencia: todavia no conocemos con exactitud el mecanismo
general del fenémeno. La nobleza aparece con vinculaciones —tanto en la
ciudad como en los campos — con unos bandoleros que dominan a las gentes
por el miedo. Los partidos o bandos que parecen existir en la oligarquia que
seforea la ciudad también parecen relacionados... El bandolerismo pervive
durante el xv1y el xvi, incluso en parte del xvnt. Estas realidades son, pues,
importantisimas y enraizadas en la Valencia moderna. Hay que esperar que
el actimulo de datos v la comprension de los mismos pueda incrementarse
<Qué funcidn juega el bandolerismo en la sociedad feudal de las tierras del
Turia? Algunos trabajos existen en este sentido, pero ain queda mucho
CAmINo Por recorrer...

Sin embargo, una primera explicacién de indole politica y organizativa
parece evidente. La monarquia absoluta de los Austria logra diversa eficacia
en los reinos y territorios hispanos; en Valencia seguird manteniendo un
jJuego entre distintos poderes en la ciudad y en el reino, respecto de la
burguesia ciudadana o de la nobleza. Frente al aplastamiento de instancias
politicas —no de clases o estamentos — que se produce en Castilla —en sus
cortes—, en Valencia se mantiene mejor un equilibrio de poderes feudales y
ciudadanocs con el poder del rey. Equilibrio significa limite y contraposi-
cion... dejar mayores zonas de respiro y también posibilidades para los
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bandoleros que se asientan como una pieza indispensable para la com-
prension de la Valencia moderna. Pero este sendero —esta hipdtesis —
requiere mayores desarrollos.

De momento, nos hemos limitado a presentar unos datos en conexion con
los ahos de la peste, en los afios del virreinato del conde de Oropesa. Y nos
atrevernas a afirmar —ahora si — que sucesos externos, como es la peste, a Jos
engranajes sociales de Valencia producen unas consecuencias —en muertes o
en dinero— que distribuyen los costos en proporcién a la estructura de
aquella sociedad: los més pobres mueren mis y pagan mis, son los niveles
infenores de la sociedad estamental. Cuando el suceso es interno, como el
caso de un delito 0 un crimen, aun cuando sea individual y casual, también
sus consecuencias reflejan la légica de la estratificacion social: se utiliza,
también, en beneficio de los pederosos y de la monarquia que los sustenta.
Todas las fracciones, que tienen sin duda tensa relacién, se acuerdan y
marchan contra los bandoleros... Oropesa logra imponerse —como virrey —
mediante sus hazafias en la peste y en la represion de los bandoleros.
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condenado va en 1647 a seis afos de galeras por dar comida y bebida a Ignaci Rodrigo, Joachim
Ximeno, Pere Xolvi y Josep Ramon, el *Capuché”. Sobre la banda de Mantesinos, Ja nota 29.
Fn 1649, se juzgan, hechos en 1646, correrias de otra banda que dan muerte en Artana a un
hambre, caja 370, nam. 640

WA G RV, Audiencia. Sentencias 111, caja 346, nam. 264, contra Andres Roig “baiulus loci
ad oram maritimam huius urbis constructi vuigo e Grau nominati...” por receptacién a Pere
Xolvi, Joan Campos y otros, se le condena a diez afios de destierra en Orén y 50 libras, en
conlormidad con la pragmatica real. Esta mencién a la pragmética contra bandoleros es muy
[recuente en las sentencias.

4 Matheu y Sane, Lo D regimme, £ 373

2 Gavaldi, F., Memorin, XXXI. Véase sobre fa cuestién nuestro estudio “El clero ante |a
peste de Valencia”, pp. 336-337.

14 Sobre Oropesa, |. Mateu Ibars, Los wimeyes de Valencia, Valencia, 1963, 257-264.
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EL DOCTOR ROSSELL Y LOS
TEMORES EN ESPANA POR LA
PESTE DE MILAN (1629-1631)

Joan Riera y J. M. Jiménez Mufioz

EL DOCTOR ROSSELL, TEMORES DE PESTE
EN CATALUNA Y VALENCIA:

La grave epidemia de peste que afectd la ciudad de Milan desde 1629
tuvo singular eco en Espafia, donde se adoptaron severisimas medidas
preventivas encaminadas a evitar ¢l contagio de la pestilencia. Numerosos
testimonios documentales, legales y médicos, patentizan el alcance de las
medidas adoptadas contra el mal epidémico, permitiendo asi mantener
aislada del contagio a Espana. Entre 1629-1631, la peste “milanesa™ alectd
gravemente Ja poblacion de Lombardia, Provenza y el Mediodia francés,
penetrando en los condados del Rosellon, y algunas comarcas del Ampur-
dan, asi como algunas localidades catalanas, como Sitges, Vilalranca y
Crexell. Entre la gran peste de finales del siglo xvi en Castilla y el brote
epidémico de 1647-1632, que afecté la zona mediterranea desde Valencia,
Catalufia hasta Murcia y Andalucia, la esporédica aparicién de pequenias
epidemias locales entre 1629-31, parece permanecer estacionaria la presencia
de contagios de peste bubénica en la Espaiia del Barroco.

Pese a las crisis agricolas de los afios finales del primer tercio de siglo que
afectaron a Ledn, Castilla y Valencia, y a pesar de la sequia de algunos afios
como los de 1628 y 1629, 1a peste “milanesa™ que afectaba el sur de Francia
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no lleg6 a penetrar en Espafia, tan sélo hubo que registrar 3,973 defunciones
en Perpifian y 650 en el resto del condade rosellonés. En la detencién del
avance de la peste tuyo un papel considerable la adopcién de medidas
encaminadas a prohibir el trasiego de personas y comercio entre las zonas
afectadas y ¢l resto de las ciudades catalanas. Desde primeros de diciembre
de 1629 disponemos de noticias documentales que patentizan la presencia de
peste babonica en el Principado de Catalufia. “Ante el temor de contagio, €l
Capitan General de Catalufia, el Fxcelentisimo sefior Duque de Feria
Gomez Sudrez de Figueroa, disponia una ‘crida’ sobre el contagio de peste
en ¢l Principado y condados del Rosellén y Cerdafia. Una seric de prohibi-
cinnes de transito de personas, comercio y otras actividades quedaban
tajantemente sancionadas en la anterior “crida” de peste. Asimismo el
Capitan General de Catalufia, y el Virrey al primer aviso que tuvo de peste?
que habia tocado cerca de Gerona embid al doctor de la Real Audiencia,
Miguel Angel Llorens, en compaiiia de un cirujano Onofre Soler y del
médico Juan Francisco Rossel para que dictaminasen sobre la naturaleza del
mal.” En una carta que el duque de Feria remitia al Consejo de Estado?,
referia a Su Majestad, que “en el primer aviso que tuve (dice el duque de
Feria, de la peste que habia tocado cerca de Girona embie al Doctor Miguel
Angel Llorens de esta Real Audiencia, para que con médicos y cirujanos,
aueriguase la verdad y como V(uestra) M(ajestad) mandara ver por su carta
y las demis que van con ella, es mucho mayor el mal, de lo que se entendié
al principio {...) junté el Consejo y he mandado hechar (sic) los bandos de
que también embio {sic) copia para que se guarde toda la provincia, y
remitido al juez Llorens, que asista donde se halla, para yr cerrando los
passos de las partes donde el mal ha entrado”. Muy semejantes son las
referencias que nos brinda el Consejo de Ciento de Barcelonat, sobre el
negocio y relacion del “morbo™ el dia 21 de diciembre de 1629, puntuali-
zanda la presencia del doctor Rossell y del cirujano Onofre Soler en el lugar
de “Regincos” del abispado de Gerona para dictaminar sobre la naturaleza
del mal. Nos han llegado, ademis del pregén o “crida” de peste de 1629, tres
cartas insuperables sobre la epidemia de peste en el Principado en el citado
aho, que proceden del doctor Miguel Angel Llorenss (La Bisbal, 18
X1I-1629), de los Jurats de Gerona® (Gerona, 19-X1i-1629) y del doctor
Rassell” y cirujano Soler (La Bisbal, 19-X1I-1629). Sin disputa por su
contenido médico y valor clinico, sobresale la noticia sobre la peste de
Regencos que puntualizan Rossell y Soler en esta cana suya:
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“Vuy ha vuyt a nou dies que aquexos Srs. de Gerona. v los de la
Bishal entraren en casa de Faliu Mato de Rengencos en la qual
comensa la pesta, y estaua pijor que vuy perque hi trobaren tres
morts y tres malalts tots ab bony y los vius ab les auidens adimans
de pesta. Si no la conegueren no y se res, lo que entench es que
tingueren pran ocasio de dubitarhi perque quant aqueix mal
comensa nol conetx sino home de experiencia o que haya estudiat
en la materia y stiga fresch en ella. Nosaltres en hauer oyts al Dr.
Canvar que estaua ja ressolt de la absencia del mal y a Nicolau
Mancha Cirurgia quens compta tot lo que passa per ell nos
determinarem en dir que lo mal era contagios no pesta perque per
serho requereix certes condicions. Pero apres quant verem se
comenaua ab tanta facilitat resolguerem que era pesta perque
morii (sic) alguns ab febre ardent de suari, set y demays ab uertola
y dins quatre sinch o set dies prou me apar que la cosa esta fora de
suspita. Som vinguts a la Bisbal en la qual habita lo doctor Bruch
¥ maestre Sangs cirugia com tambe aqui en gerona lo Dr. Cam-
polier y mestre Renart com a vertulosas y a nosaltres en que milita
tanta disculpa puix vent la cosa dessuspitada no hauem tocant
ningun a malalt nons han dexat entrar estam determinats de
acudir aqui confiats de la mene que Vs.Mges. nos offeriren si apar
gue entrem norabona sine rebrem la molt particular com dema de
Vs.Mages. quens acomoden aqui en alguna part fora de la ciutat
perque entrent pugam auisar als Consellers de Bareelona del fet y
fahedor y guart. nre. sr. a Vs.Mges. de Ja Bisbal desembre 19, 1629.

Lo Dr.Joan Francesch Rossell
Onofre Soler cirurgia de Barcelona.”

A tenor de las noticias apuntadas no parece existir duda sobre ia
naturaleza del mal pestilencial que afectaba desde mes y medio, el lugar de
Regencos, Begur en el Obispado de Gerona. Muy explicitas asimismo son las
noticias que ofrecen los jurados de Geronas® sobre la difusién del mal y las
pesquisas encaminadas para su conocimiento y prevencién. En la carta
anteriormente citada de los “ Jurats”, de 19 de diciembre de 1629, comuni-
caban al duque de Feria, lugarteniente y Capitan General del Principado de
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Catalufia la presencia de Joan Francisco Rossell y Onofre Soler en Regen-
cos; asimismo los jurados atestiguan las averiguaciones realizadas por otros
facultativos gerundenses como Francisco de Cartella y Malla, y “Mestre”
Soler, cuyas cartas confirman la naturaleza pestilencial de la epidemia.
También comunican las pesquisas del doctor Canya de La Bisbal y
“Mestre” Mancha, cirujano de Palafurgell, quienes personalmente han
frecuentado las visitadas a los apestados. Reunido el Consejo general, los
jurados de Gerona, una vez oidas las informaciones de los profesionales
citados, se resolvid realizar al dia siguiente, es decir el 20 de diciembre de
1629 una nueva visita por las villas y lugares en los que pudiese haber
contagio; figuraban en tal proyecto la villa de La Bisbal, y a todas las partes
“que convinga y sapian quei haje malalts y que a mes de ynformarse ab
molta puntualitat de tot lo que importa per la aueriguacio de si ditas
malaltias son contagiosas o no"?. Tal cometido epidemioldgico y sanitario
fue cumplido segin ¢l anterior deseo de los jurados de Gerona, por los
doctores Rossell, el cirujano Onofre Soler, los doctores y cirujanos de las
villas de Figueras, Castellon de Ampurias, Torroella de Montgri, asi comno
“Mestre” Soler y el citado doctor Cartella, cuya mision sanitaria consistia en
tomar una resolucién definitiva sobre el mal y las medidas necesarias para
evitar su difusion en el Principado.

Las disposiciones legales encaminadas a evitar el contagio se concretaron
en la “cnida™ mandada promulgar por el duque de Feria, luganeniente y
Capitan General del Principado de Catalufia. Segan resolucion del Real
Consejo de 13 de diciembre de 1629, por la que se mandaba a las ciudades,
villas y lugares del Principado y Rosellén, la tajante prohibicién de
hospedar, admitir o recoger tanto personas como mercaderias que viniesen
del reino de Francia donde se hallaba afectando la epidemia de peste.
Asimismo quedaba prohibida la comunicacion y comercia con los lugares de
Regencos y otros Jugares infectos. Nuevamente otro acuerdo del Real
Consejo de 21 de diciembre de 1629, insistia, con mas severidad si cabe, en
las anteriores disposiciones preventivas. La ciiada “crida” de 1629, com-
prendia las siguientes prohibiciones:

i. La prohibicién del comercio y comunicacién con Francia, con el
mandato de quemar los géneros y mercancias gue fraudulentamente
entrasen en el Principado de Catalufia y los condados del Rosellén;
asimismo, que los bajeles no pudiesen desembarcar en ningtn puerto nien la
costa del Rosellén ni Catalufia, siendo nulos los certificados de salud que les
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fuesen concedidos, hecha excepcidn de los librados por los oficiales de
Barcelona destinados a tal efecto.

ii. Teniendo asimismo en cuenta el contagio del lugar de Regencos se
prohibia cualquier contacto de mercancias, ropas y personas de Regencos y
sus términos, los cuales no podian tener comercio ni comunicacién con el
resto del Principado, y hasta que se proveyese nuevamente se prohibian
ferias y mercados; que no se admitiesen en los lugares y términos cincun-
dantes a Regencos, personas ni trato comercial alguno, ni mendicantes,
como también “vedriers vulgarment dits bricollers, quistons, marxants
vulgarment dits paquelayres, encara que portassen au gualseuol polissa o
certificatoria de salut”, :

ni. Incluia la prohibicién de celebrar ferias, mercados en todo el
Principado de Cataluiia v los condados del Roselion y Cerdafia, evitando
con ello el trasiego de mercancias y poblacién.

iv. La referida “crida™ prohibia tajantemente la entrada de los viajeros
que se dirijiesen a Barcclona, los cuales, sdlo podian hacerlo por los lugares
sefalados donde seria previamente reconocidos su estado sanitario; cada
viajero, asimismo, deberia llevar su certificacion de procedencia de la
ciudad, villa y lugar. Los vigias y guardas dispuestos para tal fin eran
encargadas de hacer cumplir tales preceptos sanitarios,

Las penas que castigaban las anteriores infracciones legales abarcaban
desde los azotes y las galeras, entre cinco a diez afios, hasta la pena capital,
a la que podian ser castigados tanto los transgresores como los ejecutores de
la junsdiccion civil que no aplicasen tales medidas preventivas. Medidas
severisimas que, como veremos, evitaron la extension del contagio desde
Rogencos y Begur al resto del Principado.

Ademais de los testimonios documentales anteriormente citados, la
experiencia profesional del brote ampurdanes de peste en 1629, del doctor
Juan Francisco Rosselln, ha quedado recogida, asi como sus conocimientos
tocantes a la peste, su naturaleza y prevencion en su obra El verdadero
conoctrmuento de la pesie, sus causas, senales, preservaciin y curaciin. A los Consellers de
Barcelona (Barcelona, 1632). Rossell, médico y politico catalan de los siglos
%vi y xvl, habia nacido en Barcelona, doctor en medicina y catedratico de la
universidad barcelonesa, jubilidndose de tal cargo en 1631. Ciudadano
honrado, pertenecié al Consell de Cent del que fue “conseller en cap” por
vez prunera en 1623 y nuevamente en 1638, No sdlo fue uno de los médicos
catalanes mis eminentes de su tiempo, sino que tuvo una participacidn en la
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vida politica de Catalufia muy intensa. Durante su mandato al frente del
Consell de Cent se consolidaron las gravisimas tensiones existentes entre el
virrey conde de Santa Coloma y las.autoridades municipales de Barcelona,
enfrentamiento que preludiaron la revuelta y separacién de Catalufia de
1640. Casado con Ysabel Rossell, quedd viudo al morir ésta en 1641, de cuyo
matrimonio al menos nacieron dos hijos: José Rossell, cartujo en Montea-
legre. v el doctor Pedro Juan Rossell, abogado, figura de singular relieve en
los afnos centrales del siglo xvi. De Pedro Juan Rossell sabemos que,
siguiendo las directrices politicas de su padre, participd junto a Pau Claris,
Francesc Claris, Pau Boquet v Lieonard Serra como “capdavanters™ de la
revolucion catalana de 1640; finalizada la contienda tuvo que marchar de
Catalufia cuando finalizé la guerra en 1652. Con relacién a Juan Francisco
Rossell, su participacién ciudadana fue muy notoria, enfrentandose al
Conde Duque en la propuesta de celebracion de Cortes en Lerida en 1626; v
asi, junto a otro sindico, Jerénimo Navel, prentendié convencer, sin éxito, al
Conde Duque en Barbastro de la nulidad de tales Cortes, si antes Felipe IV
no habia jurado los privilegios catalanes, tal actitud le proporcind un arresto
por ¢l virrey conde de Santa Coloma.

Como médico, de Juan Francisco Rossell sabemos, ademas del libro
sobre peste citado, de otros dos escritos, el primera publicado en 1627 (Ad sex
lbros Galiend de differentiis, et causis Morbmum & symtomatum comentarii), y una
Apologetica tnvectio {Madrid, s. a.) contra Antonio Santorell Nolau. No
obstante, el escrito que nos interesa es el relativo al conocimiento de la peste,
texto que fue redactado teniendo en cuenta los escritos sobre la materia v la
propia experiencia personal del autor. Que la peste de Regencos le sugirié la
redaccion de tal escrito parece incuestionable, pues son numerosas las
referencias del opfsculo al citado brote pestilencial. Asi nos dice sobre el
contagio: “en algunos lugares vezinos porque por ella soplando el viento
puede inficionarlos, o por medio de algunas mercaderias, que pueden llevar
su seminario, como en Regencos por medio de las capas que vinieron de
Francia”t2 En ocasiones, las referencias a las epidemias barcelonesas se
remontan al siglo Xv1, no siendo improbable que Rossell conociese la peste
catalana de 1589, ya que nes dice: Lo mismo en Barcelona en el afio 1589
donde en el comienzo del mal porque el aire no era corrompido, pensaron
algunos que no era peste i costo mucho (trabajo} tanta obstinacién; pero
después viendaose de sus disputas claramente se descubri6 la verdad. Esta
defendimos en la quinta de las conclusiones, que io presidi en la nuestra
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Universidad, i provamos con anterioridad dos Doctores eminentes i algunas
razones concluientes” i3, En otras, cita Rossell' las pestes catalanas de los
afios 1357, 1564, 1589 y “‘en los afios 16291 1630 en el lugar de Rejencos en
el término de Begor”, La condicién de miembro del Consejo de Ciento y su
calidad de “conseller en cap” al frente de la corporacién barcelonesa, sin
disputa le sensibilizaron hacia el problema sanitario y preventivo de la peste,
que constituye el objetive fundamental de su libro sobre E! verdadero
conocimiento de la peste. Téngase en cuenta, asimismo como factor decisivo, la
importancia que para la vida comunitaria y comercial concedia el Consel! dr
Cent a la peste desde ¢ siglo Xrv. Su Dietari, )5, que se inicia en el ano 1390 se
prolonga hasta la modernidad. Sus constantes referencias a la peste, las
minuciosas estadisticas diarias de defunciones, etc., constituyen un expo-
nente bien ilustrativo de la sensibilidad sanitaria del Consell por tales
problemas. Sin disputa, no existe en la peninsula ningin dietario, con tan
amplia tradicién histérica que contenga tan pormenorizadas noticias sobre
las pestilencias. Creemos que el brote de Regencos en 1629 y la vinculacion
de Rossell al Consell de Cent fueron los supuestos que le incitaron a redactar
tal eserito.

El texto en si, de extension sucinta, ademas de las obligadas aprobaciones
y privilegios esta dirigido a los “*Consellers de Barcelona” prueba evidente de
cuanto apuntabamos anteriormente. Como ocurre con los escritos sobre
epidemiologia pestilencial, Ja obra se fragmenta en tres partes, la primera de
las cuales estudia la naturaleza de la peste, de caracter “venenoso” lo
considera, que afectaria al corazén provocando el sindrome febril. Estudia el
contagio, y las diferencias especificas, las causas de la pestiiencia, su
fenomenologia basando su exploracion clinica en la simiologia del pulso y de
la orina, aspectos ambos de amplia tradicién galénico-medieval. Pese a su
aceptacibn de fa doctrina fracastoriana de los “seminaria™ los esquemnas
patolégicos utilizados por Juan Francisco Rossell se hallan inmersos en el
galenismo tradicional. La segunda parte de la obra se consagra a la
preservacion del mal, exponiendo previamente desde la clasica doctrina de
las “sex rebus” no naturales sus ideas preventivas, asi la comida y bebida, el
suefio, quietud y movimiento, superfluidades y las que llama pasiones del
alma. Una serie de recomendaciones “preservativas™ dan remate a esta
segunda parte del volumen. La tercera parte de la obra se encara con el
problema del tratamiento curativo, es decir los recursos de toda indole,
enhcaminados a la curacion de los afectados por el contagio pestilencial, que

289



abarcan desde los remedios farmacolégicos, simples etc., hasta los recursas
quirtrgicos ante los bubones y adenopatias pestosas. En conjunto, por tanto,
la obra de Rassell, més que por su contenido cientifico (sus esquemas son
galénico-tradicionales y sus aportaciones estin basadas en los grandes
tradistas de peste del siglo anterior), sobresale en cambio por las noticias
directas que nos ofrece de primera mano y su impresion sobre la peste que
tuvo la oportunidad de presenciar en Regencos, brote este que fue el Gnico
en la peninsula que debe incluirse en el gran contagic mediterrdneo entre
1629-1631.

Muy semejantes a las medidas adoptadas en Catalufia, en el vecino reino
de Valencia, se adoptan disposiciones legales conducentes a evitar el
contagio mediterraneo de la peste milanesa. Amenazada Valencia ante la
difusidn del mal en 1630 se dictan concretas medidas sanitarias. En una real
“crida™6, don Luis de Requesens y Ziiiiga, marqués de Vélez, a travé del
Real Edicto, especificaba las medidas de vigilancia y prevencién de la peste
y “poluos pestilencials della y altres coses concernents a la dita materia”
Que estas medidas tenian estrecha relacidn con los temores a los “polvos”
pestilenciales de Milan y al brote de Regencos es evidente. Asi el 1 de enero
de 1630, en Valencia, pocas fechas después de la “crida™ catalana de
diciembre de 1629, se dictaban medidas semejantes; la “crida” para el reino
de Valencia no se hizo esperar, a comienzos de 1630, se dijo el 10 de enero,
Luis Fajardo y Roquesens, lugarieniente y Capitan General de Valencia,
dictaba medidas preventivas encaminadas a evitar el contagio de la peste:
“que tenint noticia —refiere — que en lo Regne de Franga se monien de peste
v mal contagios; v que dit mal se anaua estenent en unes cases de Regengos
(sic) y ses parroquies y termens del Bisbat de Girona”. Nuevamente los
Justicias y jurados de la ciudad de Valencia promulgaron una nueva “cnda”
tocante a las diligencias necesarias para la preservacién de la peste y polvos
pestilenciales de Milin. Que tales medidas fueron cumplidas lo atestigua,
entre otros hechos, que no se permitiese el comercio maritimo con viajeros y
mercancias de Francia, asi habiendo llegado unas barcas desde Arlest? al
puerto de Denia no se les permitieron en ningin lugar de la costa del reino
de Valencia, poco después intentarian desembarcar en el reino de Murcia
pero una provisién de fecha 3 de octubre de 1630 prohibia nuevamente
cualquier trato, contacto o comercic de personas y mercancias entre las
ciudades costeras de Murcia y Cartagena con estas naves, bajo la pena de
diez mil mrs, a jos corregidores que permitiesen lo contrario: “habiendo los
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dias passados llegado al puerto de Denia —refiere la real provision— unas
barcas de Arles con mercaduria de francia y mandandosse que no se
admitiessen las dichas harcas ni mercadurias en ninguna costa del Reyno de
Valencia (...) no consintais ni deis Jugar se de entrada a las dichas barcas ni
mercadunas y personas que con ellas vienen en esa ciudad de cantagena y
puerto de ellay si se les ouiere dado desembarcado las dichas mercadurias las
areys luego las buelban a embarcar y lo despedireis de esse puerto y de otros
de esa costa salgan luego y no buelban a ellos ni se les de entrada ni
comunicacion y pondreis mucho cuidado en que passen las ropas a Valencia
ni a otra parte de Castilla por el gran dafio que de ello podria resultar a estos
nuestros reynos’ 2. También sabemos que la llegada a Barcelona’ de un
caballero francés procedente de Lyon el 16 de mayo de 1630, se le niega la
entrada, pese a traer una carta de la reina de Francia para su hermana la
reina de Hungria y otra de don Felipe Malendrich para el virrey. No
obstante, y tras haber observado la obligada “cuarentena”, por los delegados
del “Consell de Cent”, la llamada “dotzena del morbo”, se les permite entrar
en Barcelona el 28 del mes a instancias de la reina. En ocasiones es el propio
monarca Felipe IV quien se dirige a los “consellers” de Barcelona, notifi-
candoles su inquietud por la peste de Milan. Numerosas referencias directas
se recogen en el Dietar: del Consejo de Ciento de Barcelona, como en una
carta de Felipe IV, cuyo contenido es el siguiente: “Amados y fieles en el
stado de Milan se padecen tantas calamidades, que sélo pende de la mano
poderosa de Dios el remediarlas, pues a los trabajos que causa la guerra se
han juntado el de la peste que ha cundido, de manera que tiene casi asolado
todo aquel stado haviendo sucedido por camino tan extraordinario y
orrible”®. La carta prosigue en términos semejantes, en los que manifiesta la
gravedad de la pestilencia, al propio tiempo que incluye los correspondientes
billetes de sanidad que permitan entrar en Barcelona: “Passes de entrada. A
los Consellers de la ciudad de Barcelona. Joan Bautista Esquarsafigo con su
muger, sus hijos ¥ sinco criados, Francisco Maria Spinola y su criado, son
cavalleros ginoveses que viene de Gerona y van a Madrid. Francisco Maria
Spinola ha dos meses que sta aqui y lo conosco y se que vienen de parte
segura y certifico que es gente muy honrrada. En palatio a 9 de octubre de
16307,

Noticias directas de la peste “milanesa” son las recogidas por Juan Grau
y Monfalcé, quien sali6 el 5 de octubre hacia Madrid para comunicar a S.
M. que habian salido algunas personas de Italia con el propésito de traer la
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peste y propagarla en Espafia, particularmente en la corte, en Catalufia y los
condados del Rosellén v Cerdafia, son unos “polvos” traidos de Milan. El
virrey de Catalufia comunicaba asimismo a S. M. la noticia sobre los
individuos que esparcidos por Europa intentaban sembrar los supuestos
“polvos” pestilenciales, propagando con ello la epidemia. Tal es el grado de
temor y las creencias incursas en la supersticion que sc prohibe bajo pena de
muerte la entrada de extranjeros en Catalufia que no acreditasen satisfac-
toriamente su identidad, v ofreciendo grandes sumas de dinero a quienes
delatasen a los supuestos “sembradores”. Asi, por ejemplo, el Consell de
Cent llegd a ofrecer mil libras, cantidad respetable en 1630, a quien
prendiese a dichas sujetos, dictando drdenes rigurosisimas para la custodia
de la ciudad, instauridndose como ccurrié en Sevilla y otras ciudades
peninsulares, un registro de extranjeros desde el 10 de octubre de 1630 hasta
el 22 de noviembre del mismo afo.

LOS TEMORLES EN LA CORONA DE CASTILLA

Muy numerosas naoticias impresas y documentales confirman la imagen
de temor v precauciones adoptadas no solo en Catalufia y Valencia sino en
los paises de la Corona casteliana. Son incluso humerosos los textos médicas
espafioles que abordan el tema de la peste de MilanZ, cabe resefiar, entre
otros, los escritos de Francisco Lorenzo Avilés de Aldana, Fernando Sola y
Alonso Valverde, vy, en dltima instancia, Diego Valverde de Horozco. El
primero de los nombrados, Francisco Lorenzo Avilés de AldanaZ, médico
que fue de la ciudad de Calatayud, y después de camara, se hallaba
gjerciendo la medicina en Milan durante ia epidemia de 1629. El Tribunal
de Sanidad de Milan dispuso un cuestionario de cuatro preguntas a
Francisco Avilés, con relacién a la peste y de forma especial su prevencion,
que recogi6 en su opisculo Responstor quatuor dubitationum... ad precautionis
Morbi pestilentis (Milan, 1630), texio que constituye un documento de
primera mano sobre la pestilencia milanesa.

De Fernando Sola#, médico sevillano, es un dictamen titulado Parecer a la
muy noble y muy leal Ciudad de Sevilla... acerca de los polves venenosos de Milan
(Sevilla, 1630). En este volumen su autor se plantea numerosas cuestiones,
como es la naturaleza magica de la peste; es decir, 81 los hechizos y el influjo
diabdlico pueden ser motivo de peste, o bien los venenos naturales o creados

292



mediante artificio, tanto humano como diabdlico, gue mediante ¢l pacto con
estas fuerzas ocultas puedan causar la peste. Del médico del Santo Oficio de
Sevilla, Diego Valverde de Orozco?, doctor en Medicina y Filosofia,
sabermnos es el autor de un pequeno folleto titulado Tratady de algunas dudus...
acerca de la peste, que se a separzido (sic) por el Esady de Mildn y olras partes de
ftalia. Este aio 1630 (Sevdlla, 1630). El ddumo de los autores sevillanos que se ocupa
de la peste es Alonso Valverde, autor del texto Tratade de la peste que se padecto en
Milan en 1630, editado en Sevilla en 1638

Mayor importancia socioldgica cabe atribuir, si cabe, a las disposiciones
de caracter legal que pretendieron, al parecer con éxito, evitar ¢l contagio en
los reinos de fa Corona de Castilla, de forma semejante a lo acaecido en los
restantes reinos orientales de la peninsula, preferentemente Catalufia y
Valencia. Tres disposiciones legales fueron impresas con este cometido
preventivo, en primer lugar hay que citar los “pregones”™ que ante la
inminente gravedad de la pestilencia fueron dictados entre el 28 y 30 de
septiembre de 1630, en los que se manda guardar la corte, ciudades, villas y
lugares del reino, conforme a lo acordado en el Consejo. En estos pregones se
ofrecia la elevada suma de 20.000 ducados con otras mercedes a quienes
apresasen a los naturales o extranjeros que han traido los supuestos polvos
pestiferos de Milan a Espafia. Muy pronto, concretamenie el 4 de octubre de
1630, sc dicta una Real Provision®, en que s¢ da cucnta al asistente de
Sevilla de haber llegado los extranjeros con el fin de “sembrar los polves que
con tanto rigor an (sic) causado la peste en el Estado de Milan”. En esta
citada provisitn real se dispone la necesidad de establecer un registro de los
extranjeros que hayan entrado en Sevilla desde el primero de agosto de 1630,
debiendo, en su caso, ser expulsado de la ciudad y su partido al tercer dia, y
a los quince siguientes del reino.

Muy semejantes a las disposiciones anteriormente citadas son otras
provisiones dictadas por ¢l Consejo de Castilla; asi, por ejemplo, el 7 de
octubre de 16302, se mandaba al Corregidor de la villa de Talavera que
hiciese en clia y lugares de su jurisdiccidn un amplic pregén encaminado a
evitar el supuesto contagio de los polvos de Milan. El Registro del Sello Real
asimismo confirma la redaccién de otras provisiones, nueve en total, de
contenido 1déntico a la anterior de Talavera que se dirigieron a los
corregidores de Toledo, San Agustin, Segovia, Alcala de Henares, Casrubros,
lllescas, Berlanga, Somosierra v La Torre, todas despachadas en la misma
fecha. Otras cinco provisiones, correspondientes a Ubeda, Bacza, Alcaraz,
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Ciudad Real, Tarifa y Antequera, eran del mismo contenido y tenor que las
anteriores, pretendiendo con ello €l Consejo y Camara de Castilla, evitar el
posible contagio pestilencial. Dicha “provisién”® refiere que teniendo
“noticia por algunas personas celosas del servicio de Dios y nuestro que
algunos enemigos del género humano tratan de sembrar los polbos (pesti-
lenciales) que con tan gran rigor han causado la peste en el Estado de Milan
y en otros Estados aliados y amigos de la Corona”, y que viniendo para tales
efectos a los reinos de Castilla, dictaban asi severisimas medidas encamina-
das a evitar la presencia en Espaiia de tales propagadores de [a peste. En
ocasiones, como se podri comprender, la creencia de tales “polvos”, que
sembrados desencadenan la peste, incurre en la pura supersticién magica,
que queda reflejada incluso en las disposiciones legales y en las consultas y
dictdmenes del Consejo de Estado, como veremos en el curso de nuestro
trabajo. Para el Consejo estos enemigos de la Corona habian apostasiado de
la religién catdlica. La carta real que recoge el registro general del sello,
mandaba pregonar en las villas, ciudades y corregimientos citados, que
“prometemnos de dar y se dara veynte mil ducados de mas de otras honras a
todas y cualesquier personas asi naturales como estrangeros que por si
mismos o por papeles y cartas manifestaren, declararen y delataren ante vos
o demas justicias de essos dichos lugares las personas que hayan venido a
cometer ¢l dicho delita”. La recompensa a los delatores incluia, asimismo,
aparte de la cuantiosa suma citada: “concedemnos inmunidad y perdon del
dicho delito y otros qualesquicra por graves y atrozes que sean que aya
cometido”. En la referida provisién de 5 de octubre de 1630 ordenaba el
minucioso registro nominal de los extranjeros Jlegados al reino desde el
primero de agosto del citado afio, con indicaciones similares que las que
fueron dictadas para la ciudad de Sevilla.

Ontras medidas similares fueron, entre las provisiones expedidas por el
Registro General del Sello, la dictada el 7 de octubre de 1630, con €l mismo
contenido que las anteriores. En esta ocasifn, se dirigia al corregidor de
Ledn3 para que pregonase en esta ctudad y lugares de su jurisdiccion el
mismo bando despachade para Talavera dos dias antes. ldénticas provisio-
nes que las dirigidas a los érganos de gobierno de las anteriores ciudades,
fueron dictadas para otras jurisdicciones de la corona de Castilla. Con fecha
de 7 de octubre, ademis de la provisién para Leén, se despacharon por la
Camara las signientes: Logrofio, Arévalo, Jeréz de la Frontera, Aranda,
Sepilveda, Alcald la Real, Loja, Alhama, Orense, Cérdoba, Vivero,
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Olmedo, Agreda, Burgos, Guadalajara, Santo Domingo de la Calzada,
Soria, Valladolid, Palencia, Tordesillas, el adclantamiento de Burgos, el
adelantamiento de Campos, Andijar, Badajoz, Caceres, Trujillo, Ponferra-
da, Quesada, Buralance, Cuenca y Huete, el adelantamiento de Ledn,
Plasencia, Carmona, Madridgal, Medina del Campo, Molina vy Atienza,
nimero elevadisimo que patentiza la amplia difusién que debieron tener las
medidas de caricter preventivo frente a la presencia posible de extranjeros
llegados a la peninsula, como hipotéticos transmisores de la pestilencia de
Milin. Finalmente, ¢l 10 de octubre de 1630, la misma provision®? fue
despachada para las siete merindades de Castilla la Vieja, y trece provisiones
mas para las siguientes ciudades y corregimientos casiellanos: Ciudad
Rodrigo, San Clemente, Requena, Chinchilla, Albacete, Toro, Bayona,
Becerrilla, Sahagun y Avila, asi como para Ecija, Zamora, Reinosa, y
Salamanca. Todo lo cual prueba la intensa vigilancia a que la corona
castellana sometid durante este tiempo la posible venida vy propagacién de la
peste milanesa a Espafia. Que tal control debi realizarse lo atestigua, entre
otros hechos, la intervencidn de los corregidores, tal el caso del de Badajoz,
Luis Godoy Ponce de Ledn®, quien ante la llegada a esta ciudad extremeiia
del italiano Federico Guioncho, le detiene, y tras la consulta con ef Consejo,
se le expulsa de los reinos de Castilla, posiblemente se trataba de un
cientifico, pues la provisién real dice: “comparecié ante vos {el corregidor de
Badajoz) un hombre que dixo llamarse Federico Guincho ytahano el qual
examinastes y le allastes (sic) doze deserciones o mapas y un libro de arte de
marear (navegacion maritima) v otros papeies con caracteres y quentas de
arte militar y forma de esquadrones v una minuta de los lugares de castilla y
portugal y que ¢l dicho Federico Guincho no tiene que hazer en estos reinos
y es bien espeler de ullos (...} y no este ni resida en ellos, ni buelba a ellos en
manera alguna so pena de la vida”. En otras ocasiones en cambio, el temor,
incurso en la méas completa supersticién, alcanza al mismo Consejo de
Estado de Espaiia, tal lo patentiza la consulta habida en el mismo el 27 de
septiembre de 1630. A esta consulta concurrieron el conde de Salicar, el
conde de Qnate, el confesor del rey, ¢l marqués de Flores y el conde de
Castillo, se debatié ¢l problema de la posible vinculacion de las embajadas
extranjeras con los “sembradores’ de las supuestos “polvos™ pestilenciales de
Milan. Sometido a examen el tema de registrar ias embajadas y personas
allegadas a las mismas, el propio Consejo de Estado, como la misma Corona,
acepta plenamente la supersticiosa idea de los polvos pestilenciales. que
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provocan un auténtico panico en las mas altas esleras politicas de la Corona.
Tal, por ejemplo, el conde duque de Sanlticar que exclama que si ¢l registro
de las embajadas “aunque ¢l mesmo embaxador nos protestase una guerra si
lo hiziesemos (el registro) por ser mejur o guerra que la peste (...} v en esle paresce
que si de qualquier pésle nos deuiamos recatar, la calidad de la que oy corre
en Milan obliga a examinar esta matenia sin dispensacidon ni contempla-
cién’

Pese a la gravedad de la epidenua y los temores de contagio, el Consejo
supo dictar medidas paralelas que permitiesen ¢l comercie y comunicacion
con la Europa atlantica y nore, que se hallaba exenta de contagio. En una
provision dictada el 20 de octubre de 1630%, el Consejo autorizaba el
comercio con los puertos del norte de Europa. En esta misma fecha el
Registro del Sello recoge cuatro provisiones para dilerentes corregidores que
son los siguientes: el gobernador de Galicia, el senado de Vizcaya, ¢l alcalde
mavor del puerto de Santa Marta (?) y el alcalde mayor de Ayamonte, y
otras para el alcalde mayor de Motril. En tales provisiones reales se disponia
que “las dichas personas, nabios, y mercaderias y bajeles que bentan de parte
donde no haya la dicha Peste pueden entrar y descargar las dichas
mercaderias y dalles comunicacidn a las personas gue en ellos binieren
constando de la dicha sanidad por testimonios precauidos y lejitimos y
bastanies’.

NOTAS

1 CI documentu (7)

2 CI. documenito (1 1).

3 CF documentos (11 y 12)

4 G Dretari (7), vol. X, p. 446,

5 CI. documento (8) En esta carta dice entre otras cosas: “So conferit al loch de pelalurguell
que esta molt cerca del loch de rogencos {sic) ahant se tenia sospita y hauia mal contagios y me
ha constat que en lo loch de rogencos ra casa de Faliu Mato y Caluo dins un mes y mig y hauia
aguts sis malalts tols ab jebra y los cinch tenian una vertola al engonal y laltra tenia dos bonys
lo hu junt a la mamella y laltm a la cuxa dels sis los tres moriren en la matexa casa. Acudia un
cunyat del amo ques deya Gaspar Mato y aquest se comana lo mal y tingue febra y una vertola
al engonal ¥ mori. En la matexa casa se ha morta una donsella y enantala acompanyant sa
mara a la sepultura a la nit mori sens confessar nim combregar en la matexa casa y ha altres
malalis del matex mal y en dus altres cases del terme de begur ¥ ha tambe malalis ab vertolas
al engonal (...)".
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% Cf documento (10).

7 Cf. documento (9).

& CF nota 6.

Y Lnc. ext.

10 Cf. Apéndice documental (11). Esta “crida™ ex evidentemente de diciembre de 1629, asi lo
atestigua su contenido, y ko amlirma la carta del dugue de Feria (CFL nota 3). se afirma la
remisién de este “bando”; la carta esta fechada el 22 de diciermbre de 16249, Debo subrayar que
no leniamos referencia a tal “enida™ (cf. ). Nadal et al. 13}, que sdlo menciona las “cridas”™ de
1482 a 1625 como fechas lope. Fsta “crida™ no ligura en ef Palau, ni en la Biblioteca de
Cataluha.

1 Sobre ). F. Rossell of. Duetare (7): X pp. 37, 64, 66, 392, 446, 466; vol. XII, pp. 8, 176, 300,
304, 300, 317, 325, 333, 339, 43, 344, 346, 352, 358, 362, 366, 371, 374, 377, 378, 379, R4, 386,
388, 393, 396, 638. CI. asimismo A Herndndez (10): V, pp. 89-91; y F. Torres Amat (24). p. 367:
A. Chinchilla (6y: H, 375-77. Asimismo en J. H. Elliot (8 bis) pp. 206, 214, 282, 457.

12 I . F. Rossell: El verdadere eonocinuenio de la peste (Barcelona, 1632), folio 32

U Jhd, folio 33.

ML op. it {1 18w, 19, 41, 98y, v, en los que hay referencias retrospectivas a epidemias
catalanas.

15 Cf. Paetart (7). La edicion de este valiosisimo Dictario se inicid en 1892, fecha de aparicién
del primer volumen, por F. Schwarz v Luna, v F. Carreras y Candi, prosiguiendo en la
actualidad los Gltimos volGmenes, que corresponden al siglo Xviil, el instituto municipal de
Historia de Barcelona. CE Vidas y Cusi (28,

15 Cf. documento (18).

17 CI documento (1),

8 Ihd o cit.

Y Cf Datos histiricos de las epidemias de peste ocumidas e Barcelona. (Documentos v Estudios),
Barcelona, Instituto Municipal de Historia, vol. XV, 1975, pp. 475 y s.

M Cf. Iretari (7) X: pp- 495-96.

2 Id., dw. cit,

& (I sobre ta hiteratura médica espafivla del siglo xvii sobre peste el estudio de L S
Granjel (8).

2 A Chinchilla (6}, 11: 374-75; A. Hernandez Morején (11), V: 151-53,

M A Chinchilla: op. e, 11: 374; A Hemandez Marejon: op. cit,, V:35-6; M. Méndez (12), IT:
417

25 A Chunctulla: op. cit., 11: 433 A Herndndez Morgjon: op. ait., ¥: £300 M. Meéndez: op. eit,, 111:
56-57.

% R. Ramirez de Arellano (17), 1: 687-88.

2 Cf. Pregén (15 ¥ 16).

M CE Real provision (19).

B documento (2).

3 Cf. nata anteriar.

3 QI documento (6).

32 CI. documento (3).

1 Cf. documento (4).
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H (X docurmnento {(13)
£ CL nota anterior,
3 Cf. documenta (3).
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NOTICIA DOCUMENTAL

1. “De officio. Para que el Corregidor de las ciudades de Murcia y
Cartagena aga lo que aqui se manda”™ (A. G. S., Registro General del
Sello, Octubre, 1630, 1 hoja). Scbre la prohibicién de entrar “merca-
durias” y personas que vienen de Francia donde existe contagio de peste,

2. De officio. Para el Alcalde Mayor de la Villa de Talauera haga
pregonar en el y su jurisdiccién el pregon que aqui se manda. Por este
Registro (General del Sello) se han despachado otras nueve provisiones
de un mismo tenor solo difieren en que van a diferentes corregimientos
como es Toledo, San Agustin, segouia, alcala de henares, casarubros,
yllescas, verlanga, somosierra, la torre, y en todo lo demas concuerdan.
Ademas por este Registro (General del Sello) se han despachado otras
cinco provisiones de un tenor para los corregidores siguientes para ubeda
y baega, alcaraz, ciudad real, tarifa, antequera, y tambien difieren en la
fecha que las dos dellas estan a quince y las tres a diez y en algunas
firmas y en lo demas conforme” (Madrid, 5 Octubre 1630; 3 hojas).

3. “De officio. Para el corregidor de las siete merindades de Castilla la
Vieja haga se de el pregon que aqui se hace mencién y cumpla lo que
aqui se manda (es el mismo pregén que el anterior destinado a la villa de
Talavera). Por este Registro (General del Sello) se han despachado trece
provisiones mas de un mismo tenor solo difieren en los corregimientos
que son diferentes los quales son los siguientes para ciudad rodrigo, san
clemente, requena, chinchilla, y aluacete, toro, bayona, becerrilla,
camion y sahagun. auila ecixa, camora, reynosa, salamanca, y en esto
solo difieren y en todo lo demas concuerdan (Madrid 10 de Octubre de
1630; 2 hojas).

4, “De officio. Para el corregidor de Badaxos haga notificar a Federico
Guioncho salga destos reynos v no buelva a ellos pena de la vida”
(Madrid, 12 de Octubre de 1630; 1 hoja).
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“De officio. Licencia para que las personas nauios y mercancias, y
bajeles que vinieren de parte donde no ubiere peste puedan entrar en
estos Reynos, Por este Registro (General del Sello) se han despachado
otras quatro provisiones para diferentes corregidores que son los
siguientes para el governador del Reyno de Galicia, para el senado de
Vizcaya, para el alcalde mavor del gran puerto de Santa Mana (?) v
para el alcalde mayor de Ayamonte, solo en esto difieren y en lo demas
concuerdan” (Madrid, 20 Octubre 1630; 2 hojas).

. “De officio. Para el corregidor de la ciudad de Leon haga se den en ella

y lugares de su jurisdiccion el pregon que aqui se hace mencién. Por este
Registro {General del Sello) se han despachado otras treinta y tres
prouisiones de un mismo tenor: solo difieren en que ban para diferentes
corregimientos que son Logrofio, Areualo, xerez de la frontera, aranda y
sepulveda, Alcala la real, loja y alama, orense, cordoua, viuero, olmedo,
agreda, burgos, guadalaxara, Sto. Domingo de la calgada, soria,
valladolid, palencia, tordesillas, el adelantamiento de burgos, el ade-
lantamiento de campos, Anduxar, Badaxos, carecers, truxillo, ponfe-
rrada, quesada, buralance, cuenca y huete, adelantamiento de leon,
plasencia, carmona, madrigal, medina del campo, molina, atienga, y en
todo lo demis concuerdan™ (Madrid, 7 de Octubre de 1630; 2 hojas).

. “Ara ojats tothom que us notifican...” (“crida” de peste en el Principado

de Catalufia y los Condados del Roselldn) (X11-1629), A. G. S., Estado,
legajo 2647, 3 hojas.

. Carta en catalan del doctor Miguel Angel Liorens (La Bisbal, 18

XII-1629), A. G. S., Estado, legajo 2647; 2 hojas.

. Carta en cataldn del Dr. Joan Francesc Rossell, médico y de “Mestre”

Onmofre Soler, cirujano, sobre el contagio de peste (La Bishal, 13-XII-
1629), A. G. S. Estado, 2647, 1 hoja.

. Carta en catalan de los “Jurats” de Girona al “Exmo. Sr. Duque de

Feria capitan general” del Principado de Cataluiia, notificAndole los
sucesos del contagio (Gerona, 19-XI1-1629). Notifican remisién de la
carta anterior de Rossell y Soler. A. G. 8., Estado, legajo 2647; 2 hojas.



12,

12.

14,

. Aviso del dugue de Ferias sobre el contagio de peste (Barcelona,

22-XI1-1629; A. G. 8. Estado, legajo 2647; | hoja.

Minuta de oficio del Consejo de Estado (26-XI1-1629), A. G. 8., Estado
legajo 2647, 1 hoja.

“De officio, 1630. El Consejo de Estado en que incurrieron el Conde
Duque de Sanlucar, Conde de Ofiate, €l confesor Marques de Flores, y
Conde de Castillo, en 27 de septiembre etca. Sobre lo que V. Mgd. a
mandado preguntar agerca de las diligencias que se podrén hazer en las
casas de Jos embaxadores, con ocasion de los avisos que se tienen de que
vienen algunos hambres de fuera del Reyno a pegar la peste” (A G. 8,
Estado, legajo 2648; 6 hojas).

“Sucesos ocurnidos en el Estado de Milan y Lombardia” (Manuserito de
la Biblioteca Nacional, nim. 2743, cf. especialmente los siguientes
capitulos: 6 (folic 29), “Relacién de la sentencia y de lo que sucedié en la
justicia que se hizo en Milan a Guillermo Platea, causa de los que
enterraban los apestados, y a Juan Jacéme Moya barbero en 1630™; 7
(folio 31), “Segunda relacién de Milan sobre rumores adversos y la
peste”; 8 (folio 35), “Relacién de la sentencia del senado de Milan de dos
ajusticiados que el miercoles pasado ultimo de Julio de 1630, el uno se
llamaba Guillermo Platea, que era cabo de los ministros nombrados
para llevar a los Hospitales los apestados, y el otro era Juan Jacobo
Moya Barbero ambos naturales de Milan, escrita de Fortona que esta
jormada y media de Milan, 1630.

A G. 8, ESTADO, 2647

Vuy ha vuyt a nou dies que aquexos Srs. de Gerona y los de la Bisbal

entraren en casa de Faliu Mato de Regenchos en la qual comensa la pesta, y
estaua pijor que vuy perque hi trobaren tres morts y tres malalts tots ab
bony y los vius ab les auidents adirnans de pesta. Si no la conegueren noy se
res, lo que entench es que tingueren gran occasio de dubtarhi perque quant
aqueix mal comensa nol coneix sino home de experincia o, que haya estudiat
en la materia y stiga fresch en ella. Nosaltres en hauer oyts al Dr. Canyar que
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estaua ja resolt de la absencia del mal y a Nicolau Mancha Cirurgia quens
compta tot lo que passa per ell nos determinaren en dir que lo mal era
contagios no pesta perque per serho requereix certes condicions. Pero apres
quant verem se comenaua ab tanta facilitat resolguerem que era pesta
perque morii alguns ab febre ardent de suari, set y desmays ab uertola (sic)
v dins tres quatre sinch o set dies prou me apar que la cosa esta fora de
suspita. Som vinguts a la Bisbal en la qual habita lo doctor Bruch y mestre
Sans cirurgia com tambe aqui en Gerona lo Dr. Campolier y mestre Renart
com ha ventulosas y a nosalires en que milita tanta disculpa puix vent la
cosa dessuspitada no hauem tocant ningun malalt nons han dexat entrar
estam determinats de acudir aqui confiats de la mene que Vs, Mages. nos
offeriren si apar que entrem nerabona sino rebrem la molt particular com
dema de Vs. Mages. quens acomoden aqui en alguna pan fora de la ciutat
perque entrant pugam auisar als Consellers de Barcelona del fet y fahedor y
guart nre. sr. a Vs. Mges. de la Bisbal desemnbre 19, 1629.

Lo Dr. Joan Francesch Rossel
Onofre Soler cirurgia de Barcelona

A G S

Estado 2647

Al Exm.Sor.Duch de Feria

Llochtinent y Capita General

del Principat de Cathalunya etca.
Gerona
Jurados 19.des. 1629
Embian copia de una carta por el
Dr. Rossell y Onofre Soler chi-
rurgiano en materia de peste.

Exm. Sefior:

Del Doctor Joan Francesh Rossell y de Mestre Onofre Soler sirurgia de
aquexa ciutat (los quals son estats enuiats per enterarse y poder fer relacio
del estat de las mal altias que son estades y son en los llochs de Rogencos y de

las personas que alli son mortas; hauem rebuda esta tarda una carta y Don
Francesh de Cartella y Malla altre de dit Mestre Soler ab les quals se resolen
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que son dites malalties contagioses st be es sols ab la quels han feta lo Dr.
Canya de la Bisbal y Mestre Mancha cirurgia de Palafurgell qui es lo qui
mes ha frequentats y visitats los malalts y moros per escriurer {sic) ells
mateixos que no han visitats ni tocats alguns; que apar deuian fer maiours
diligencias ans de publicarho (per obuiar las inquietuts y gastos ques dexan
considerar). En lo punt hauem iuntat lo Consell General ha hont segons
legidas ditas cartas (copias de las quals enviam a V".Exa) y se ha molt
advertit que ab la quens escriuen dits Dr. Rossell y mestre Soler no fan
mensio de certas circunstancias molt grans que scriu dit mestre Soler adit
Don Francesh de Cartella dientli quei ha nous malalts y en differens casas
sens moltas altras que diu sen van descubrint ab tot se ha resolt de que dema
vajen com aniram dos Doctors en Medicina y dos Cirurgians en dita vila de
la Bisbal y desde alli a les demes y en qualseuol altres parts que convinga y
sapian quei haje malalts y que a mes de ynformarse ab molta puntualitat de
tot lo que importa per la aueriguacio de st ditas malaltias son contagiosas o
no, vegen tambe visiten y regonegan dits melalts y en llur companyia
entenem que aniram tambe a fer las matexas diligensias los Drs. y Cirur-
gians de las vilas de Figueres de Castello de Empuries, y de Torroella de
Mongri per lo qual effecte se escriura tambe en est punt als consols de
aquellas per home propi a effecte que ab parer de uns y altres se puga miilor
aueriguar la veritat vy pendre mes assentada resolucio la qual se enviara
encontinent a V*. Exa. v als Consellers de aquexa ciutat y tambe als diputats,
als quals donam lo mateix avis. V% Exa. se asegure que assi nos faltara un
punt en lo ques negoci tan grave requereix ans be anirem sempre donant rao
a V* Exa. del que de now se afferira perque pugam rebre merse en lo que
conuindra hauvernos de manar. A mon Sor, Pm. y al Present capitol ferem
entendrer (sic) demati estas lastimosas nouas peque ab los remeys spirituals
que conuinga se aiuda a suplicar a Deu Nostre Sefior quens tinga de sa ma
y li plaua no castigarnos ab semblant assot. Tambe hauem rescnit als dits Dr.
Rosel y Mestre Soler ques seruescan de detenirse perque pugan conferise y
platicar ab ells los Drs. y Cirurgians que enuiam y los demes que aniram de
ditasvilas de figueres perque V*Exa. y tots pugam acudir als remeijs que
semblants necessitats requerexen E.xpo. la exsima. persona de V*.Exa.
guarde ab felicissim, regiment y augment de maiors carrechs com pot y se
suplica. Gerona y Dsembre 19 de 1629.
De V.Exa. molt cbedients y effectats seruidors
Los Jurats de la Ciutat de Gerona
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A. G. S., Estada, 2647

Bisbal 18 desembre 1629
Dor.Loreng Just de Corte

haze relacion de lo que dize le
consta hauer sucedido en Regencos
sobre lo tocante al contagio de
peste y las diligencias que ha hecho.

Seguint les ordes y mandatos de V exa. so conferit al loch de pelafurgel
que esta molt cerca del loch de rogencos ahont se tenia sospita y hauia mal
contagios y me ha constat que en lo loch de rogencos en casa de faliu mato
y caluo dins uns mes y mig y hauia aguts sis malalts tots ab febra y los sinch
tenian una vertola al engonal y laltra tenia dos bonys lo hu junt a la
mamella y laltro a la cuxa dels sis los tres moriren en la matexa casa acudia
un cunyat del amo ques deya gaspar mato y aquest se comana lo mal y
tingue febra y una vertola al engonal y mori en la matexa casa se ha morta
una donsella v anantla acompenyant sa mara a la sepultura a la nit mori
sens confessar ni combregar en la matexa casa y ha altres malalts del matex
mal y en dos altras casas del terme de begur y ha tambe malalts ab vertolas
al engonal de manera que lo metge y chirurgia que ha enuiat la ciutat de
Barcelona estan espantats y judica ser mal contagios y sc encamina a pesta,
ha fetas las diligencias que en semblants ocasions se solan fer segons las
ynstruccions aporto y son que he manat de part de V. Exa. al balle y jurats
de begur cremen las robas y uestits de las casas ynfectes y los gats gossos y
altres animals y tanquen ditas casas y que prouehescan a las personas de dins
dellas de tot lo necessari als lochs circumueins se ha fet manament que
tingan guardas de dias y de nits als caps del terme de begur y que no dexen
exir persona alguna de dit terme prouchint los del manteniment necessari y
medicinas sens tenir tractes ab altri {tachado y dudeso) he fetas publicar las
cridas en la ciutat de girona y demes parts mes coueniens de manera que per
part de la terra estara ben guardat que los lochs ho fan molt be lo perril sols
corra per la mar per ser lo loch de begur port de mar y axi me apar seria
conuenient se seruis V.Exa. enuiar de prompte per tots los lochs maritims y
fer publicar las cridas que confio ab nresr. fentse las degudas diligencias
parara lo mal, estas son las diligencias he fetas, si altra cosa aparexcra a
V.Exa. conuenient ques dega fer suplico a V.Exa. men done auis per lo
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maleix propt que a tot lo que V.Exa. me ordenara y manara acudire ab
molta diligencia v cuydaddo. guarde Dios (sic) a V.Exa. mols anys y
prospere. de la bisbal y desembre a 18 de 1629,

Lo doctor Miguel Angel Llorens

Sr. Duque de Fena ma Sr.
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NOTICIA DE UNA EPIDEMIA
SEGOVIANA DE VIRUELA
(1740-1741)

Juan Riera

Entre las epidemias de diversa naturaleza que afectaron a la Espana del
siglo xv1i1, todavia y pese a la aparicién de nuevas enfermedades en Europa,
como la fiebre amarilla, siguen las viruelas manteniendo una notoria
importancia, proceso epidémico que reaparece periédicamente a lo largo de
la centuria. Sin entrar, desde luego, en la literatura médica sobre la viruela,
la inoculacion y la vacunacién jenneriana, tema que desborda nuestra
modesta comunicacion, hay que subrayar que la documentacién existente
sobre viruelas en el siglo xvin, y especialmente en el reinado de Carlos 111 y
Carlos IV, es enormemente sugestiva, al menos la que hemos localizado en el
Archivo General de Simancas, cuya descripeion y andlisis esperamos poder
realizar en el futuro. De las epidemias de viruelas, tan poco conocidas en la
Espafia del setecientos, se citan, entre otras, la que afectd a Valencia en 1728,
propagada posteriormente a otras regiones, y que llegé a provocar otros
brotes en 1730 y 1735.

Con la presente noticia pretendemos dar testimonio de esta concreta
epidemia, y reclamar asimisma por parte de los estudiosos un mayor interés
por los temas sobre morbilidad y mortalidad variolesa. La documentacién
consultada corresponde al legajo de Estado 7888 del Archivo General de
Simancas, que motivé una amplia consulta, los documentos de la cual han
permitido rehacer estas noticias en torno a los casos declarados de viruela en
Segovia en 1741. En los Gltimos dias de julio de 1741, Antonio de Sandoval,

309



comunicaba noticias sobre el contagio de Segovia afirmando que “en ella
hauia y ay abundancia de biruelas (sic) epidémicas”, pero que dichas
noticias no eran alarmantes como afirmaban, por lo cual reclamaba “que
embiando Medicos o Zirujanos o por los medios que juzgue mas conveniente
se abengiie (sic) esta verdad y como a precaucién por el Ilmo. Sr. Obispo
Governador (del Consejo de Castilla) esta mandado que luego que los
enfermos que padezcan este mal mueran se les entierre a cualquier hora”. La
peticidn no se hizo esperar, pues sabemos que por mandato de Fernando VI,
fueron requeridos y realizaron un dictamen sobre dichas viruelas en
presencia del corregidor de la ciudad, Pedro de Quintana Albarado, los
siguientes profesionales sanitanios: €l doctor don Alfonse Ruiz, médico de
camara de su majestad; el doctor don Gregorio Guerrero, médico de familia;
el doctor don Alfonso Garcia; el doctor don Joseph Rodriguez de Valdivieso;
todos médicos de la cindad de Segovia y de la Santa Iglesia Catedral. Segin
se desprende del dictamen médico, cuyo resumen va fechado el 30 de julio de
1741, dice que a “todos los referidos médicos se nos pregunté declarasemaos
que epidemia hauia en esta Ciudad y sus arrauales a que respondimos tener
la de viruelas la qual estaua mui extendida”, Al parecer las investigaciones
médicas eran concluyentes sobre el origen del contagio, pues *hauian venido
del Real Sitio de San Yldefonso y hauiendonos juntado todos se dieron sus
zertificaciones de lo subcedido con dichos enfermos y se dijo al dicho Don
Pedro Correa —que les acompaiiaba— como la epidemia estaua universal
en toda la Ciudad y los arrauales, y es fundado temor que hauia, que por
estar inmediatos a la canicula se maliciase dicha epidemia” Asimismo
certificaban la presencia, junto a los casos considerados benignos, de “hauer
visto dos casos de viruelas negras”. No obstante las medidas preventivas en
San ldefonso, (“y que con dichos cadaueres se hauia tornado la prouidencia
de enterrarles incontinenti”) en casos de fallecimiento iban encaminadas
refieren “porque no comunicase sus vapores malignos y viciase mas la causa
comun del aire, como tambien esta misma prouidencia —los enterramien-
tos— se a practicado y se esta practicando desde entonzes para obiar los
graues inconvenientes que de lo contrario podrian suceder, cuia orden fue
dada a todos los parroces por ¢l Imo. Sr. Obispo”. Sobre la situacion del
contagio en los ultimos dias de julio de 1741 el informe proseguia: “zertifi-
camos unanimes todos los Médicos referidos como actualmente nos hallamos
con dicha epidemia de viruelas extendida no sélo a los pérbulos, sino
también en adultos y de crecida edad los quales vienen muchos de ellos con
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vastantes accidentes de malignidad, como son mantenerse la calentura
después de la depuracion y primera expulsion de las viruelas, y mantenerse
despues del catorze (dia) mucha sed y mucho ardor, siendo casi todas de 1a
especie de confruentes (= confluentes) y mui pocas de las perfectas todo lo
qual como lo que ha ocurrido hasta aqui hemos participade en los hauisos
(sic) diarios que hemos dado y firmado”. Pese a su relativa benignidad el
niimero de defunciones de viruela especifican los médicos y cirujanos en su
informe el “hauer sido un ndimero crecido de dichos enfermos los que han
muerto y mueren de dicha referida epidemia, y que esta tubo su principio
por ¢l otwiio del afio pasado de mill setecientos y quarenta™.

Con relacién a las noticias concretas sobre la difusién y alcance de la
epidemia estin agrupadas per las parroquias de la ciudad de Segovia, asi el
cura de San Miguel, Diego Lozano refiere que la enfermedad de viruelas que
padecia la ciudad “se empez6 a notar en esta feligresia de San Miguel ia de
bastante peligro, por el préximo pasado mes de abril {de 1741) y en el
siguiente de Junio se rreconozié su aumento, en tanto grado, que ia se tenia
como contagiosa, en cuia conformidad y estado, a proseguido y continda al
presente en que ai muchissimo en ella, que la estan padeciendo, cuio mimero
me parece que con los que ia estan conbalezientes, pasard de ziento y
ochenta, los méas muchachos de corta edad v muchos de edad desde doze a
ueinte afos, {...) auiendo asta aora muerto de dicha enfermedad veinte y
uno, el mayor de treze a catorze afios, y otros an quedado con las peligrosas
resultas, de apostemas y otros accidentes, de que me consta estan tres en
notorio riesgo de su vida, y reconciendose ir de cada dia a mas (nmero) los
dolientes”.

Menores eran las cifras relativas a la parroquia de San Esteban, en la que
“no obstante la cortedad de su bezindario actualmente se hallan enfermos
del contagio de biruelas asta diez y seis sujetos de distintas edades y entre
ellos, uno de treinta afios, abiendo abido otros quatro que-ia se hallan
curados, y asimismo murieron quatro, <uic namero en todos los aqui
expresados componen veinte y quatro”. Sea como quiera la enfermedad en
esta parroquia “tubo principio (...) por una hija de Joseph de Flores de
egercicio albafil, y trabajador en el Real Sitio de San lldefonso de el que
bino con el expresado contagio, al principio de el més de mayo proximo
pasado de este aito (1741)". Al parecer el contagio se habia propagado desde
los Reales Sitios, a la ciudad de Segovia en la primavera de 1741, pese a la
vigilancia y cuarentena establecida. Habria sido un sobrino de José de Ris,
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maestro arquitecto de las obras de los Reales Sitios, quienes pese a llevar
patentes de sanidad transmitieron el contagio.

En la parroquia de San Juan la enfermedad de viruelas que reinaba dio
principio a comienzos de mayo de 1741, aumentando “asi en parbulos de
todas edades como en personas de veinte y veinte y quatro afios de su edad
v componiéndose esta feligresia —refiere su pirroco— de ciento treinte
vezinos y hauer padecido dicha enfermedad de viruelas asta sesenta cuerpos,
de ellos s6lo murié une, tan monstruoso y apestado que luego sin dilacién se
le dio sepultura”. Mayores indices de mortalidad hay que sefialar de la
parroquia de San Salvador “extramurus”, en la que la epidemia comenzé a
mediados de mayo de 1741 y a finales de julio habia “un grande contaxio de
biruelas de las quales en dicho tiempo an muerto mas de veinte muchachoes
de edad de quatro cinco y siete afios cuios cuerpos fue preciso enterrarles
inmediatamente”. Muy alta era la morbilidad a finales de julio, fechas en la
que “el dicho contaxio de biruelas se esta experimentando en el tiempo
presente, pues passan de més de cien muchachos se hallan con el mismo
contaxio pues apenas {...) ai cassa que no s¢ halle el dicho contaxio”.

Los informes de Antonio Herranz, cura rector de la parroquia de la
iglesia de la Santisima Trinidad y San Nicolas de Bari, referia que el
contagio de viruelas hacia ya muchos meses que afectaba a Segovia, y que
“al presente (julic de 1741) susiste con bastante aumento, aunque lo més
comin es de personas de corta edad, pero también se ha comunicado
algunas personas adultas de mas de veinte afios y en estas parrochias sélo an
muerto de dicha enfermedad cuatro personas parbulas”. En cambio en la
feligresia de San Clemente el contagio se inicid el 15 de junio, alcanzando el
30 de julio una morbilidad “de ciento y ochenta criaturas de edad asta cinco
afios y medio y a ninguno de siete afios en adelante de todas las quales sélo
an fallezido seis, los que incontinenti se les a dado sepultura”. Concreta-
mente el 30 de julio de 1741 habia 10 nifios variolosos, habiéndose dado de
alta una cifra semejante.

Muy concretas eran asimismo las noticias sobre la iglesia parroquial de
San Andrés en la que se dice “ai treinta personas enfermas de viruelas; las
veinte y siete son parubulos de diferentes edades, que ninguno passa de siete
afios, y los tres restantes son de once afios poco més o menos”. La primera
afecccidn variolosa fue la sufrida por una adolescente de 16 afios en abril de
1741, fecha de contagio en la feligresia. Hasta el 30 de julio de 1741 las
muertes por viruelas ascendian a tres parvulos.
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Con relacion a la parroquia de San Lorenzo “extramuros” de la ciudad
segoviana, podemos concluir segin refieren los informes que “registrando las
cassas y personas de dicha Parroquia”, se encantraron “en ella sesenta y ocho
parbulos que han padezido y padezen el contagio epidémico de viruelas,
auiendo empezado a experimentarse dicha enfermedad a principios de este
més de Julio (de 1741) por la mayor parte, y de este nbmero referido han
fallecido tres”, entre los adultos afectados con gravedad registra el cura
parroco a dofia Maria Francisca Marin Ballueca, de unos 24 a 26 afos, "y
por cuio métedo sacramentada™ dada su extrema gravedad. Menos impor-
tantes parecen las noticias que se refieren a la parroquia de San Juan de los
Caballeros, de la que podemos entresacar esta noticia: “en dicha parroquia
que se compone de veynte y dos cassas que las maiores estén cerradas, auido
y ay, desde el mes de junio inclusiue stete con biruelas desde edad de quatro
afos asta catorce y no a muerto alguno aunque an estado mui malos.”

De la iglesia parroquial de San Justo y Pastor “extramuros™ en los meses
de junio y julio de 1741 sabemos que fallecieron once feligreses entre
“parvulos” y adultos, diez de los cuales fueron a consecuencia del contagio
de viruelas. En la feligresia de San Lorenzo “extramuros” fueron enterradas
catorce personas fallecidas de enfermedad de viruelas, desde el comienzo del
contagio en el mes de enero de 1741 hasta finales de julio del mismo afio,
todos los Gbitos eran menores de diez afos. Asimismo, la amplitud de la
morbilidad, en el semestre apuntado, se afirma que “an padecido como
ochenta personas de varias edades y entre ellas una de mas dc veinte y
quatro afios quedando muchos nifios con mui males resultados de aposte-
mas, y nuues (¢nibecula en la cérmea?)”.

Muy precisas son las referencias a las viruelas en la iglesia parroquial de
Santa Colorma “extramuros”, donde “abra cosa de dos meses, que entré el
contagio de viruelas de cuio mal han adolecido, i adolezen los mas de los
parbulos (sic) que ai en dicha parroquia y algunos adultos siendo el niimero
de los que o1 se mantienen con ellos cinquenta y ocho pérbulos, en que
entran dos adultos, y el que le han padecido componen el mismo nimero de
ochenta, a que se anade doze que han fallecido de esta mal i cada dia
—concluye — se experimenta ir en aumento”. Més intensa, si cabe, debid ser
la gravedad de los contagios registrados en la iglesia de Santa Eulalia
“extramuros”, en cuyo libro de difuntos durante el mes de julio de 1741 se
registraron 18 muertes por viruela, y segin afiade el parroco “toda mi
feligresia hallo estar con esta epidemia ciento y venti (sic) ocho nifios; y libre
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del riesgo hasta veinte y todos parbulos”. Semejantes conclusiones sobre ¢
contagio pueden desprenderse de estas palabras referidas a la iglesia de San
Facundo y Primitivo de Segovia: “feligresia que se compone de beinte y
acho a treinta moradores. Se empezd a experimentar el contagio de biruelas
como a mediados de Junio préximo de este afio y desde entonces hasta del
presente dia ha auido, y ai treze personas lo mas parbulos a excepcidn de dos
que uno es de edad de onze afios, poco mas o menos y otro como de diez y
ocho afios el que murid, pestilente y otro parbulo.”

El nimero de defunciones en la iglesia parroquial de San Millan
“extramuros” desde el 12 de junio al 31 de julio de 1741 “de enfermedad
(que se apeilida oy epidemia) de viruela™ hasta dieciocho parvulos, hechg al
que afiade ¢l cura de la parmroquia “y algunos estan en peligro de morir en
dicha mi feligresia; y aunque muchos han mejorado no han sido sin alguna
reliquia del mal passado; y entre los que han tenido y tienen esta contagiosa
enfermedad en dicha parroquia llegara su namero a ciento y quarenta poco
mas o menos. También he visto cassa en que aun mismo tiempo padecian
esta enfermedad quatro, ya cinco, y actualmente sucede”. Menores, aunque
ciertamente muy significativas, son las cifras y las palabras que reproduci-
mos sobre el contagio varioloso en la iglesia y feligresia de San Marcos:
“dicha yglesia ha padezido, y padeze actualmente la enfermedad de
viruelas, y otras enfermedades peligrosas, y de la enfermedad de viruelas an
muento en dicha Parrochia seis parbulos; y oy actualmente estan padeziendo
de dicha enfermedad mas de catorze de ellos, y asimismo (...) siendo de tan
corta feligresia como es, se hallan actualmente enfermos en cama con
enfermedad grabe asta veinte y ocho enfermos {...) y estos sin contar los que
de dicha feligresia an llebado al hospital general por no tener medios para
curarse en su casa.”

Menores fueron los casos de contagio en la feligresia de San Quirce y
Santiago, donde las viruelas hicieron su aparicién a finales de junio de 1741,
pese a contar solamente con veinte feligreses, cuatro fueron atacados de
viruelas a lo largo de julio del citado afw, sin que se contabilizase ninguna
defuncién. De la pequeiia parroquia de San Romén, integrada por séio diez
casas, no obstantc durante la Gltima scmana de julio lleg a afectar a seis
personas, muriendo un nific de siete meses. El 31 de julio el cura en su
informe anadia la muerte de un enfermo de veinte afios, y otro de doce, y “al
presente —afiade— empieza a un nifio de diez meses y dias en casa donde
adolecieron dos de dicha enfermedad que convalecen”.
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De las dos iltimas feligresias, ambas de vecindario muy corto, tenemos
muy sucintas noticias sobre el contagio de viruelas; asi de la iglesia
parroquial de San Pablo Apdstol de Segovia, cuya feligresia se componia de
“quatro cassas”, se hallaban enfermos de viruelas “un adulto y un parbulo
de ocho y quince afios, sin que en este presente aia hauido mas personas con
¢l expresado mal de viruela”. Asimismo, de la iglesia parroguial de San
Sebastiin, que constaba de seis casas, “se han experimentado y experimen-
tan diferentes enfermos de biruelas, que segiin dictamen de los médicos vy
cirujanos han sido de mala calidad”, habiendo fallecido un enfermo.

En resumen, las noticias, que deberdn completarse a través de los
registros parroquiales segovianos, sobre las viruelas permiten afirmar que la
cpidemnia sc inicid en los Reales Sitios, de los que el contagio afecté a la
poblacidn segoviana a finales de 1740 y comienzos de 1741, siendo elevadas
proporcionalmente las cifras de morbilidad, y menores de mortalidad,
recayendo ambas de forma preferente en la poblacién infantl, hecho que
constituye la norma generalizada de los contagios variolosos. Aunque las
noticias que poseemos abarcan hasta finales de julio de 1741, es evidenie que
la epidemnia debid prolongarse a fechas que desconocemos. Entre las medidas
preventivas mdas significativas, el inmediato enterramiento de los cadaveres
parece haber sido la norma constante.

NOTICIARIO DOCUMENTAL
Archivo General de Simancas
Estado legajo 7888

1. Carta de don Antonio de Sandoval al excelentisimo sefior marqués de
Villaria, sobre el contagio de viruela que sufre Segovia, sefialando su
poca importancia, y comunicando la remision certificada de médicos y
cirujanos, y parrocos de las iglesias de Segovia (Segovia, 31 de julio de
1741; 2 hojas). :

2. Certificaciones de los médicos que han investigado las viruelas en la
ciudad de Segovia (Segovia, 30 de julio de 1741; 2 hojas).

3. Centificacién de Diego Lozano, abogado de los Reales Consejos, cura
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6.

8

10,

12,

13.

14

15.
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parroco de San Miguel, sobre el cantagio y defunciones de viruela
(Segovia, 31 de julio de 1741; 1 hoja).

. Certificacion de Diego Gdomez, tura rector de la parroquia de San

Fsteban, sobre la dilusion y muertes de viruela (Segovia, 1 de agosto de
1741; 1 hoja).

. Certificacion de Manuel de Lemos, cura parroco de la iglesia de San

Juan. sobre la difusién v muertes de viruela (Segovia, 31 de julio de
1741; 1 hoja).

Certificacién de Antonio Pra, cura de San Salvador “extramuros”™, sobre
¢l comagio y muertes de viruela (Segovia, 31 de julio de 1741; 1 hoja).

. Cenificacién de Antonio Herranz, cura rector de la iglesia de la

Santisima Trinidad y San Nicolas de Bari, sobre el contagio y muertes
de viruela (Segovia, 30 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacién de Manuel Pérez, cura rector de la iglesia de San Clemente
“extramuros” de esta ciudad y sus dos hospitales de la Concepcién y
Encarnacidn, sobre €l contagio y mucrtes de viruela (Segovia, 30 de julio
de 1741; 1 hoja).

. Certificacién de José de Burgos, cura propio de la iglesia parroquial de

San Andrés de Ja ciudad, sobre el contagio y muertes por viruela
{Segovia, 20 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacién de Francisco de Buendia y Fabre sobre la situacién del
contagio de viruelas en la iglesia de San Lorenzo “extramuros” (Segovia,
30 de julio de 1741; 1 hoja).

Certilicacion de José Gonzalez, cura propio de la parroquia de San Juan
de los Caballeros, sobre el contagio de viruelas (Segovia, 31 de julio de
1741; | hoja).

Certificaciéon de Silvestre Nufez, cura rector de la iglesia parroquial de
San Justo y Pastor “extramuros”, sobre el contagio y muertes de viruelas
(Segovia, 30 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacién de Tomias Esteban, cura de la iglesia parroquial de San
Lorenzo “extramuros”, sobre el contagio y muertes de viruelas (Segovia,
31 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacién de Antonio Leal Sanz, cura rector de la iglesia parroquial
de Santa Coloma “extramuros” (Segovia, 1 de agosto de 1741; 1 hoja).
Certificacién de José Mardn, cura de la iglesia de Santa Eulalia
“extramuros”, sobre el contagio y muertes de viruela (Segovia, 31 de

julio de 1741; 1 hoja).



16.

17.

18.

19.

21

22,

Certificacién de José Antonic’ Mufioz, cura rector de la iglesia de San
Facundo y Primitivo, sobre el contagio y muertes de viruelas (Segovia,
30 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacién de Nicolas de Arroyo, cura propio de la iglesia parroquial
de San Millan “extramuros”, (Segovia, 31 de julio de 1741; [ hoja).
Certificacion de José Antonio de Sandoval Reoyo, cura rector de la
iglesia parroquial de San Marcos, sobre el contagio y muertes de viruelas
(Segovia, 30 de julio de 1741; | hoja).

Centificactén de don Francisco Ignacio Plasencia, cura de la iglesia de
San Quirce y Santiago, sobre el contagio y muertes de viruelas (Segovia,
29 de julio de 1741; 1 hoja).

. Certificacién de Juan Santos Nieto, rector de la parroquial de San

Roman “intramuros”, sobre el contagio y muertes de viruelas (Segovia,
31 de julio de 1741; 1 hoja).

Certificacion de Juan de Olmedo, cura de la parroquia de San Pablo
Apdstol de Segovia, sabre el contagio de viruelas (Segovia, 31 de julio de
1741; 1 hoja).

Certificacion del cura de la parroquia de San Sebastian sobre contagio y
muertes de viruelas (Segovia, 30 de julio de 1741; 1 hoja).
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EL LIBRO DE LA PESTE (1600)
DEL DOCTOR ANTONIO PONCE
DE SANTA CRUZ

Juan Riera

Uno de los capitulos més brillantes de Ja tradicién médica vallisoletana
es, sin disputa, el periodo histérico comprendido entre los Gltimos afios del
Renacimiento y los primeros lustros del Barroco. Durante este lapso
temporal cumplen ampilia labor las figuras mas significativas de la medicina
espaiiola, hondamente vinculadas a esta ciudad castellana. Sin contar desde
luego con la tarea realizada por Luis Mercado (1525-1611), arbitro de la
medicina y sanidad espafiola en ¢l transito entre el siglo Xv1y xvi, la obra de
Antonio Ponce de Santa Cruz, constituye capitulo imprescindible para
rehacer con su concurso ¢l panorama de [a medicina peninsular de este
momento. Desde otro punto de vista, como tendremos ocasién de comprobar
en esta nota previa, la obra de Ponce de Santa Cruz significa la reafirmacién
de la conocida actitud galenista y reaccionaria, tipicamente contrarrefor-
mista, que hemos detectado en Luis Mercado, maestro a su vez de Ponce de
Santa Cruz.

Sobre la existencia histérica de este autor vallisoletano!, segiin atestiguan
sus mejores estudiosos Alcocer y Alonso Cortés, poseemos tan sélo una
informacién fragmentaria. Su partida de bautismo? estd fechada el 2 de
diciembre de 1561; fueron sus padres el doctor Alonso de Santa Cruz y
Jerénima Ponce, de cuyo matrimonio nacieron dos hijas mis, Isabel y Juana.
Nacié nuestro autor en Valladolid, en cuya universidad realizé los estudios
obteniendo el grado de licenciado en medicina el 4 de enero de 15853, siendo
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presentado para el grado de doctor el 7 de mayo de 15914, aunque no
alcanzé 1al grado hasta el 11 de septiembre de 15915

Sabemos que Antonio Ponce de Santa Cruz habia cursado estudios de
medicina con anterioridad a 1581, en que recibié el grado de bachiller,
segn reficre Alcocer, el 13 de mave de dicho afio. Sus primeros pasos
docentes en el estudio vallisoletano se inician en 1592, cuando ascendido
Pedra de Soria a la catedra de Curso de Medicina, quedd vacante su catedra
de Visperas y anunciada a oposicion se llevo a efecto su provision, celebrada
la oposicidn el consejo la asigné al doctor Amonio Ponce de Santa Cruz,
quien tomd posesion de la misma el dia 15 de abril de 1592, tras haber
obtenido mayor nimero de votas que su oponente Gerdnimo Mexia.
Posteriormente vacante, por haberse curnplido el triemo reglamentario, la
caledra de Prima de Avicena, que venia disfrutando el doctor Gerdénimo
Mexia, se llevé a efecto la oposicién de la misma entre el citade doctor
Mexia, Antonio Ponce de Santa Cruz y Miguel Catalan; la obtuvo el doctor
Santa Cruz el 3 de febrero de 1599, quien la conservéd hasta su ascenso a
Visperas de Medicina el 7 de diciembre de 1603, por haber sido nombrado
médico de camara su poscedor Pedro de Soria. Alcanzd en propiedad
nuestro autor la catedra de Visperas de Medicina, tras oposicion con Nicolas
de Vardoz y Gerardo Campo. Esta citedra con caracter vitalicio la siguid
desempefiando el doctor Santa Cruz hasta ¢l 16 de julio de 1618, en que
Jubilade Miguel Polanco en su catedra de Prima de Avicena le fue
concedida por Orden del Consejo, en sustitucion, al doctor Ponce de Santa
Cruz.

La labor cumplida por nuestro profesor vallisoletano supone la conti-
nuacién de la linea ideolégica de Luts Mercado, de quien fue discipulo. Se
trata de una genuina continuidad cuya evolucion doctrinal podemas trazar
con perfecta nitidez desde los afios centrales del siglo xvi hasta la segunda
mitad del Sezscentos. Desde el galenismo contrarreformista de Luis Mercado
y Antonic Ponce de Santa Cruz a la transicidn de signo inequivacadamente
ecléctico que se insinda en Gaspar Bravo de Sobremonte, este Gltimo claro
representante del galenismo de transicién, puente entre ¢l dogmatismo de los
galenistas espafioles y la creciente modernidad de los “novatores™ del dltimo
tercio del Barroco. Es por supuesto desde este angulo que la obra de Antonio
Ponce de Santa Cruz adquiere no sélo impertancia para conocer el pasado
de la medicina vallisoletana en las centurias renacentista y barroca, sino que
al mismo tiempo ¢s eslabén importante para conocer las dimensiones del
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galenismo espafiol en el primer tercio del siglo xvi.. La transicién que
curmple la generacién de médicos vallisoletanos entre Ponce de Santa Cruz y
Bravo de Sobremonte seria un ejemplo a nivel estrictamente vallisoletano
del cambio de mentalidad que se inicia en la medicina hispanica cuando da
comienzo la segunda mitad del Barroco.

De la obra médica de Antonio Ponce de Santa Cruz han llegado hasta
nosotros diversos escritos que es necesario someter a cuidadoso estudio,
aunque en este primer intento de acercarnos a su obra tan solo consideramos
oportuno resumir sus titulos mas significativos, puesto que un pormenori-
zado balance de los mismos desborda desde luego las reducidas dimensiones
del presente trabajo. Su primera obra, en riguroso orden cronoldgico, de la
cual tenemos noticia es el Tractado de las cavsas y curaciin de las fiebres con secas
pestilenciales que han oprimido a Valladolid y otras ctudades de Espana (Valladolid,
1600}, cuyo interés central es el tema de la peste. Antes de finalizar el primer
tercio del siglo xvil aparecieron la mayor parte de los escritos médicos de
Antonio Ponce de Santa Cruz, v en primer lugar, tres amplios opisculos,
formando un solo volumen que se impnmid en 1622, juntamente con un
tratado de su padre Alfonso de Santa Cruz en torno a la melancalia, titulado
Dagnotio et cora affectiem melancholicorum, obra editada a titulo péstumo. Los
tres opiiculos de Antonio Ponce de Santa Cruz, que forman un mismo
cuerpo con el anterior, y que aparecieron impresos en 1622 en Madnd y
Valladolid, corresponden a los titulos, In Awvicennae primam prima, cuyo
subtitulo “Tomo primero” de su “Obra Médica” nos hace pensar proyecté
quizd Ponce de Santa Cruz redactar un amplio cuerpo doctrinal que
abarcase todos los capitulos de la medicina renacentista como su maestro
Mercado, aunque no llegase a realizar tan ambiciosa labor. Los dos restantes
son en primer término ¢l que se consagra al tema de la dieta, la Philosophua
Hippocratica (Valladolid, 1622), volumen que muy bien puede incluirse entre
los que pertenecen a la labor de los humanistas del Renacimiento, pues se
consagra su autor a recoger algunos textos hipocraticos con amplios escolios
suyos. Finalmente versa sobre temas esfigmicos y relativos al movimiento y
dinAmica cardiaca las Exactissimae dispvtationes de polsibvs quibvs Galemi e
Avicennae doctrina philosophice perpenditur (Madrid, 1622). Se cita asimismo
como suyo el Opisculo medice ot philoSophica (Madnid, 1624). Al parecer su
escrito maés difundido y el que concedié mayor renombre a su autor es ¢l que
lieva por titulo De impedimentis aux:liorum in Morborum curatione (Madnd, 1629),
del cual se conocen numerosas reediciones e impresiones ulteriores, cuya
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referencia sucinta alcanza desde la realizada en Barcelona (1648) hasta la
sevillana de 1750, pasando por las de Padua (1625), Barcelona (1674),
Madrid (1695) y Valencia {1695). Suyas son también las Praelectiones
valltsoletanae m librum magni Hipp. Coi. De Morbo sacro (Madrid, 1631), y a titulo
péstumo los Prolegomena newtiquam omittenda in libros Galent de morbo et symptomate
{Madrid, 1637), obra de la cual se cita otra edicién realizada en la misma
fecha en Padua. En conjunto, la obra, a juzgar por sus titulos y por el
contenido de los mismos, es eminentemente médica, quedando marginadas
tas cuestiones de indole e interés quirdrgicos. En calidad de protomédico y
con fines exclusivamente docentes, a fin de examinar a los profesionales
farmacéuticos, parece ser redacté la obra que se le atribuye Examen de
boticarios (Burgos, 1632).

EL LIBRO SOBRE LA PESTES

Entre los numerosos tratadistas médicos espafioles que se ocuparon de
abordar el tema de la peste en los tltimos afios dei siglo Xv1, descuellan por
su nutrida aportacién los que versan sobre la gran epidemia castellana
finisecular. De los tratadistas estudiados?, queremos subrayar la contribu-
ci6n de dos médicos vallisoletanos, Luis Mercado y Antonio Ponce de Santa
Cruz, cuyos libros sobre la peste se complementan mutuamente. De
Mercade es o opisculo De natura & conditiombus praseruatione & curatione pestis
(Madrid, 1598), cuya versién en romance castellano fue hecha también en
Madrid en 1598, Antonio Ponce de Santa Cruz, que era una generacién mas
joven que Mercado, y muy presumiblemente asistié en Valladolid al
magisterio de éste, dio a luz en 1600 un libro sobre la peste titulado Tractads
de las cavsas y cvraciin de los fiebres con secas pestilenciales que han oprimide a
Valladohid y otras ctudades de Fspana (Valladolid, 1600).

Este Tractads de Ponce de Santa Cruz, aborda la problemética general
sobre la peste como los autores médicos suelen hacer, sin aportar realmente
nuevas contribuciones cientificas, pese a ello su interés es incuestionable por
las referencias directas que nos ofrece de la epidemia acaecida en Valladolid
y que presenci6 el propio Ponce de Santa Cruz. El pequeiic volumen debié
salir de las prensas a primeros de abril de 1600, no obstante debia estar
redactado durante el aiio 1599 al menos. Asi el privilegio real viene fechado
a 21 de diciembre de 1599 y la censura redactada por el propio Luis
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Mercado, el 30 de noviembre de 1599. La dedicatoria de Ponce de Santa
Cruz a Mercado lleva fecha de 6 de abril de 1600, fechas, pues, limites entre
redaccion ¢ impresién de la obra.

La intenci6n de escrito es simplemente la divulgacion entre los cirujanos,
que cumplen cometidos de asistencia a los apestados, de los conocimientos
basicos e imprescindibles para cumplir tal fin. Si revisamos los tratados de
peste aparecidos en Espafia entre 1598 v 1601, y cuya redaccién e impresién
es suscitada por la gran pestilencia finisecular que entrando por el Canta-
brico afectd gravemente a las dos Castillas, es evidente que predomina en
ellos el niimero de los redactados en romance a los escritos en la lengua culta
latina. Esta es la misma razén que fe mueve a Ponce de Santa Cruz a afirmar
en la nota “Al lector” las siguientes palabras: “Para escriuir en vulgar
castellano, me persuadieron las mismas razones q a muchos doctors, y en este
tiepo mas que en otro, dode by tata pobreza de latinidad, en los que de
ordinario preteden vsar la cirugia, y tanto amor propio en los que saben
algo, que por la consecucion de su vida y huyendo del contagio dexan en
poder de romancistas a los pobres enfermos, con nueva causa de muerte.”

Después de las correspondientes notas que suelen acompafiar a los textos
impresos durante el periodo moderno, como el privilegio, tasa, etc.,
anteceden a la obra en si, dos epigramas de juan Jordan, y una amplia
dedicatoria al doctor Luis de Mercado que suscribe Antonio Ponce de Santa
Cruz. Es sumamente interesante desde un punto de vista sociolégico
constatar la presencia de Ponce de Santa Cruz en los primeros casos de
epidemia en la ciudad vallisoletana: “Y assi es verdad que nunca yo me
atreviera a probar los varios pareceres del vulgo, ni la presumpcion de los
que murmuran, sino vuieran concurrido tantas causas que no pude escu-
sarme. Porque después que qualifique por peste la enfermedad de esta
Ciudad (Valladolid), en el primer enfermo que vuo, aunque me lo contra-
dixeron algunos, y trataron mal de mi determinacién, no tenia yo que
responder, pues por mi respondia tan costoso y triste sucesso (...) pues me
han mandado haga un tratado de las difficultades particulares que se han
offrecido en el conocimiento, causas, y curacion desta fiebre pestilencial.”

Mis sugerente, si cabe, es el relato, excepcional que nos da de primera
mano este autor vallisoletano sobre la difusién del contagio de la ciudad:
“Entro el contagio —refiere Ponce de Santa Cruz®— en esta ciudad, porque
la historia de cosas particulares da mucha luz para las universales (...)
proponiendo el primer enfermo que vuo de fiebre pestilencial, para tratar
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después la naturaleza, causas, sefiales, y curacidén de ella. Gozando Valla-
dolid de la mas entera salud que muchos afios antes auia tenido,
conserudndose en medio de lugares comarcanos enfermos, no deuid de poder
guardarse con tanto recato deilos, pues fuy llamado para ver un enfermo
vezino de la villa de Couarrubias tierra de mucho trato y comercio con la de
Burgos, y bien desapercibido que auia de hallar en Valladolid hombre
apestado, entré en una posada junto a la Puerta de San Juan, y vi un
hombre de media edad, colérico, frio de los estremos, pequefio el calor,
pulsos frequentes, desordenados, débiles, paruos, sudaua inuilmente,
bomitaua, lonqueaua, no sossegaua vn punto, con vna seca algo mas abaxo
de la ingle izquierda; y con todas estas sefiales tenia tan engafados a los
asistentes que con mucha difficultad ies persuadi le hiziessen dar los santos
sacramentos, porque le vian (sic) algunos ratos estar tan en si, y tan
templado que parecia estar bueno. En fin se procurd con todos los medios
possibles diuertir del coragon tanta copia de veneno (...j murid al seteno
auiendole visitado desde el quinto, porque segin parece desde Couarrubias
venia herido de la landre. Pareciéme advertir desta al corregidor que
entonces era, y persuadirle mandasse guardar de aquella tierra y su comarca.
Onro dia siguiente en su casa hize una junta y consulta con algunos médicos
doctos de esta ciudad, donde me confirme en que aquella auia sido
verdadera peste, y que convenia hazer la diligencia acostumbrada contra el
contagio con todos los que enfermassen de semejante mal. Los demas, fueron
de contrario parecer, y dando la razén era, porque no auian muerto muchas
en Valladolid de aquel mal, y assi no era bien escandalizar la ciudad. De
todo esto me venia con gran sentimiento al coragon viendo el peligro en que
estaua Valladolid. Esto lleuaron tan mal mis discipulos, que me porfiaron
tuuisse unas conclusiones piiblicas en la Universidad contra este barbarismo,
en lo qual se me hizo mucha contradiccién, diciendo que se alteraria la gente
oyendo dezir y defender que auia entrado vn apestado en la ciudad. Pocos
dias pasaron quando vimos encenderse ¢l contagio, por todo aquel contorno
de la calle de Ruy Herniandez, salpicando por toda la ciudad y despoblando
casas, y con todo esso incredulos de que era peste. Después supe de fray Juan
de Cauarrubias natural del mismo lugar y religioso de la Orden de San
Geronymo, que aquel hombre que vino herido dexo su casa apestada, y fue
principio de todo el dafio de aquella villa. {...) Poco a poco y encubierta-
mente por la communicacién secreta del contagio, crecid el nimero de los
enfermos, de manera que la ciudad determiné fundar un Hospital en San
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Lagaro para recoger los pobres, y assi se hizo desde principio de Mavo, pero
confusamente teniendo juntos los de las calenturas solas con los de secas
porque siempre estuuieron incrédulos del contagio, bien bozeando de mi en
los principios, assi se fue dissimulando, y el daiio esforgando hasta que en tre
de Iunio (de 1599) fue Dios seruido nes embiasse su Magestad por
corregidor a Don Antonio de Ulloa Cauallero del Hébito de Santiago, el
qual comengd a ayudar al trabajo, de suerte que luego supo de todos los
medios los enfermos que tenian por la ciudad, y con un animo y determi-
nacién grande sin género de temor del contagio, de dia y de noche andaua
por las casas con un cirujano visitando los enfermos por su propia persona; y
conociendo el gran dafio que auia comengo a formar hospitales capaces para
tanto ndmero de gente como yua cayendo, y fundd con gran breuedad
quatro hospitales para los dolientes, y dos para conualecientes, que ya por
todos eran siete, en los quales estauan repartidas més de mil y seiscientas
personas, a quien todos los mas dias visitaua, y miraua como se hazia lo
tocante a su seruicio y comodidad, y quando el enfermero no osaua llegar al
herido, el le tomaua por la mano, y le metia en cama, y andaua animando a
tados como si no fuera sugeto a dolencia, tal orden puso en los hospitales,
assi los alentaua que morian poquissimos. En medios destas tribulaciones le
desanimauan con la falta de dinero, con el temor de los que desamparan la
ciudad. Pero a todo a resistido, de manera que sabiendo quan fina peste es
esta, los persuadia que no se pegaua, para que no desmayassemos, y por otra
parte gran solicitud en recoger Ja ropa, exccutando las demais cosas
necessarias, y no contento con esto hizo dar de comer a todos los necessitados
por las parrochias y en su casa se guisua la comida para todos los de su
parrochia a su propia costa, y ammando a los demas para que hiziesen lo
mismo. Con esto se animaua el pueblo, de manera que andaua alegre en
medio de su daiio. Pero qué diré de lo que el sancto obispo Don Bartolomé
de la Plaga ha hecho en este negocio, la entereza y ygualdad que ha tenido
en medio de tantos temores, las limosnas, el gouierno con sus iglesias, tal que
de tantos como han muerto no se sabe que a ninguno ayan faltado los
diuinos beneficios y sepultura en sagrado, y entierro con pompa que en tan
grande estimacién” 0.

Tras estas noticias de primera mano que nos ofrece une de los mas
calificados testigas de la peste de Valladolid, el autor, Antonio Ponce de
Santa Cruz, aborda a lo largo de una serie de cuestiones los problemas mas
importantes que plantea la patologia pestilencial. En primer lugar de las
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causas, distinguiendo Ponce! entre causas material v formal. definiendo la
enfermedad como “una fiebre muy aguda, maligna, contagiosa, venenosa,
acompainada de algunas manchas. seca o carbunco, que acomete y mata a
muchos”. Segdn nuestro autor ¢l contagio se produce “en que se comunique
algun fomite”, su contagio especifica el médico vallisoletano no se realiza
sOlo por contacto par tocar al apestado, “pcero sin tocar arroja por el ayre el
fomite, metido en un vapor™. La localizacion o asiento material radica para
Ponce de Santa Cruz en el corazon, donde anidaria tal calor venenoso.

Antonio Ponce de Santa Cruz, siguiendo los tratadistas clasicos,
Hipacrates, Galeno v Aecio, trata de definir y distinguir clinicamente la
fiebre pestilente de las restantes, resumiendo las caracteristicas fundamen-
tales para establecer el diagndstico diferencial. Para Ponce de Santa Cruz el
diagndstico es eminentemente clinico, siendo innecesario recurrir a la
autopsia: " De donde se collige quanta atencion deue tener €l cuerdo physico
en mirar los accidentes (clinicos) que traen estas secas {adenopatias
pestosas), para que dellas y dellos venga a hazer perfecto juyzio de la parte
intertor, que esta dahada, y conforme a esto ordenar su curacidn, y assi no se
porque se porfia tanto en querer hazer anatona. para ver que dafio ay en lo
interior {...) No digo que no sea muy importante la anatomia, sino que en
este mal que agora anda. no es necessario abrir los cuerpos para conocer el
dafio interno, pues los accidentes deste mal declaran sus principios mas que
otros’12,

Ademis de las secas o bubones, seria patognomoénico de la peste la
existencia concomitante con e cuadro clinico febril, para Ponce de Santa
Cruz las “manchas” que aparecen en la superficie corporal: “En lo que toca
a las manchas por €] cuero, hablando conforme a nuestros principios, no ay
que marauillar que con secas o sin ellas vengan pintas pues esta fiebre trae lo
peor de todas como esta dicho, y assi tiene muchos accidentes del tauardillo,
quales son estas manchas que como el veneno es tan vntuersal”"s,

Muy sugestivas son las ideas etioldgicas recogidas en el Trastads, donde
Ponce de Santa Cruz, enumera una serie de posibles causas, ahondando la
importancia de las “estrellas” en el desencadenamiento de la pestilencia, sus
ideas astrolégicas quedan suficientemente conlirmadas en estas palabras
textuales: “las estrellas pueden produzir humedad, sequedad, frio y calor
desta o de aquella suerte, en tal o en tal proporcitn, que hagan vna peruersa
mistion, venenosa contraria al coragdn, siguese que pueden hazer peste,
queda la otra parte casi probada que esto ha de ser disponiendo el ayre, con
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aquellas contrartas qualidades, (...) pero la peste de contagio como es la que
agara allige por differentissimos medios procede de las causas celestiales,
porque todo lo que las estrellas hazen es disponer mal nuestros cuerpos (...) ¥
hecho esto forman el seminario™, Provocada la peste esta se habria
transmitido del norte de Espaba a las dos Castillas, asi refiere Ponce de
Santa Cruz: “algunos forasteros que traen el contagio de otras partes, vemos
que ha mas de vn afio que de Galicia y Astunias baxa infinita gente,
hambrienta, enferma, y de los puertos donde ha hauido tania peste, y venian
tan perdidus que los hallavamos muertos en los caminos, y los que quedauan
con la vida han hallado en Castilla abiertas Ias puertas de la piedad, y han
se¢ ydo mezclando en esta ciudad, vy en otras para grande dafio de la salud
vniuersal, v auiendose esparcido por las ciudades esta gente enferma y
contagiosa, esta sola bastaua por causa de peste, alomenos en Valladolid no
hallamos que se hayan muerto sino pobres aduenedizos, y pobres naturales,
y en estos se forma el contagio, y de ellos comengo a comunicarse a los
demas™, En Ponce parece pues que los efectos de las migraciones estacio-
nales y mala alimentacién en las clases vagabundas pudieron incidir en el
desarrollo de la pestilencia; asi refiere que a la enfermedad precedié “la
destemplanga en ¢l ayre caliente y seca que nos quité la abundancia de trigo,
precedieron eclipses, que nos quitaron la luz”. No hay lugar a duda que para
nuestro autor los factores astrales y climatoldgicos fueron decisivos en el
desencadenamiento de la grave pestilencia castellana.

Después de haber estudiado las causas, naturaleza y origen de la
pestilencia, pasa nuestro autor a sefialar la clinica, la preservacién y contagio
de la epidemia, asi como los habituales recursos terapéuticos, tales como la
sangria, purga y otras medidas curativas, sus indicaciones son de dos tipos: la
encaminada al estado general del enfermo pestilente y los curdados locales
con las “secas™ o bubones pestosos.
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HAMBRE Y ENFERMEDAD EN
GALICIA
A MEDIADOS DEL SIGLO XIX

Maria Xose Rodriguez Galdo

1. LA SOCIEDAD GALLEGA DE MEDIADOS DEL SIGLO XIX

A mediados del stglo xx, Galicia sigue siendo una sociedad fundamen-
talmente agraria. Incluso la industria, de base anesanal, depende estrecha-
mente de las vicisitudes del agro. Hay pocas actividades que escapen a la
influencia de la covuntura agricola y que no estén firmemente marcadas por
el caricter de las relaciones de produccién que, durante siglos, se han venido
ejiendo en torno a la propiedad y posesion de la tierra. S0lo la salazon y
conserva del pescado puede configurar, en las Rias Bajas, una rama
industrial claramente capitalista. Estan luego los nicleos burgueses de
Corufia v Vigo, y sus negocios en torno al puerto. Y algin intento
industrializador de promotores compaostelanos!. Pero, dejando aparte estos
intereses industriales v comerciales, que tampoco pueden desligarse de los
problemas que afectan a la agricultura gallega, €] peso agobiante de las
estructuras rurales gravita sobre la sociedad y la economia del pais y la vida
de sus hombres.

La solidez que ain conserva la estructura socioeconémica del Antiguo
Régimen en la agricultura gallega de medliados del x1X esta en la base de su
atraso y de la imposibilidad de acumulacién en su interior. La tipicidad del
contrato agrario gallego por excelencia, el loro, y su evolucién durante la
Fdad Modemna iba a favorecer, precisamente, la conservacion de las viejas
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formas de extraccidén del excedente campesino. En virtud de una serie de
vicisitudes histdricas, entre propietarios (clero y alta nobleza) y campesinos,
surgié un estrato de clase intermedio, los sefiores medianeros, que, aun
debiendo abonar una renta a los propietarios del dominio directo, absor-
bian, en su calidad de primeros foreros, una parte mayoritaria de las rentas
forales. De aqui que la puesta en priciica de las medidas desamortizadoras
de Mendizabal arrebataran el dominio directo a su principal propietario (el
clero), pero mantuvieran todo el sisterna rentista desarrollado alrededor de
fa produccién agraria, sistema que impedia la realizacién por parte del
campesino de mejoras en las tierras que cultivaba (salvo las derivadas de una
mayor acumulacion de trabajo humano para conseguir la intensificacién de
los cultivos en sus exiguas tierras). Que la poblacién camnpesina vivia al
fimite de la subsistencia viene corroborado por numerosos testimonios de la
época:

“La extremada subdivision de la propiedad en esta provincia,
impide que el labrador pueda conservar ahorros y el mas acomo-
dado consume su iltima espiga el dia que abre sus graneros a las
nuevas, viviendo el resto de la poblacién del campo a expensas de
desapiadados usureros, que por el beneficio de un mes deberan el
porbenir de generaciones enteras™2

Pero si la escasez es una realidad constante para la mayoria de la
poblacién gallega, enfrentada ademas a un importante crecimiento vegeta-
tived, las fluctuaciones en la cosecha constituyen, en el contexto descrito, una
dramatica amenaza. Las dificultades climaticas pondran de manifiesto asi,
de tiempo en tiempo, la debilidad intrinseca del sistema socioecondmico v
sus dificultades para hacer frente a los desafios meteorolégicos. Uno de estos
se presentara en los afias de 1852-53.

2. LA CRISIS AGRARIA DE 1852.53

El factor descncadenante de la crisis lo constituyeron las fuertes Nluvias
de agosto, septiembre y octubre de 1852, a las que siguieron fuertes
temporales que impidieron “por una parte sembrar en sazén deteniendo el
desarrvllo de lo poco que sc ha sembrado, y por la otra paralizaron la
navegacion por cuyo medio pudiera surtirse el pais de los alimentos de
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primera necesidad que tanto escasea™. Los ternporales ccasionaron, pues, la
pérdida de la cosecha en 1852 y en una buena parte también la cosecha
siguiente. A las dificultades de orden meteorolégico se sumaron otras de no
menor consideracion: la escasez de la cosecha impedia reservar la simiente
para el siguiente ciclo productivo y, ademds, las cargas que gravaban la
explotacién campesina (ya en reconocimiento del dominio directo, ya como
contribucién al Gobierno), tenian que ser satisfechas igualmente.

Numerosos campesinos “careciendo de todos recursos para vivir” se veian
oligados “a avandonar sus lugares por no tener con que sembrar las tierras ni
fruto para alimentarse mientras las cultiva®, y en multitudes acudian a las
ciudades en busca de alimento o de algin tipo de limosnas, Huida y
abandono de los campos que no dejé de alarmar al estamento urbano
dirigente, pues no en vano se pensaba “que el abandono de domicilio por los
labradores ocasionado por el hambre y la escasez, alteraba naturalmente sus
costumbres adquiriendo habitos de vagancia perjudiciales a si mismos y al
pais’é, Ademas, naturalimente, del riesgo que suponia el hacinamiento de los
menesterosos en los centros urbanos, fAcil presa, en su situacién, de
enfermedades y contagios.

Estamos, pues, ante una crisis de las Jlamadas de “tipo antiguo”, una
crisis de subsistencias, que se caracteriza por la caida de los ingresos de los
cultivadores directos y que se extiende rapidamente a otras variables
econdmicas: caida de la demanda de productos artesanales y de ciertos
servicios, aumenio del paro, etc. Las capas sociales de menores ingresos son
las mas afectadas por la crisis, aumentando de este modo su dependencia de
los rentistas, especuladores, usureros y de las instituciones que regulan la
caridad pablica. Los hombres de la época vieron claramente que la
explicacion de la crisis no podia quedar en la simple constatacién de una
adversidad climatica:

“En grave error incurren los que creen que el accidente de una
mala cosecha ha traido sobre Galicia la espantosa miseria que la
devora. Los que asi piensan no han reflexionado que en este afo
muchas de las provincias convecinas tuvieron un gran sobrante de
especies alimenticias, y mas principalmente de trigo con lo cual se
proporcionaba a los gallegos el alimento casi al mismo precio que
les costd siemprel... (Galicia) no es concebible que sucumbiese,
como sucumbid ante un solo afio de escascz,
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“Importaronse alli trigos v harinas de Santander v de otros
puntos. Las paneras de los propictarios del pals se abrieron tambien
al mercado. E} precio aumentd muy poco al de otros afos v sin
cmbargo, el hambre inexorable arrojaba al sepulcro [amilias
enteras encerradas en sus propios hogares. Veianse los caminos
cubiertos de labradores que ermgraban en tropel de sus aldeas para
ir a implorar la candad puabhca en los pueblos... los campos
quedaron sin cultive por falta de siembra; las casas de los colonos
fueron abandonadas. v la soledad vy la muerte reemplaza a la
ammacion v a la vida de otros anos.

" En el interin el mercado no carecia de nada! [Suplia perfec-
tamente a la escasez de la cosechal!!

"No faltaban alimentos; no. Sobraban, Lo que faltaba a estos
infelices era un real para pan, o especies para cambiar; v sin
embargo, Galicia es ¢l pais en donde no va a manos del rico un
maravedi del cual no haya sido antes duefio el colono! No se vende
ni consume una especie que no haya sido tambien elaborada o
nutrida por este!”,

3. LAS FIEBRES ESTACIONALES DE 1853

Una y otra vez se repite en boca de los contemporanecs la relacidn
hambre-enfermedades. En ocasiones, sera blandiendo la amenaza de pestes y
epidemias si no se acude con rapidos remedios, consistentes fundamental-
mente en grano para sembrar las tierras y para alimento de los labradores
pobres (“si no se aprovecha la presente estacién para sembrar patatas y el
trigo de Marzo, la Galicia esta perdida, y tras de la miseria vendra la
peste”™). Pero las mas de las veces, se trata ya de la constatacién de un hecho
cierto: en abril de 1853 el gobernador civil de La Corufia, en carta al
administrador del Gran Hospital de Santiago, reconoce no serle “descono-
cido el estado de enfermos en ese establecimiento por efecto de la calamidad
y enfermedades reinantes™ 0. El mismo gobernador, en “exposicion” elevada
al gobierno de su majestad, afirma en relacion a la necesidad de ampliar las
salas de enfermos del Gran Hospital: “La posicién topogrifica de Santiago
rodeado de los pueblos de la montafia en que la miseria es mas espantosa
lleva alli pobres por miles: a la miseria sigue la enfermedad, y si a esto se
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agrega que se desarrollaron las estacionarias en la provincia de un modo
alarmante aunque por furtuna no contagioso, el aumento de enfermos era
consiguiente”™ 11, Similares afirmaciones se contienen en los informes elevados
por los parrocos (v en especial por los titulares de parréquias de las zonas de
Ordenes, Negreira v Arziia) al arzobispo compostelano’2. También en el
Boletin Oficial de la provincia de La Coruiia, de 29 de junio del mismo afio,
sc habla de la urgente necesidad de socorrer a las “victimas del hambre y de
la enfermedad que, aunque estacionaria, llena los hospitales y los hospicios;
ataca a 1odas las clases y lleva victimas al sepulero”, anadiendo como “la
enfermedad reinante, que sin ser por fortuna contagiosa viene recorriendo la
provincia, y asi ataca a la clase pobre, como a la acomodada, cebandose
acaso con mas intensidad en esta, para que la calamidad alcance a todos™
En el mismo boletin se inserta una circular del doctor Varela de Montes,
quien con el tono mesurado que caracteriza sus escritos en los momentos en
que “el panico temor” parece apoderarse de los habitantes, publica los
siguientes “Preceptos higiénicos y terapéuticos sobre la fiebre reinante”, que
transcribo en parte:

“En estos momentos en que una enfermedad grave recorre las
provincias de Galicia, y en los que la alarma cunde con un efecto
escesivamente trascendental, preciso es calmar los animos, y alentar
el espiritu piblico. Otra razén me obliga a consignar ciertas
propasiciones practicas. De varios puntos se me piden consejos, y lo
mismo sucederd a mis compafieros, ya porque no tengan profesores
al momento, ya porque no llegan para la asistencia, ya porque se
ven obligados a valerse de facultativos de 2.* orden, o de practi-
cantes. Estas circunstancias son graves. No escribo, pues, para mis
compafieros, solo lo hago para dirigir a los que no tiene obligacion
de saber, para animar a los timidos, para encargar la constancia a
los enfermos, y la docilidad a todos,

“En estos dias me estoy ocupando de un estracto de mis
principios sobre las fiebres: vera la luz piblica antes de pocos dias,
pero la situacion se agrava y es preciso animar y consolar. No hay
epidernia, en la acepcién que esta palabra tiene para el vulgo: lo
que hay es una enfermedad estacional, que reina con frecuencia,
pero que este afio se estiende con mas intensidad. Cedera pronto, y
la mortandad no es grande, Conviene no obsiante no abusar:
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acometer al mal desde que invade: no esperar por el peligro sino
prevenirio.

"He aqui las proposiciones higiénicas convenientes:

L.* no alimentarse con esceso. Usar alimentos faciles, y evitar
las indigestiones;

2.% procurar la transpiracidon por el ejercicio;

3.* abrigarse y no aligerarse de ropa;

4. no salir a la noche, y sale que sea con abrigo. No salir a la
mafana temprano;

5.* procurar que el vientre sc mueva todos las dias; el uso de ba
lavativa es convenientc;

6.* por la tarde puede usarse la limonada cremorizada;

7.* no abusar de los purgantes;

8. evitar la accion del sol, especialmente en la cabeza;

9.4 en fin hacer cama, y llamar profesor asi que se nota algin
mal estar v escalofrios.”

El doctor Varcla de Montes desarrolia a continuacién una serie de
preceptos practicos en 33 puntos; resumiendo en el Gltimo el conjunto de sus
observaciones: “En fin, la base de la curacién en el primer septenario son los
diluyentes, los revulsivos, atender a la reaccion y congestiones y los
cremorizados. En el segundo los tonicos, los revulsivos supuratorios. En la
forma ataxica afiadirle los antiespasmddicos; en la forma tiphoidea adina-
mica los mismos 16nicos con energia.”

Si bien la enfermedad no era “contagiosa”™, como tan a menudo se repite,
ni se trataba de una “epidemia en la acepcion que esta palabra tiene para el
vulgo”, como nos recuerda el médico compostelano, es indudable que el
hacinamiento de pobres y enfermos recogidos en centros asistenciales
{entiéndase el Gran Hospital de Santiago u otros centros como los habili-
tados por la Junta de Caridad de Santiago en el exconvento de San
Lorenzao), entrafiaban serios riesgos. Asi lo ven los médicos del Gran
Hospital, Varela de Montes e Ignacio Caballero, que solicitan del alcalde se
habilite el exconvento de San Francisco “de un modo provisional instalando
alli 24 camas™%. La misma Junta de Caridad habia arbitrado ya con
anterioridad medidas precautorias con los pobres recogidos en San Loren-
zoM.

La incidencia real de la yhiermedad sabre el conjunto de la poblacién del
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arzobispado de Santiago, e incluso de la mortandad subsiguiente de que se
habla en distintos casos, es muy dificil de medir dado el caracter de las
fuentes manejadas, por la poca atencién prestada al dato cuantitativo.
Unicamente un estudio de microdemografia, como ¢l que a nivel de muestra
pretendo realizar en las parroquias que una y otra vez se mencionan como
las afectadas, podra ofrecernos datos dignos de consideracién. De momento,
todo parece indicar que Ja montalidad ocasionada por las ficbres estaciona-
rias no fue muy elevada. Y esto a pesar de algunas fuentes que podrian
indicar lo contrariots. Asf el “Presidente y concejales de la junta de Sanidad
y Veneficencia, del Ayuntamiento de Cambados”, en carta al cardenal
arzobispo compostelano, expone “que habiendo sido muy escasa la cosecha
de toda clase de frutos en el afio pasado en las seis Parroquias que componen
este Distrito municipal ocasioné fiebres que llebaron al sepulcro muchos de
sus habitantes, y no tan solo esto sino que la tempestad horrorosa del dia
trece de Diciembre del afio pasado dejo muchas de las casas de habitacion
harruinadas, y ultimamente de un mes a esta parte acometit ¢l colera,
causando estragos en toda clase de necesitados, de suerte que todos los dias y
a todas horas sucumben los infelices habitantes de las Parroquias del
Districto, como sucede en muchos de los pueblos de la Provincia™is,

4. EL COLERA DE 1854-35

La otra enfermedad a que se hace referencia, el célera, si tendra caracter
de epidemia, siendo precisamente una de sus caracteristicas su extraordina-
ria capacidad de irradiacion. En el caso gallego, donde *el hambre habia
sido precursora del célera” segiin apreciacion del contemporaneo Gonzalez
de Samano!?, podemos asistir a su lenta expansion. Su foco inicial se sitia en
Vigo en noviembre de 1853 y en diciembre del mismo afio se localizan varios
casos en la vecina Redondela, aunque los facultativos no parezcan ponerse
de acuerdo a la hora de establecer ¢l caricter de la enfermedad®, En la
provincia de Pontevedra persistira la invasion del cdlera, aunque con
momentaneas “desapariciones”, hasta julio del 54. En abril Hlega a Santiago,
extendiéndose en los meses siguientes por un amplio radie de su comarca.
Segin Varela de Montes, en la ciudad de Santiago se sintié poco su
influencia “limitandose en toda la temporada a 99 invadidos™!s, si bien
todavia en enero del 55 el ayuntamiento composteiano ordena se realicen
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rogativas para que cese el mal®. En La Corufa la epidenua revistié una
esprecial intensidad en los meses de octubre v noviembre, no siendo suli-
cientes los médicos de la ciudad para atender el clevado nimero de
enferosel.

Conocemeos las disposiciones adoptadas cn Santiago. en primer lugar por
los eseritos del propio Varela de Montes (quien en 1834 formé parte de la
comisién oficial "que debia observarlo —el colera— en diversos punios de
Galicia™, desempenando igual cometido en 1854 v 331 v por las circulares de
las autoridades locales. Asi. recién nombrado subdelegado de sanidad de
Santiagn. Varela de Montes se dinge el 7 de mavo de 1854 a sus “compro-
lesores”™. de los que exige su cooperacion para hacer fvente a todas las
eventualidades que puedan acurrir: “nada cesijo que pucda serles gravoso,
i aun molesto, necesito uricamente saber con la mayor puntualidad posible
toda oeurrencia facultativa que pueda inducir aun sospechas de la ecsis-
tencta de una enfermedad no comin. Ecsijo tambien que siempre que un
profesor sea llamado para prestar sus auxilios a un enlermo que presente
sintoraas del Colera asidtico, aun cuando el profesor lo dude por su poca
intensidad, me dé parte al momento. Pero como sucede frecueniemente en
lejanos barrios, que no son los médicos ni adn los cirujanos los pameros
llamados, debo manifestar que los muinistrantes y practicantes que fuesen
avisados ¥ no diesen parte inmediatamente incurrirdn en gravisima res-
ponsabilidad, ¥ se pedira contra ellos el castigo que Jas leyes establecen™#

Dos meses después, el subdelegado de sanidad se dirigird nuevamente a
sus “comprofesores”, recordandoles su alocucidn anterior e incitandoles a
que redoblen la vigilancia, pues estando *proxima la festividad del Apdstol
v la concurrida feria que aqui se celebra es preciso redoblar nuestros
esfuerzos para velar por la salud publica reencargando a todos las médidas
higiénicas y sanitarias”, reiterndoles ser su obligacién "y un deber cuya
importancia es Facil conocer el darme cuenta en el momento mismo en que
se notase alguna enflermedad que pueda inducir sospecha ser célera
morbo...” %,

Con posterioridad, el catedratico compaostelano recogeri sus experiencias
sobre la enfermedad en Freceptos y consejos sobre el célera, editado en Santiago
en 18654, Su distribucién fue gratuita, pues como €l mismo sefiala al final de
su escrito “no escribo solo para los ricos y gente acomodada. Seria un crimen
olvidar los pobres. Las medidas que propongo son para todos con solo una
diferencia. Los unos pueden ponerse a salvo o resistir el mal con sus propios
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recursos, los otros los exigen de la sociedad. No puede cumplirse bien con los
deberes sociales v cristianos si en todos tiempos y especialmente en las
epidemias no se atiende a los pobres para dirigir su higiene, prestandoles
abrigo. proporcionandoles limpieza, velando por su salud con la asiduidad y
esmero que exige un mal que si se descuida toma unas proporciones
mortiferas™,

Las fiebres estacionarias y la epidemia de colera que siguieron a la crisis
agraria de 1832-3 causaron estragos en la poblacion de las zonas alectadas.
Sin embargo, al contrario de como ocurria en las crisis de subsistencia de
siglos pasados, su efecto fue insuficiente como mecanismo compensatorio del
“excesivo” mimero de habitantes?. El vigjo ciclo demografico estaba
definitivamente roto y las hambres v las “pestes” (cuyas consecuencias, con
todo, eran ahora menos demoledoras) no restauraban ya el precario
equilibrio recursos-poblacién de las sociedades preindustriales. En el caso
gallego, y con ocasion de esta misma crisis, se pondra de manifiesto que el
principal mecanismo regulador de la poblacién ha pasado a ser €l movi-
miento migratorio. Ahora, ante la incapacidad estructural para crear un
mercado de trabajo que absorba el crecimiento de la poblacion y ante las
dificultades coyunturales provocadas por las adversidades de Ja produccién
agraria, la actitud del hombre gallego sera emprender la emigracién masiva
como (nica respuesta posible2.

NOTAS

! Depanamento de Historia Econdmica. Facultad de Econémicas de la Universidad de
Santiagn, () astellamento dos modos de produccton na Galicia db século XI%, comunicacion colectiva al |
Encuentro de Historia Contemporinea. Palma de Mallorca, 1977,

2 Aschive Municipal de Santiago (AMS). Fondo “Calamidades piblicas. Socormos con
motives de guerras, epidemias, etc., 1853-1898", fl. 6-8 v.*. Representacién del Ayuntamienta a

S. M. la reina, 23 de febrero de 1853,
3 En el periodo 18581910, la tasa media de natalidad fue del 31,1 por 1.000 y la de

mortalidad del 23,3 por 1000, {Vid. Lépez Taboada, José Antonio: La poblacién de Galicsa entre
18571910, tesis docroral inédita. Santiago, 1975.)

4+ Circular del arzobispo compustelano don Miguel Gareia Cuesta publicada en el Boletin
Oficial de la provincia de La Corufia del 14-2-1853, y en el Baletin Oficial de la provincia de

Pontevedra de 18-2-1853.
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% Lmpreso titulado “1a Junta de Caridad di Santiagu a los susenptores”, 19 de abril de
1833, Archivo Historico Diocesano de Sandago (AHDS), fondo general, 483, -

v Impreso titulado *Estado demostrativo de las especies y socormo facilitado por la Juma
desde el 18 de marzo™. Santiago, § de agosto de 1853, AHDS, fundo general, 4873

* Excepto Galicia, Asturias ¥ algunas otras zonas, no fue mala la cosecha de 1833, Ademis,
la de 1832 fue abundante en casi toda Espafia. (Vid. Sanchez Albornoz, N Las emises de
sebststenca de Fapana en d srglo xix. Rosario, Instituto de Fstudios Histricos; 1963, pp. 53 y s.)

4 Pasaron y Lastra, Ramon: Informe sobre el estade o que halle @ los colonns pobres de Calicia, el
harubre que los afhigrs durante ef ao de 18573, Madnd, pp. 4-5.

4 AHDS. Fondo general, 485,

I Archive del Hospilal de los Reves Catdlicos (AHRC), seccion correspondencia. Leg. 83,
ano 1853

1" AHRC. Seceion correspondencia, leg. 85, afio 1853, “Exposicion™ insena en la carta que
el 18 de junio de 1853 envia el gobernador al administrador del Gran Hospital.

2 Asi, en la canta del parroco de San Cristabal de Enfesta de 7-7-1853. (Ver en AHDS,
Tonda general, 482)

¥ AHRC, sercion correspondencia, leg. 85, ane 1853, Esta solicitud tue atendida un mes
después, julio del 53: “atendidas Jas circunstancias en que nos hallames, ya por efecto de la
miscria publica, o va por fa fiebre estacional cuyo desamollo se advierte con bastante inensidad
ia juma de sanidad acordo el establecimienio de dicha sala en e exconvento de san Francisco,
y habilitada ya del todo como consta a4 V. 5. qucda abicrta desde el dia de maiana para la
admisi‘in de mujeres atacadas de la fichre reinante” (carta del almidc al administrador del
Gran Hispital, 9 de julio de 1853).

1 AHDS. *La junta de Caridad de Santiago a los sucriptares”, cit.

15 Sc habla de la monandad ocasionada por las fiebres en distintas circulares por las que se
prohibe “el 10que de agonia”. Asi, el ayunlamienio de la ciudad de La Corufia comunica al
areobispo dicha prohibicidn en vista de que "las fiebres estacionanas que por desgracia se han
deamvollado en este pais, han invadido ya un crecido ndamero de personas de esta ciudad.
Muchas sucumben a la fuerza del mal sucediendo por tanto el frecuente toque de agonia, que
asi desconsucla a los sanos, considerando los estragos de la enfermedad, como aflige y empeora
a los enfermos recelando la muerte que tan de cerca se la anuncia el lugubre sonido de la
carnpanilla” (AHDS, fondo general, 485, 28 de junio de 1853). También el alcalde de Santiago,
en la sesion del 20 de junio habia dispuesto la suspension del “toque de carnpanilla con el que
se acostumbra a anunciar las defunciones”, imponiendo serias penas al que lo infringicra
(AHRC. Correspondencia, leg. 85, afio 1853).

16 AHDS, fondo gencral 486. 18 de lebrero de 1854.

17 G. de Samano, M.} Manoria hustérica def cdiera, tomo 11, Madnid, 1864, p. 432,

18 AHRC. Correspondencia, leg, 87. 1854, {22 de diciembre de 1853.)

1% Varcla de Mountes, |.: Precepios y eonsepos sobre el colera. Santiago, 1865.

2 AMS. “Actas del Ylustre Ayuniamiento de Santiago, 1835. Sesién del 13 de enero.

2l AHRC. Cormrespondencia, leg. 87, afio 1854. -

22 AHRC. Seccibn correspondencia, leg. 87, afo 1854,

-8 pidem Circular del 20 de julio de 1854

2 Anteriormente prestard su colaboracién en ¢l Boletin del Cilera, del que se publicaron 24
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nanwros en Santiago; sienda el pamero de ellos de kecha 1] de mavo de 1854 v el dltime de |
de septiembre del osmo aiio.

25 Excesivo en funcidn del sistema sociocgondmicn imperante,

2 Véase Rodrigues Galdo, Maria Xosé: “A crise agrana de 1833 ¢ a emigracidn galega a
Cuba”, Grial, nlm. 57; 1977, pp. 261-272.
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IMPORTANTE IMPULSO
EN EL CONOCIMIENTO
CIENTIFICO
DADO POR UN MEDICO
PLACENTINO DEL SIGLO XVI

M. Sayans Castanos

Estamos empenados en tomar a Luis de Toro (Bachiller en Medicina,
Filosofia y Arte, por Salamanca) por el primer escritor médico que se acupa
de llevar a la imprenta un tratado, completo en su tiempo, hablando del
tifus exantematico!. Este hecho — para mi cierto ~ supone a escala universal
una gran campanada cientifica dada desde la capital de la provincia
placentina.

En su dia dedicamos bastante tiempo, y mucho entusiasmo, a profun-
dizar en el saber de este médico, y al estudiar su vida y obras acabamos con
un namero no escaso de errores a €l referidos, repetidos por todos los
tratadistas que de €l se ocuparon? Ademas, tuvimos la fortuna de descubrir
que era autor de la primera historia escrita de Plasencia, obra totalmente
desconocida y a la que dimos nueva vida,-publicandola3.

Yuis de Toro escribe porque tiene algo que ensefiar, algo “nuevo” que
dar a conocer; de aqui que el sentido docente impera, de forma clara, a lo
largo de su trabajo.

Este va dirigido principalmente, y son sus palabras, para aquellos “Que
no conocen la cara de esta enfermedad —quibus de facie Febris ignorantur”,
fol. 2. Con toda justicia —decimos ahora nosotros — pudo incluir en su
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covio, también, aquellos que la conocian, pues nosotros que conociamos
bien, o creimos conocer bien, la cara de esa enfermedad de que habla
—especial circunstancia que acrecenid nuestra sympathia hacia aquelios
escrilus —, por haberla visto repetidas veces cuando asistimes a los dos brotes
epidémicos de los anos 1940-41 v 1941-42, en nuestra condicion de médico
titular y jele local de Sanidad de Dalias (Almeria), nosotros, repito, también
aprendimos después lo que antes, tal vez, no supimos “ver” con tania
precision clinica. Saque de ello cada uno la ensefianza que quiera sobre la
conveniencia o no de la lectura de viejos textos médicos.

Adolecid nuestro wrabajo de un grave defecto. Aunque pusimos gran
empefio en examinar comparativamente los textos del placentino con el
saber de la época. v de manera especial con aquellos que se habian ocupado
de estudiar esta enfermedad, dande buena cuenta de ello tanto en el texto
como a pié de pigina, dejamos sin estudiar la obra de Fracastoro De
Contagione... v esto por dos razones: por la dificultad en acceder a uno de estos
tomns, presentes en pocas biblioteeas, vy porque el propio De Toro, aun
reconuciendo el valor que tiene tal obra del veronés, quita interés por
conocerla a los que investigdbamos sobre el tilus exantematico, al decir de
clla que: “omitié muchas cosas al ocuparse de la [iebre punticular”™, fol. 18,

Mucho después de publicado nuestro estudio tuvimos la fortuna de
hallar, ¥ de poder consultar, uno de estos vollimenes originalest. Pasado
alguin ticmpo, también tuvimos a nuestra disposicion la primera traduccién
al espanol, cuarta entre todas las traducciones que se han hecho de esta
obra®,

lgnorando a Fracastoro, ninguna sombra mermaba nuestro gran entu-
siasmo y apasionamiento por Luis de Toro. Paso a paso, acumulando
abundantes pruebas demostramos que Luis de Toro poseia méritos mas que
sobrados para ocupar un puesto destacado entre el grupo de médicos mas
sobresalientes de su tiempo —ademas de seguir siendo conceptuado como
uno de los tres clasicos espafioles del Tabardillo— y asi tuvimos la satisfac-
cién de verlo afirmado por el profesor Lain al incluirle entre los grandes
clinicos espaiioles de los decenios centrales del siglo xvis,

Buena parte de nuestro entustasmo perdié fuerza después de leer las
paginas de Fracastoro, lamentando que Luis de Toro, que tantas veces “usa”
de aquellos textos, escatime nofam versui trayendo aguel nombre tantas veces
como se merecia, lo que nos hubiera incitado a conocerlos. Pero de este mal,
de ocultar fuentes y origenes, creo que adolecen todos los autores, vy asi el
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propio Fracastoro silencia haber tomado de su poeta favorito, Lucrecio,
ideas, palabras v conceptos no sélo referido a las seminarias y al atomismo,
sino a la valoracién del aire como vehiculo dominante en la transmision de
Ias enfermedades?,

También Luis de Toro, sirviéndose de unos y de otros, supo tener
aportaciones originales.

Queda claro que fue un profesional bien preparado y muy preocupado
por el saber de la época. Supo estar al dia en cuantas publicaciones
meritorias veian la luz dentro y fuera de nuestras fronteras. De ello presume
ante quien e testigo de excepeidn, cuando dice dirigiéndose al marqués de
Mirabel, su mecenas: *No tuve deseo mis sentido que mantener amistad con
eminentes médicos de cuyos conocimientos y erudicién se aumentara mi
propio caudal”... “Td mismo viste con cuinta familiaridad, atenciones y
cortesia cultivd mi amistad Enrique Mathysio, doctisimo médico de Carlos
V, y tantos otros médicos de la cdmara del Rey..., y mantengo y prodigo
estas relactones y amistades no sélo con nuestros conterraneos, sino de
remotas facultades y especialmente me refiero a las de lialia, con quienes
constantemente intercambio correspondencia escrita y amistad, resultando
con ello gran provecho al juntar mis descubrimientos con los suyos”™ (fl. 5." v
y 6.%).

De esas buenas relaciones y prolongadas convivencias vino para todos
provecho.

Buena prueba fue el primer tratado que se escribié sobre la rabia escrito
por Juan Bravo a peticién del obispo placentino Pedro Ponce de Ledn del
que era arquiatra Luis de Toro. Es I6gico pensar que Juan Bravo viniera a
ver al obispo- con motivo de enfermedad, a propuesta de su amigo ¥
condiscipulo Luis de Toro® y que esta relacién profesional diera paso a
mutuos conocimientos y a que Pedro Ponce le hiciera preguntas sobre la
rabia y del poder de los llamados “saludadores”. Decimos ésto porque
encontramos una referencia de aquella época sobre el sueldo que pagaban a
un saludador el obispo y clerecia de la catedral de Coria, vecina de la de
Plasencia, al que usaban para beneficio de los feligreses. Mas que un deseo
de proteger las ciencias y las letras parece fueran otros los motivos del sefor
obispo placentina. _

A pesar de ser muy posiblemente Luis de Toro el médico mejor
preparado que tenia la ciudad de Plasencia, se lamenta de no gozar de
ciertas consideraciones cuando dice al marqués: “...me basta la satisfaccién
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que siento realizando este trabajo —se refiere a De Febris— dedicandole
largas vigilias micentras le escribo, Entregados ellos —alude a un grupo de
médicos — al descanso, sin hacer nada ni escribir letra, ocupen los primeros
puestos en buena hora™ (ff. 93 y 95 v).

Esta umagen suya guarda bastante semejanza con la de Fracastoro
aunque hemos de creer que ello fuera en esto muy en contra de su deseo.
También Jerénimo Fracastoro se veia superado en su ejercicio pablico por
Juan Bautista Montano, médico de mayor prestigio en sus tiempos en
Verona; no sabemos que Fracastoro se lamentara de ello, aunque mas de
una vez lo tratara con agudas ironias. Resulta dificil comprender estas
lamentaciones de Luis de Toro viéndole encargado de la salud de tan
importantes personajes, sin duda los mas destacados de Plasencia: D. Luis de
Zuniga y Avila, su mecenas, es intimo del emperador, amistad a la que
—segun dijimos en su dia y vemos que posteriormente ha sido aceptada — se
debe la venida a Yuste de Carlos I; es también arquiatra del obispo Pedro
Ponce de Ledn electo inquisidor general; en sus relatos clinicos le vemos
asistiendo al doctor Laguna, “hermano meritisimo del otro del mismo
apellido, que no sélo escribié comentarios muy acertados sobre Dioscorides,
sino también otros de gran mérito sobre la Medicina”, etcétera.

Es innegable que Luis de Toro acepta y se apoya en el estudio que hace
Fracastoro del tifus exantematico, en su libro De Contagione, y que le sirven
para mucho las ideas con que se llenan los treinta y tres capitulos del libro
que sobre Sympathia publica unido a aquél. Tampoco puede negarse que la
publicacién del placentino viene a poner al dia los conocimientos meédicos, y
que de forma abierta y clara sus ideas se distancian de las del gran médico
veronés al denunciar acertadamente cuil es el medio de transmisién del
contagio en el tifus exantematico y describirnos con una sorprendente
exactitud el origen, la marcha y la progresién que llevo la epidemia en la
segunda onda invasiva que sufrié la peninsula de fiebre punticular.

Lo anterior lo decimos basados en los escritos de uno y otro autor.

Cuando Fracastoro se decide a hacernos saber cual es el camino que
sigue la infeccidn de la fiebre punticular para propagarse, una sola vez (libro
I, cap. V1), dice: “Infecta por el contacto habitual con un enfermo”.
Después, dos veces mas, que vuelve a ocuparse del mismo problema, dira
otra cosa muy distinta. Asi, en el capitulo VII del libro 11, dice: “Esta
infeccion depende mas del vicio del aire que del contagio que pasa de una
persona a otras”, y en el libro II1, capitulo VI: “Como se ha dicho, la
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mayoria de aquellas (iebres proviene del aire”, y es este capitulo precisa-
mente dedicado a dearnos cuil es el tratamiento de las fiebres llamadas
lenticulares. Se comprendera su error llegado el momento de dar consejos
preventivos, aunque sea bien conocido el que solia poner en practica®. Su
refugio y escondite era su propia Villa de Incalli, al tado del lago Garda, en
las faldas del monte Baldo, no muy distante de Verona.

Cuando Luis de Toro se decide a hablarnos del medio que usa la
infeccidn para contagiarse no se muestra rotundamente opucsto a la
transmisién aérea, pues en aquella época tal postura, opuesta a la transmi-
sién aérea, se hubiera hecho acreedora poco menos que a tribunal de la
Inquisicion.

El deja abierta la posibilidad de esta via de transmision por el aire tanto
por acatamiento a la ortodoxia cientifica imperanie como por concesion a
Fracastoro, a quien evidenternente admira y respeta. Pero conviene observar
que admitiendo gue pueda llevarse a cabo este contagio por el aire, de Toro
impondra el contacto sea como sea, y asi dice: “ Es totalmente innegable que
llegan a nosotros los gérmenes desde ¢l exterior, bien por contacto del
aliento, bien por cualquier otro contacto matenal, quod in fomite relicta
fuerunt™ (fol. 40 v). Y seguira perfilando y precisando su criterio y
distinguird que “El contacto puede establecerse con el propio enfermo,
puede ser directo, o por las ropas y cosas abandonadas”, aclarando que se
esta refinendo “a las ropas o vestidos de los enfermos”. A este Gltimo medio
de transmistén del contagio le concede, acertadisimamente, un enorme
valor: Vel maxime necessarium esse arbitror. Ha de huirse de las ropas de los
enfermos tanto de los trajes como de las ropas interiores forgue en ellos se
conservan muzy bien los gérmenes,

El propioc Mercado compone un libro de divulgacion, por orden real,
dando consejos higiénicos y profilacticos titulado La Peste, en el cual vemos
copiado literalmente a Luis de Toro en muchos periodos, donde, este célebre
autor, sigue aferrado a la “Transmisiéon por el seminario contagioso que
actua srempre a través del aire”.

Otra notable aportacién del médico placentino al saber médico del siglo
xvi fue el estudio epidemioldgico que hace del segundo brote de fiebre
punticular, al que no se puede agregar nada. Dice: “Después de la guerra de
Granada, que entre los sarracenos y cristianos tuvo lugar, cuando vencidos y
dispersado por santisimo decreto de nuestro rey Felipe!o, caminandoe de aca
para all4, fluctuando como nubes tormentosas, sucttaron el mal” (nos ha
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dicho que é&te mal ya hizo presencia en 1557, y se habia reprimido). “Fueron
infectando a la mayor parte de Jas Espanas con esta horrible, podrida y
contagiosa 1nfeccién. Que esta nueva infeccidn fue hecha por los sarracenos,
se colige porque todos los que trataron con ellos en la dispersion, y los
recibieron en sus aldeas, villas y ciudades, fueron atacados por la enferme-
dad, muriendo unos y otros pasando por gran peligro. Pero en aquellos
—pueblos— a donde no llegaron, no se hizo presente la fiebre.”

Con su libro De Febris..., Luis de Toro evidentemente contribuyé al
avance de los conocimientos médicos en el siglo xvi, pues dicha obra fue el
primmer tratado que se escribe en nuestra nacidn sobre esta fiebre, tifus
exantematico; porque en €l se recogen las mas recientes aportaciones
cientificas sobre €l contagio que muy poco antes, y por primera vez, habia sido
defimdo por Fracastoro!'; porque la exposicidon que hace de la clinica del
tifus exantematico resulta inmejorable en ¢l dia de hoy; porque sus juicios
sobre la “occasio praeceps” y la “opportuna facere”, imponiendo el
“tempus” como guia en la observacidn clinica y en las indicaciones
terapedticas, basados en sus concepciones etiopatogénicas, estan correcta-
mente sentados; porque hace un completo repaso, meticulosamente discu-
tido — la obra estd escrita en forma de didlogo, a modo del Crétalon — de los
conceptos vigentes; porque conociendo las dificultades que han de encon-
trarse dice: “para estudiar con perfeccion esta fiebre se necesita poseer un
conocimtento infinito”... tado lo cual conmueve v en algunos puntos
transtorna el saber médico de la Espafia del siglo xvi.

. Esel primero que sefiala el padecimiento del bocio ligada su presencia en
-limitadas zonas geogrificas, constituyendo lo que se califica de padeci-
mientos de la region o domésticos y de la patria, a los cuales los griegos
designan con las palabras “endimii” y “endimi”, y €l lo ve “como padeci-
miento de las gentes de nuestros valles”, llamandole “broncocela” por
tenerse —en aquel tiempo— por hernia de los bronquios.

Otros scfialamientos importantes merecerian ser anotados ahora como
testimonio de su buena aportacién a los progresos cientificos en el siglo xvi.
Nos vamos a contentar con recoger aquellas palabras con las que desprecia a
augures, astrélogos y matematicos: “Mientras yo conozca la naturaleza del
semillero, las formas del contagio, 1a maldad de a infeccién y por iltimo, las
indicaciones de curar, no tengo por que andar investigando si nacié o no
nacié en las fases del malévolo Saturne o de] litigioso Marte.”
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NUTAS

V De febris eprdemucae ef nouae quie Loting Pucticularss, andpe Tazardidiv, ¢t Protas dhcrtin. }a primera
edicidn de esta obra se hace en Burgos. La licencia del rey es del 2 de mavo de 1573, El libro
termina de imprimirse a 7 de octubre de 1574 que e la fecha de la TASSA

Y La Obra dr Luis dr Toro. Talleres Graficos Libreria Covantes, Salamanca, (961.

3 Placentiae Vibis et Ensdem Episeopates Deseripnio. Ann. 1573, 8¢ dio a conocer en edicién
bilingiie con amplio agregado de notas, Ao 1959-6(0 Imprenta La Vietoria, Plasencia.

1 De Sympathua ef Antipathia rerum — De Gontagrone et Contagrosis morbes of eorum curattone. Tl
volimen a gue nos referimoes —de la segunda edicion, 1530 — le hallamos milagrosamente a
salvo de tantos expolios en la hiblioteca del Real Monasterio de la Puebla de Guadalupe, hov
declarada —desde el Congreso celebrado por nuesira Sociedad en Granada — Aula Magna de
los Estudios regionales de Historia de la Medicina, v ¢uvo solenine recinte va dio acogida al *1
Congreso Regional Hispane-Luso de Historia de la Medicina™, (Octubre 1972),

5 Traduecitn realizada por el malogrado profesor, catedratico de Historia de ia Medicma
de fa Umiversidad de Buenos Aires, Anibal Ruiz Moreno: editada en Santiage de Chile, 1962,

& Prélogo a nuestra presentacién del Ms. Placentine urbes... de Luis de Toro,

? En su De Rerun Natura escribe Lucrecio: “*Nunc ratio quae sit morbis aut unde repente
mwrtiferam passit cladem conlflare coorta merbida vis hominum genen pecudumaque catervis,
expediam Primum multarum semina rerum esse supra docui quae sint vitaliy nobis, et contra
quae sinl morbo mortique necesset multa volare: ea cum casu sunt forte coanta et perturbarunt
caclum. fit morbidus aer.” {Te explicaré ahora cudl es la causa de las enfermedades, de dande
viene tan de sabito esa fuerza makigna capaz de esparcir la muerte entre hombres v rebaiios. bn
primer lugar ya se ha ensciado mas arriba que hay gérmenes de numerosas sustancias que nos
dan la vida. y al contrario, es innegable que vuelan por el aire muchos gérmenes de
enfermedades y de muerte. Cuando un azar o accidente ha reunido a estos aliims ¢ infectan el
ciclo, el aire se hace pestilente.)

% En el librm de matricula de la Faculiad de Medicina de Salamanca, en el Curso 1546-47
vimos a Juan Bravo haciendo el ndmero 12 y a de Toro b 16, Al dar cuenta de este hallazgo
creemos dimos la primer noticia subre la escolaridad de este médico. que ejercid con mucha
brillantez comeo profesor libre en Salamanca. .

9 En dos acasiones huyd abandonando obligaciones medicas y relaciones sociales. La mis
celebrada fue cuando dejé a cardenales v dignidades romanas en Trentn stendo médico oficial
del Concilio. Equivocadamente se le atribuye el consejo para defenderse de las epidermias
encerrade en la frase: “Fuge cita, vade longe, redi tandi™, cuando resulia que esta frase Ly halla
Wickersheimer en un manuscrito medieval existente en la Biblioteca Nacional de Paris, Parece
que Sydenham —meédico por el que no sentimos ninguna clase de admiracién — también puso
en prictica este consejo, cosa que en €l no nos extraha.

18 Oportunamene encontrames en Lecturas Histéricns Espanolas, Tatirus, Madrid, 1960,
recogidas por Sdnchez-Albornos y Aurdie Vidas, las siguientes referencias: “Su Majestad habia
enviado a mandar a Don Juan de Austria y al Presidente Don Pedro de Deza v al Duque de
Arcos a cada uno por su parte, que con toda brevedad v diligencia... Fstando pucs las cosas de
la Alpujarra y de la Scrrania de Ronda, en los 1érminos que hemos dicho, por la carta de don
Juan de Austria segunda v Gltima resolucidn sobre ello... [). Fernando Zapata llevs cinco mil v
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D. Lauis de Cérdoba, Alferez mayor de aquella ciudad ~ Granada —, los demds. Fueron
divididos en dos partes ¥ cada parte hecha escuadrones de a mil vy quinientos moriscos, sin
—contar— 1o viejos, mujeres y nifios, y en cada escuadra iban doscientos soldados y veinte
caballos v un comisario, Los primeros ilevé Lais Herndnder de Cordoba a Extremadura y
Tirnas de Plasencia y los otros fucron al reino de Toledo...”

1" Dy Contagionr, lib. 1, cap. 1y cap. IX
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LAS EPIDEMIAS
EN ANDALUCIA
DURANTE EL SIGLO XVI*

Bernard Vincent

Una frase que figura en las deliberaciones del Concejo Municipal de
Jerez de la Frontera en la fecha del 19 de junio de 1600, establece un balance
epidémico del siglo Xvi en Andalucia: “El cual {contagio ¢ mal de peste) ha
sido en tanto grado que los que hoy viven en esta ciudad no lo han visto
mayor después del afio de 1521 porque los que ha habido en los anos de 68
e 69 v 70 v 82 y Y9 no han sido como el presente...”™1.

Los concgjales de Jerez nos dan, por consigutente, valiosas indicaciones
sobre la frecuencia de las epidemias y, a la vez, sobre su virulencia. Desde
1521 a 1600 habria alli cuatro asaltos de la enfermedad, siendo los dos
extremos —los de 1521 y 1599-1600 — los mas violentos, al contrario de los
de 1568-1370 y 1582. Mi propdsito aqui es verificar, recurriendo a los
archivos locales, la veracidad de la aflirmacién de los jerezanos, dejando a un
lado, sin embargo, la peste de 1599-1603, de la que me he ecupado en otra
parte, y remontandome, en cambio, al comienzo del siglo xvi2

Bajo el punto de vista epidémico, la historia de Andalucia comprende, en
cl siglo X1, tres fases. La primera esta marcada por los accesos de 1507-1508
y 1521-1522, la dltima por los de 1380-1582 y 1599-1603. Entre las dos, un
largo tiempo de descanso, que corresponde, sin duda alguna, al periodo
esencial en el desarrolio demografico, sélo interrumpido, ademés de por el
acceso de 1568-1570, par un brote de tifus en 1557, cuya existencia esti mal

* Traducido por Antonio Mazuecos,
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atestiguada®. Parece claro que entre 1522 v 1580, la poblacién andaluza no
ha tenido que sufrir mayor accidente y, de seguro, ha sido respetada por la
epidemia de peste de 1564-1565, que asolé la mitad septentrional de Espafia.
Pero este largo periodd de tregua, en relacién a otras partes, no debe hacer
olvidar los dificiles momentos de comienzo y de {in de siglo, de manera que
se puede afirmar que Andalucia, en el siglo xvi, ha sido poco mas favorecida
que en otras épacas.

Las noticias sobre la calamidad de 1507-1508 son escasas; apenas hay
registros parroquiales ni libros de actas capitulares municipales o eclesiasti-
cos. Podemos, no obstante, espigar aqui y alld algunas indicaciones, El
cahildo de la catedral de Malaga, reumido el 7 de abril de 1507, decide poner
en vigor las disposiciones del “estatuto de la peste™: *.._porque saben que
esta cibdad esta danada con ayre pestifero e han visto ¢ oydo que muchas
personas son muertas de pestilencia ¢ de cada dia vean que se dana la
cibdad...”*. En consecuencia, los canonigos que deseen ausentarse pueden
abandonar la ciudad. Una semana después el cabildo cambia la hora de
celebracion de maitines “...por los ayres corruptos que al tiempo nocturno
corren...”. Constatamos sobre 1odo que el cabildo no se reunié entre el 5 de
mayo y ¢l 11 de agosto de 1507. Hay, pues, motivo para creer que hacia esta
ultima fecha la peste ha dejado de hacer estragos.

Si no sabemos nada de la situacién de Milaga en 1508, estamos mejor
informados sobre Almeria. EY 21 de marzo, el cabildo de la catedral acuerda,
a su vuelta, la posibilidad de huir para sus miembros, con excepcidn de los
que tienen cargo de almas>. Los ausentes deberan volver en un plazo de
quince dias desde la proclamacion del edicto de desaparicidn de la peste. El
cabildo no se reunié antes del 19 de septiembre. Ademas de los diversos datos
que conciernen a esta ciudad, disponemos de la importante serie de noticias
que encierra la correspondencia del conde de Tendilla, [figo Lépez de
Mendoza. El capitan general del reino de Granada da parte de la evolucién
del mal en Granada. La primera carta que poseemos sefiala que la peste esta
ya muy extendida a mediados de junio y el peligro no hace sino crecer,
puesto que ¢l 6 de julio “de aca no hay que dezir sino que andanos los
muertos entre los bivos™s. La esperanza se recobra en la segunda quincena
del mes: “El Alhambra sana esta, a el Senor gracias, la cibdad mucho
mejor’”’; pero el 31, el conde pone de relieve que la epidemia todavia se ha
llevado a 81 personas en la Gltima semana y a 147 en la precedente?”. A
finales del mes de agosto, la epidemia hace decir ain “que buena esta la
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cibdad aunque no del todo™s. En conjunto el calendario granadino coincide
con el de Almeria. Pero, de manera alusiva, se habla también de otros
lugares alcanzados por la epidemia: Jaén, Ubeda, Baeza y, juntamente con
su obispado, ante todo Guadix, asi como Almuifiécar, en la que [figo Lépez
de Mendoza teme un golpe de mano de los corsarios berberiscos “porque a
cabsa de la pestilencia que alli ay no a quedado ninguna guarda en ella™.
De manera que es toda Andalucia oriental la que aparece contaminada a lo
largo de la primavera y el verano de 1308, Y hay motivos para creer que
sucedio lo mismo en Andalucia occidental, sobre todo en 1307, comenzando
por Sevilla y la regién de Cadizv. No tenemos idea de las pérdidas sufridas,
pero todos los indicios dan la impresién de una gigantesca catastrofe que
desborda ampliamente, por otra parte, el marco andaluz. Santiago de
- Compostela, Burgos, Toledo, Valencia, Murcia v toda Extremadura fueron
asoladas. La epidemia, que en ciertas regiones se ha manifestado desde 1506,
es sin duda el mas grande azote que la peninsula haya conocido desde la
peste negra de 1348-1350 v antes de la peste de 1596-1603.

La epidemia de 1522 no tiene la misma amplitud. Podemos ciertamente
ver en ella un contagio especificamente andaluz. Incluso la naturaleza del
mal es problematica. Ciertos autores, antiguos o recientes, le dan el nombre
de “moquilio™ en razén de los frecuentes pasmos que lo caracterizaban.
Pero, en otro sentido, el autor de una Historia del obispado de Guadix y Baza
afirma que el obispo de Guadix murié en 1522 inmediatamente después de
la aparicién de un bubén!'. Peste, gripe, otra enlermedad: es dificil de
resolver. En cambio lo que si es seguro es la virulencia y, a la vez, la
extension del fenémeno. Todos los testimonios concuerdan en afirmar que la
cosecha de 1521 fue una de las peores del siglo y que, en consecuencia, las
poblaciones andaluzas estaban muy debilitadas2. La epidemia posiblemente
se habria propagado, desde Gibraltar, por la serrania de Ronda, Estepa,
Antequera y, desde alli, por el resto de Andaluciat®. Cordoba, Sevilla, Jerez
de la Frontera, Mélaga, Granada, Guadix, Almeria hubieron de padecerla.
El 7 de abril de 1522, el cabildo de la catedral de Almeria autoriza de nuevo
a sus miembres a ausentarse. La mayoria de elos se van, para no volver
hasta primeros de septiembre™,

Tras una calma de varios decenias, y salvo accesos esporadicos y aislados,
Andalucia revive ¢l espectro de la epidemia en 1568-1570, La de ahora no es
mucho mejor conocida que sus antecesoras. Los textos nos hablan muy
claramente de peste, pero nosotros sabemos bien que este término genérico
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debe ser tomado con precaucion. La realidad de la peste no se puede
descartar, pues el corregidor de Cordoba afirma, el 25 de mayo de 1569, que
los habitantes de Sevilla y del Puerto de Santa Maria mueren de “landres”1s,
Pero un documento del 26 de lebrero de 1570, da cuenta de la muerte, en
Baza. de un gran nimero de personas, de veinte a treinta por dia, en medio
“de una modorra que quita luego el sentido...”16. (No se trataria alli del tifus,
cuya difusion habria sido propiciada por la guerra que devastaba €l reino de
Granada vy los desplazamientos de tropas que las hostilidades provocaban en
el conjunto de Andalucia? Se sabe que el tifus, propagado por los moriscos
expulsados del reino de Granada en el otofio de 1370, se extendié por
amplias zonas de la Corona de Castilla, y que el médico Luis de Toro hizo de
él entonces una excelente descripeidnt’. ;O bien hubo alli dos epidemias
paralelas: una, la peste, afectando a la Andalucia occidental; y la otra, el
tifus, a la Andalucia oriental? Por una parte, disponemos de informaciones
concernientes a Sevilla, Jerez, Cadiz y Puerto de Santa Maria para los meses
de mayo-junio de 1568, mayo-junio de 1569 y marzo-mayo de 1570, por
otra, de datos para febrero de 1570 ademas de para el inviero 1570-1571.
¢Al veste la peste bubdnica, durante la primavera y el verano, y al oeste el
tifus. en invierng?

Algunos autores distinguen dos epidemias entre 1580 y 1583, La
divisién parece abusiva y vale mas considerar que el mal se encuentra
instalado desde 1580, para no cesar totalmente hasta tres aios después, tras
una serie de progresos y recesos sucesivos. El contagio, que esta ya localizado
en Malaga a comienzos del verano de 1581 —posiblemente es ¢l mismo
aparecido el afio anterior—, desaparece con el invierno, renace viclenta-
mente cn agosto de 1582, se suaviza a fin de afio, alcanza un nuevo
paroxismao en marzo de 1583 y cesa totalmente a mediados de agosto, En
Marbelia, la enfermedad es implacable de mayo a septiembre de 1582 y de
abril a julio de 158319, El calendario sugiere la existencia de una peste
bubdnica que parecen confirmar las “landres” cuya existencia esta indicada
por un documento procedente del cabildo de la catedral de Malaga, del 12
de septiembre de 1582,

La peste de los afios 1580-1583 ha afectado innegablemente mas a la
Andalucia occidental que a la ortental. Las curvas de bautismos de varias
parroquias de Granada no revelan ningin accidente notable por estas
fechas; pero no ocurre lo mismo con las de dos localidades del norte de la
provincia de Almeria: Mojicar y Vera?. En estos dos dltimos casos
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Mojicar Vera

55 4 ) 20 85
1570 ... o 19 71
1872 .0 33 46
573 ... oL 26 92
1574 .. .t 35 85
1575, .. o o 25 8l
1576 ... ... ... 30 74
1577 . 5 58
1578 ... oo 13 43
1379, ..o ool 19 49
1580. .. ... it O 26
W8T, ..o 17 48
1582 ... .l 32 70
1583, .. ...l 23 49
1584, .. ... ... 32 58
1585, .. o oo 36 . 38
1586, ... ... 28 62
1587 . .. .l 36 78
e 28 61
I589. . ... ... ool 34 53
150, ... ...l 39 57

descubrimos, en cambio, una baja natalidad un poco antes, sobre los afios
1577-1580. En lliora, parroquia situada al noroeste de Granada, podemos
evaluar mejor ¢l impacto de la epidemia puesto que disponemos de buenos
registros de bautismos y de sepulturas, a partir de 15772, Los afios 1580,
1583, 1584 y 1585 son méas o menos deficitarios, 1581 v 1582 ligeramente
excedentarios. El afio negro es 1580, donde se registran 216 enterramientos
por 116 bautismos. Mas al oeste, en Cordoba, Sevilla, Jerez de la Frontera,
Gibraltar, Malaga, Archidona y Marbella, los testimonios abundan y
revelan la violencia de la calamidad®. Sin embargo, parece existir un
distanciamiento en el tiempo entre todos estos lugares: Cordoba e {llora son
afectadas principaimente en 1580, Sevilla en 1581 y las demds ciudades en
1582-1583.

En dos casos, el de Jerez de la Frontera en 1570 y el de Milaga en
1582-1583, disponemos de informes que permiten plantear el problema de la
actitud de la ciudad y de sus habitantes ante la calamidad. Ya he indicado
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més arriba que los candnigos de las catedrales tenian autorizacion para huir.
No hay duda que todos los que podian dejar su puesto lo hacian sin tardar.
El corregidor de Jerez hace notar el 14 de abnl que “la mayor parte y toda
la jente principal se an ido a bibir al campo™, Y en este sentido los libros de
actas del cabildo de la catedral de Malaga no son mas que una letania de
salidas de candnigos: €l 19 de septiembre de 15382 varios candnigos se retiran
a Ronda; ¢l 26 de septiembre un racionero se marcha a Guadix; el 10 de
noviembre, huida del dedn; el 19 de noviembre, el tesorero, un arcediano y
dos candnigos solicitan abandonar sus puestos; el 17 de diciembre se va el
chantre...®. Algunos, sin embargo, no piensan en huir. Tal es el caswo del
corregidor de Jerez que, en 1570, pone de manifiesto una entrega y una
actividad ejemplares. Tanto es asi, gue la noticia de su traslado, ordenado
por las oficinas reales aGn cuando la epidemia no ha cesado, provoca la
cdlera de sus administrados que redactan ¢ balance de su actuacion®.
Habia hecho instalar inmediatamente un hospital, lo cual fue también
tarea pnmordial de los ediles de Malaga que, para conseguirlo, esperaban
tomar gran parte de los arrendamientos de rentas piblicas. Los médicos
{ueron repartidos por barrios. Todos, al menos en Jerez, donde eran siete, se
reunian periddicamente con objeto de cambiar impresiones sobre la evolu-
cion de la enfermedad. Todo transcurre asi alli desde el 2 al 22 de abril, en
que se experimenta una sensible mejoria??. La accidon médica es reforzada
por una serie de medidas destinadas a paliar los efectos del mal. En Malaga,
el 24 de mayo de 1583, todas las casas donde se han dado casos de peste son
blanqueadas y purificadas®. Con el mismo objeto, se queman las sabanas, la
cama y el mobiliario. Los ediles se preocupan también del abastecimiento,
que no siempre es seguro. El 24 de agosto de 1583 son desembarcadas en
Malaga 10.900 fanegas de tnigo siciliano®. Y a través de los méritos del
corregidor jerezano, sus administrados ponen de relieve sus mdltiples
gestiones tendentes a satisfacer las necesidades de todos... “en el provey-
miento de los pobres porque segun la falta que en esta cibdad a avido de pan
sino fuera por su buena governacién e yndustria y mucho trabajo muchos
pobres perecieran de hambre porque ansy con el rrepartimiento del pan del
posito como con ¢l trigo que a sacado a los cavalleros'y hombres ricos para
rrepartir entre los pobres los a sustentado y alimentado con muche
cuydado...”. .
Todos los textos subrayan la importancia, en tiempos de epidemia, de las
procesiones, que se suceden sin descanso hasta la desaparicién del mal y aun
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después. Y si, en razon de la existencia de la epidemia, puede ser decidido
celebrar lo més discretamente posible una fiesta mayor del calendario
littirgico, como ¢l Corpus Christi de 1570 en Jerez o la Navidad de 1582 en
Malaga, se organiza en cambio una procesion’l. La de Jerez, se nos dice,
congrega un gran gentio. Pero, fuera de estas lechas esenciales, el tiempo
epidémico esté jalonado de cortejos. En Malaga, donde es venerada como
patrona de la ciudad, se le rinde culto cada sibado a Nuestra Sefiora de la
Victoria. En otros momentos no s¢ deja de invocar la proteccion de San
Roque y de San Sebastian, asi el 3 de octubre de 1580, ¢l 19 de septiembre
de 1582 y aun el 30 de diciembre de 1582%2. En este Gltimo caso se trata de
una procesion de accion de gracias que coincide con la desaparicion
provisional de la peste.

Las reacciones del pueblo o las medidas tomadas por las autoridades ante
la peste no tienen, en los dos casos mencionados, nada que pueda sorprender
al lector un poco familiarizado con estas cuestiones. Conviene, por el
contrario, recordar que Jerez, en 1570, v Malaga, en 1580-1583, viven de
manera 1déntica a Santander, Bilbao. Burgos, Segovia o Valladolid en
1597-15993. Un sola elemento diferencia todas estas ciudades: la ausencia de
una parte mas o menos importante de las élites. En conjunto, sin embargo,
los principales responsables se quedan. De modo que los dos ejemplos
evocados aqui, correboran la tesis de Bartolomé Bennassar, que sostenia que,
en tiempos de peste, se tenia fidelidad a una responsabilidad social. No
obstante los casos de Jerez y Mailaga ofrecen el interés de ser un poco
anteriores a los de fin de siglo. Hacia 1570, pues, algunas ciudades son
capaces de poner en marcha una real politica de lucha contra la epidemia.
Uno llega a preguntarse, al menos en lo que concierne a la peninsula ibérica,
si un esfuerzo tal no era consentido y realizado mucho antes, es decir, ya a
finales del siglo xv. Es posible que la afirmacién del doctor Biraben, segiin la
cual las medidas tomadas en los siglos X1v y Xv han sido escasas, aisladas y
sin importancia real, y los progresos mas sensibles los registrados a partir del
siglo %v1, sca demasiado sisternitica®. De cualquier manera, la cuestién
merece examen.

! Citado por H Sancho de Sopranis, Fiestas perpetuas votadas por Lo ciudad de Jevez de ln Fronzera
desde el afo 1600 a 1813, Jevez, 1959, p. 47.
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2 B. Vincent, “La peste atlantica de 1396-1602", Asclepio, 1976, pp. 525.

3 Ver por gjemplo |. de Villalba, Epedemiologia espaiola, Madnd, 1803, p. 99.

4 " Archivo de la catedral de Malaga™ (4.C M), libro TV, £ 37 vto.

5 “Archivo de la caledral de Almeria”, (4.CA.), libro 1, € 26.

b E. Meneses Garcia, Correspondencia del Conde de Tenditla (1508-/513), Madrid, 1973, toma I,
p. 331,

7 M, pp. 347 y 364

8 fbid, p. 400,

9 fhid, p. 311 para Jaén, Ubeda, Baeza; p. 350 para Almudiéear.

W A Collantes de Teran, Sanlla m la baja edad media, la ciudad y sus hombres, pp. 140 y 439,

1P, Sudres, Historia del obispado de Guadrx y Baza, Madrid, 1948, p. 173; la primera edicién -
data de 1696.

12 Ver por ejemplo Pedro Martir de Angleria, “Epistotario”, en Documentos inéditos para la
Histona dr Espria. ed. ). Léper de Toro, tomo XIIL

YA de Merseeman, Historia de Alhaurin of grande, Milaga, 1963, p. 66.

4 ACA, libro I £ 136.

13 Institute Valencia de don Juan (1.V ]}, envio 1, p. 162,

15 ff, enwio |, p. 123

V7 Luis del Toro, De febri punticular,, Biblioteca Clasica de la Medicina, vol. X111, Plasencia,
1574.

18 N. Diaz de Escobar, Las epudernas de Milaga, apuntes histéricos, Malaga, 1903, p. 7.

13 Biblioteca Nacional de Madnd, ms. 1252 fT. 19 y 20.

W4 CM, acias XITL £ 146 vto.

21 Archivo Parroquial de Mojacar, Bautismos Iy Archive Parrequial de Vera. Bautismos {.

22 Archiva Parroquial de Illora, Bautismos 1 y Defunciones |.

% Para Cordoba, ver B. N., Madnd, ms. 2443, { 6; para Archidona, J. Hermoso Ruiz,
Noticias histéricas de la villa de Archidona, manuscrito que figura en los Archivos municipales de
Malaga (AMM.), XVII, 3> p. 154.

# 1V ], envio 1, p. 165

D A.CM, actas XIII, fl. 148 vio., 149, 155 vto., 156 vio., 139 vto.

% 1V, envia 1, p. 176.

L

B ACM, actas XIII, £ 178 vio.

2 A MM, originales, VHI, £ 99.

¥ 1V.]), eovio 1, p. 176.

3 I, para Jerez; A.CM, acias X1IL, [ 159 vto., para Milaga.

32 ACM, acias XIII, ff, 42 vto., 148 vta., 161 viu.

4 B. Bennassar, “Organisation municipale et communauté d’habitants en temps de peste:
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