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EDITORIAL SUMARIO MÉDICOS Y CIRUJANOS ANDALUCES
EN CATALURA ENTRE 1796 y 1850*

HISTORIA DE LA MEDICINA
E HISTORIOGRAFÍA Puede ser de interés para el estudio

histórico de nuestra Medicina el cono-
El renovado interés de los médicos por Pág. 3 cimiento de las que podríamos llamar
la Historia de la Medicina convierte a Editorial. migraciones científicas entre sus re-
nuestros lectores en un público día Médicos y cirujanos giones. Son escasos los datos que posee-
a día más exigente respecto al rigor y andaluces en Cataluña mos acerca d* la importancia de los
exactitud de los temas desarrollados a entre 1796 y 1850 intercambios estudiantiles entre uni-
través de estas páginas. versidades más o menos lejanas si ex-
Nos enorgullece haber contribuido a p¿- 4 ceptuamos los debidos a una mayor o
ampliar con esta publicación el es- ., .'. menor tolerancia a la hora de los exá-
píritu critico de la clase médica y aplau- Noticias. menes, bien patentes en la historia de
dimos y agradecemos las sugerencias Visitas a nuestro Laboratorio. las ,je Cervera, Huesca, Gandfa, Orí-
que nos llegan para hacer de estas pá- huela, etc.1 Los archivos universitarios
ginas un auténtico vivero de Historio- â8- I/XVI españoles están prácticamente inexplo-
grafia. Aspecto social del cólera rados y en ellos podríamos obtener da-
No podemos conformarnos ya, en efec- de 1885, en Alcira tos de interés acerca de la difusión del
to, con el relato impersonal y frío de por saber médico en nuestro país. Por ello y
unas figuras del pasado o de su mera Salvador Aliño Pellicer. buscando alguna relación entre dos re-
aportación al acervo de la Medicina. La giones bien distantes, Andalucía y Ca-
Historiografía es un arte y, como todo Pág. 29 taluña, como punto de partida para un
arte, debe captar el espíritu tanto como IV Congreso Español trabajo más amplio, hemos estudiado
las formas. No nos basta tener la no- de Historia de la Medicina. unas series documentales comprendidas
ticia aséptica de un personaje, como Obras ingresadas entre "" ~~cuanao va había cesado la
si nos fuera mostrado dentro de un tubo en nuestra biblioteca natural afluencia de gaditanos hacia el
de ensayo. La vida es séptica. Cada épo- Real Colegio de Cirugía de Barcelona—
ca un enlomo social y circunstancial pag 30 y 1850, año en que puede considerarse
que determina sus formas. Ffeméride definitivamente consolidada la Univer-
El que hoy, por ejemplo, la Medicina, Eiemenue. sidad Darceionesa una vez suprimida
como actividad social, se halle en la Consultorio. la de Cervera.
mayoría de tos países, paradojicamen- Hemos seguido un total de casi 1.500
te, en una encrucijada a causa del pro- médicos y cirujanos en un período
pió desarrollo técnico, planificada y de cincuenta y cuatro años a través de
monopolizada estatalmente, provoca si la documentación administrativa del
no una crisis abierta sí una serie de Real Colegio de Cirugía de Barcelona,• fenómenos que denuncian las delicien- y sus sucesores Colegio de Cirugía Mé-cias de su sistematización. Esta crisis, dica, Escuela especial de la Ciencia denaturalmente, no es más que una con- Curar y Real Colegio de Medicina ysecuencia del devenir histórico de núes- Cirugía; de la Academia de Medicinatra época y que refleja, lo mismo que Práctica de la misma ciudad y del Pro-en cualquier otra, la ininterrumpida tomedicato de Cataluña, conservada entransformación de la sociedad. el llamado Fondo de Cervera de la Bi-Es, pues, importante, que sepamos ver blioteca Universitaria de Barcelona. Latanto los distintos aspectos de la Me- relación de médicos y cirujanos de ori-dicina del pasado como su permanente gen andaluz es la siguiente:crisis, la atmósfera y el entorno en que ^^. Ms. n.» 9: Libro de Matrículas de la Aca-se desenvolvieron aquellos que nos han f ^ ^r^m demia de Medicina Práctica, (1801-precedido. Es ésta la visión que nos fc • M l842> con 602 inscripciones:guía. Pretendemos que el estudio y ana- W M U ^ ^ l824: — Francisco de Paula Folch ylisis de la Historia de la Medicina no se f Wf ̂ k Amich, n. de Granada, exami-nos quede convertido en un relato sin f I • • nado y aprobado de Clínica eninterés, reducido a una relación de fe- «••• X. J 1825 V I826chas y hechos, sino que, todo lo contra- ^^^^ ^ "̂  — José Hurtado y Benítez, n. derio, nos revele la rica dialéctica de cada » ü 1 I Antequera. Graduado de Medi-época, la aventura interior de cada uno |\/Î ?I~H cina en la Real Universidad dede sus protagonistas. J_j£J5̂ ¿- Granada el 28.5.1824; y aproba-do de Clínica en 1826.M. Carreras Roca (Segunda Época) (sigue)3



— José María Carmona, n. de Al- 42. — Francisco de Vilches, n. daluces sigue siendo muy escasa pero
muñécar; bachiller en Medicina de Bornos. gana en calidad:
de la Universidad de Granada 43. —Diego López Ruiz, n. de Francisco de Paula Folch y Amich, na-
en 10.7.1823, según acredita- Tarifa. tural de Granada aunque de padres ca-
ción expedida por la de Sevi- 1797: 49. — Francisco Javier de Cor- (alanés residentes en aquella capital.
Ha. Aprobado de Clínica de oc- doba (y Torrebejano), «de estatura alta, color moreno, cabe-
tubre de 1823 a septiembre de n. de Espejo. lio negro, ojos pardos, nariz regular y
1824. En noviembre de 1825 se 54. —José Portillo, n. de San- barba poca», doctor médico-cirujano
le aprobó otro aflo. ta María, diócesis His- ei 21 de septiembre de 1823, recibe el

1825: —José Ramón Quijada, n. de IUo- palense (sic). grado de bachiller en Cirugía, inexpli-
ra. Bachiller en Medicina de la 57.— Antonio España, n. de cablemente, un año después el 18 de di-
Universidad de Granada en Tarifa. Por orden de la ciembre de 1824. Será catedrático de
16.6.1823. Junta Superior Guberna- Patología Clínica y Anatomía Patoló-

— José Ruiz de Almovera, n. de tiva se le concede anti- gica de Barcelona.
Montilla. Graduado en la Uní- güedad de 6.10.1796. Carlos de Silóniz y Ortiz, doctor el 23
versidad de Cervera, aprobado 1798: 64. —Antonio Serrano y Urve, de noviembre de 1845: director, en esta
de Clínica en junio de 1827. n. de Málaga. misma fecha, del gabinete de trabajos

— José Ramón Martínez, n. de 1802: 89.— Lorenzo Díaz González, anatómicos de la Facultad de Medicina
Lorca, diócesis de Cartagena. n. de Málaga. barcelonesa y catedrático, al año si-
Graduado en la Universidad de 91. — Bartolomé Antonio de guíente, de Anatomía general y des-
Granada el 14.5.1824. Examinado Salas, n. de Jubrique. criptiva' y, por último,
y aprobado de Clínica en ju- 1807: 110—Antonio Argobejo, n. de Antonio Mendoza y Rueda, catedrático
lio de 1827. Cádiz, licenciado en Ci- de Anatomía quirúrgica. Operaciones y

1838:—Pedro Estrada y Manresa, n. rugía del Real Colegio vendajes en 1844' no se gradúa de
de Almería. Presentado a exá- de Cádiz. doctor hasta el 5 de abril de 1846.
menes generales y aprobado en J. Danón
1839. Ms. n.» 248. Libro del Prolomedicato

1842: —Miguel Casimiro Alonso y Or- de Cataluña (1768-1827), con 256 reváli-
tiZ, n. de MoviUar. das a partir de 17%: ' Comunicación prenntad» en el IV Condeso Es-
«. ,» a * ¿n r- 1808: Alberto González Carmona, n. •"*-'* H,,u,n. de i. Med.cn..

Ms. n.° 50: Libro de Bachilleres en Cl- á I ncena bachiller en Medir. ' Cfr.l Dinón Bketos, J.: Médicos graduados en
rugía, mS-1846, con 368 títulos: * d"L Universidad de Ganada £?%W í S ?SÍS5i W e S
,., an . . , „ pi njiam greso de Historia del País Valenciano (en prensa).
1816: n.- 80. —Antonio de Reyes y Paz, el 1Z*1«Ü- &,NÓN B,EIOS ¡. ,Médicos graduados en Valen-

n. de Málaga, de 39 añOS. ci» 1"' ejercieron en Calaluña a comienzos del
82. —Juan Berdejo y Gómez, Vemos, pues, que de casi 1.500 médicos AmlJ'de'uedic'Z. i4j"'«i'"»-35""""""" "

n. de Coín, de 42 años. y cirujanos solamente 36, menos del d»»)« Bretos, j : .Datos par» la Historia de la
1819: 164. — Francisco Jori y Lleva- 2'5 %, son originarios de Andalucía in- Z,T!'o""sl"ple"e"o"™f aIcUs d,• Ued¡e"nJ. la]

ría, n. de Cádiz, de 23 cluyendo en ellos uno natural de Lor- 1572: 35-53.
años, con título otorga- ca. graduado en Granada, y otro de saíchTdTu iCtaS" *' ""'" '"* """
do por la Facultad de Ceuta. Asimismo, en las anteriores re- ¡ Cokiuiu. i.: .La restauración de la Facultad de
Cirugía Médica. laciones figuran cinco nombres repe- £T" "* "' '" '' °"" """"̂

1822: 202. — Felipe Frullet y Boria, tidos debido a figurar, en diferentes
n. de San Fernando, de momentos, en la Academia de Medicina
23 años. Práctica, Real Colegio de Cirugía o

1823: 219. — Francisco de Paula Protomedicato.
Folch y Amich, n. de Como comentario, valgan las siguientes
Granada, de 24 años. consideraciones:1824: 222. —Antonio Cledera y Ma- Entre 1796 y 1798 y de un total de se- NOTICIASdueño, n. de Andújar, de senta y cuatro doctores en Cirugía,20 años. quince son andaluces. En este mismo1843: 351. — Eugenio Herrero y Na- período no figura ningún médico ni El día 2 del pasado mes de junio tuvovas, n. de Frígiliana, de bachiller en cirugía pues con toda pro- lugar la recepción como académico de24 años. habilidad aquellos, formados en su ma- número de la Real Academia de Medí1845: 356. — Camilo Álzate y Gonzá- yor parte en el Real Colegio de Cádiz, ciña de Salamanca del profesor donlez, n. de Córdoba, de se desplazaron a Cataluña ante la de- Luis S Granjel, catedrático de Hísto-23 años. manda de cirujanos militares para el ría de la Medicina de aquella universi- \Ejército del Rosellón. El grado de dad y fundador, en 1955, del primitivoMs. n.° 167. Libro de Doctoramieníos doctor sería un trampolín para alean- Seminario de Historia de la Medicina(1796-1850), con 266 grados. zar puestos destacados en la Sanidad Española, hoy transformado en Ins-1796: n.° 11. —Nicolás Meca e Iceda, n. Militar pero sin embargo, de aquellos, titulo.de Lucena, «jam antea solamente hemos podido seguir la tra- Al discurso inaugural que versó sobreChirurgiae licenciatus». yectoria de Francisco Javier de Cor- «Médicos novelistas y novelistas médi-19. — Antonio Mena y Ojeda, doba, quien al poco pasó a América eos», contestó don Pedro Laín En-n. de Sevilla. escribiendo un tratado sobre la fiebre traigo.24. — Pedro Matamoros y Pa- amarilla.2checo, n. de Ceuta. A partir de 1798 el número de andalu-26. — Miguel Boullosa, n. de ees desciende extraordinariamente: dosCádiz. en 1802 y otros dos en 1807 mientras27. — Francisco Martínez, n. que como médicos ejerciendo privada-de Sevilla. mente la profesión solamente figura30. — José Ramos, n. de Baena. Alberto González Carmona, bachiller en VISITAS A NUESTRO LABORATORIO31. —Pascual López Cárdenas, Medicina de la Universidad de Granadan. de Cádiz. en 1803, bachiller en Cirugía del Real32. — Andrés de Martos, n. de Colegio de Barcelona y revalidado por Durante el pasado mes, nos vimos hon-Córdoba. el Protomedicato en 1808. rados con la visita a nuestro Laborato-39. — Antonio García Pugas, Pasado el paréntesis de la invasión fran- rio de la Promoción 1973 de la Facultadn. de Cazalla (de la Sie- cesa, en blanco en toda la documenta- de Medicina de Valencia y de los Auxi-rra). ción consultada, la concurrencia de an- liares de Farmacia de Barcelona.4
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La etiopatogenia de la obesidad
es debida en el 8 0 % de los casos
a una deficiencia de las
oxidaciones intraorgánicas,
impidiendo el libre
desenvolvimiento de las
combustiones tisulares.

L I P O G R A S I L * _
es un tratamiento óptimo e
inofensivo para la terapéutica de
la obesidad porque

• Estimula los órganos eliminadores
• Desintoxica el organismo
• Ejerce una acción diurética
• Permite una medicación prolongada,
sin efectos secundarios

• Elimina paulatinamente elpesosuperfluo
r-f̂ i * Evita molestias de origen artrítico,
HJM gotoso o vascular

Dosificación: De 2 a 6 grageas al día durante las comidas
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111
I. INTRODUCCIÓN Este mismo celo objetivo nos induce a rea-

lizar un estudio detallado de la mortalidad
La enfermedad del cólera se conoce desde muy durante tres años, nos obliga a desarrollar,
antiguo y verdaderamente no constituyó un pues, el tema en el próximo apartado, inclu-
problema social hasta el siglo xix. Hasta en- yendo en un primer momento, como inicio del
tonces se limitó a ser una enfermedad a lo desarrollo del trabajo, una perspectiva his-
sumo endémica y localizada siempre en la tórica de Alcira, así como en el segundo apar-
India. Pero a partir del siglo xix, concreta- tado dar una visión clara de cuál era la si-
mente en 1817, inicia su salida por las desem- tuación crítica de esta ciudad durante el año
bocaduras del Ganges en dirección (siguien- 1885, poco antes de ser escenario de la epi-
do las vías fluviales) a Occidente y es de demia. Estos datos los juzgamos fundamen-
este modo como el cólera se transforma para tales, para junto con el estudio detallado de
Europa en uno más de los jinetes del Apo- la mortalidad durante el año epidémico en
calipsis que, con una intermitencia de diez relación al anterior y posterior al mismo, He-
años, aproximadamente, diezmará las pobla- gar a una conclusión.
ciones europeas. Así, pues, una enfermedad
que hasta entonces era desconocida para Oc-
cidente, se transformará en una pesadilla so- II. DESARROLLO
cial sembrando destrucción, pánico y muerte
allá donde aparece, e inquietud y desasosie- A) Perspectiva histórica de Alcira
go en los países limítrofes que ven avecinarse
la catástrofe y no pueden hacer nada para Pueblo o ciudad, Alcira fue, por así decir, el
impedirla. escenario principal en España de la epidemia
Esta situación despierta, a modo de reflejo de cólera en 1885. Hay quien supone que así
o quizá cuadraría mejor decir «instinto de son las reglas del azar. De igual modo que
supervivencia», la inminente necesidad de dar Alcira ha obtenido tres veces el primer pre-
con la etiología del cólera que en 1880 se mió de la Lotería Nacional, le ha tocado ser
reducía a tres hipótesis. escenario de la epidemia. No obstante, es pre-
— Etiología atmosférica. ciso realizar un estudio más serio que la pura
— Etiología miasmática. elucubración para llegar a dicha conclusión
— Etiología eléctrica. y a poco que profundicemos, observaremos
Será durante la segunda oleada epidémica (al- cómo se trata de un azar dirigido ya que Al-
rededor del año 1850) cuando empiezan a apa- cira en esta época era toda ella una cápsula
recer las primeras aunque tímidas teorías de de Petri, repleta del mejor caldo de cultivo
una etiología bacteriana. Y ya en los años 70, para el desarrollo del bacilo del cólera.
Pasteur y Koch fundan la «Nueva ciencia mi- Pero, consideremos las circunstancias de Al-
crobiológica», para más tarde, en 1883, ma- cira sin olvidar en ningún momento la estre-
duro su pensamiento sobre la etiología micro- cha relación que existe entre ésta y su pro-
biana como para sufrir una crítica, comunicar vincia, España y Europa.
Koch su descubrimiento del vibrión colérico
al Consejo Imperial de Sanidad de Berlín, he-
cho que produjo un gran impacto en toda Eu- 1. Situación geográfica
ropa. La situación geográfica de Alcira es imposi-
Asociando a esto el no menos importante des- ble desligarla de su aspecto económico ya
cubrimiento de las vacunas por Pasteur, se que ambos se influyen y se condicionan por
observa que queda abierto en esta época un lo que nos limitaremos en este apartado a
extensísimo campo de posibilidades (bacterio- representar una mera descripción, para en-
lógicas, terapéuticas, profilácticas, etc.) aun- trar en más detalles al analizar el aspectoque por aquel entonces muy difuso todavía económico.para combatir el cólera. Y es dentro de este La Alcira del 85 era una isla rodeada por elmarco de circunstancias donde aparece Fe- río Júcar. Blanco perfecto para una epidemiarrán, cuya obra representa la síntesis de las que avanza siguiendo las vías fluviales. Espreocupaciones y conocimientos científicos de más, la mayor parte de sus zonas de regadíoEuropa en aquella época. lo eran a costa del agua del Júcar, lo cualNosotros, en este trabajo, nos proponemos hace que la epidemia entrase canalizada porcomo meta principal observar cuáles fueron las acequias a los huertos.las circunstancias en que se desarrolló la epi-demia de cólera de 1885, en Alcira, así comoestudiar su evolución y repercusiones so- 2. Aspecto económicociales. La principal fuente de riqueza de Alcira se9
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encuentra en el campo y en el cultivo del na- que transformar el terreno, nivelándolo (ope-
ranjo. La segunda fuente la proporciona el ración altamente costosa) e incluso a veces
comercio basado principalmente en la ante- transformarlo en regadío (operación también
rior. muy costosa) se comprende que el mito crea-
Parece ser que se ha difundido la idea de que do sobre la magnífica rentabilidad económica
el cultivo del naranjo es un negocio redondo, del cultivo del naranjo, hay que admitirlo con
idea que ha llegado a crear un mito sobre este reservas.
cultivo, y que incluso los mismos alcireños El comercio de la naranja fue iniciado por el
nos hemos llegado a creer. Si ahora comen- banquero Sacrista Coll, y así Luis Simarro
zamos a ponerlo en duda es por la evidencia dice: «en 1850 el banquero valenciano don
tan aplastante de lo contrario, y magnífico Francisco Sacrista Coll siguiendo una suge-
ejemplo de esta creencia es la grandísima es- rencia de unos músicos ambulantes franceses,
peculación del suelo que se ha venido hacien- los hermanos Fournier, a los que protegía en
do en la provincia de Valencia, llegándose a su iniciativa el poeta Aguirre Matiol, gran
pagar cifras astronómicas por una hectárea amigo de aquél, hizo un envío de unas cajas
de terreno en secano transformable. Y este de naranjas procedentes de los huertos de
hecho, común en todo el país valenciano, se Alcira que fueron consignadas a Liverpool.
intensificó mucho más en Alcira (ciudad emi- Las cincuenta primeras cajas obtuvieron una
nentemente naranjera). acogida muy lisonjera repitiéndose las expe-
Pero, esta especulación del suelo responde a diciones con el mismo éxito».1
un hecho comprensible, y es que todo indivi- Indudablemente este hecho permitió abrir
dúo soñaba en tener un pedazo de terreno un amplio mercado, lo cual no dejó de ser in-
donde plantar naranjos y así liberarse del yugo teresantísimo, no ya sólo para el comerciante
esclavista que suponía el trabajar para otro. sino también para el agricultor.
Es así como surge una gran demanda de te-
rrenos y poca oferta, por lo que, por una sim-
ple deducción lógica, se comprende esta es- 3. Aspecto social
peculación que a su vez, hacía suponer a los La estratificación social en Alcira correspon-
demás (por este momento el valor de la tie- de a la de una sociedad clasista y de este modo
rra) que el cultivo del naranjo era un medio se observa un proletariado, una clase media y
ideal de enriquecerse, con lo cual aumentaban una aristocracia.
los deseos de compra; el descenso de la ofer- La clase proletaria estaba constituida por los
ta y por consiguiente una mayor especulación. campesinos que oscilaban de menor a mayorAsí, pues, se establecía un círculo vicioso que categoría en el jornalero, el arrendatario noa la larga se tenía que demostrar lo perjudi- acomodado y el pequeño propietario.cial de esta idea porque se compraban terre- La clase proletaria (la mayor parte de la po-nos a un precio tan elevado que muy difí- blación) está toda ella prácticamente ligadacilmente éste (suponiendo que no hubiesen al campo y como él expuesta a las inclemen-catástrofes) le podría resultar rentable. Si a cias del tiempo, es decir, son unas personasesto le sumamos que en muchos casos había que viven la monótona angustia de la necesi-10
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«SrwSî B» Libre prescripción en la ASSS

^ ̂  C « S S E características generales

s^ ^¡^ P55SS»5£i» Dominan la dermatitis seborreica.
^̂ ^̂ "̂ ^ ^K2 Eliminan la caspa común.

^̂CÑmLmbbhbhm Suprimen la descamación en 1-4 semanas.
^^^^^^•^ 0( De aplicación muy fácil.

^t^Ñ^^^^M ^H Dejan el pelo limpio y sin olor desagradable.
^^^•^^^^^^^ ^ ^ ^1^^^^ No producen untuosidad en el cabello.

12



V

dad de trabajar a diario porque no ganan !o con la población total. Esta clase está tam-
suficiente como para ahorrar y se encuentran bien muy relacionada con el campo, ya que
con que su trabajo no es constante (nos esta- la mayoría de ellos suelen simultanear su
mos refiriendo principalmente al jornalero, profesión con la posesión de pequeñas parce-
que dentro de esta clase campesina es el más las de terreno en donde también ellos se dedi-
abundante), ya que hay unos meses de invier- can al cultivo del naranjo. No obstante, tienen
no en que no trabaja prácticamente; que los la gran ventaja de que su situación económica
años de helada no hay recogida de naranja y no depende por entero de la marcha de éste,
con lo cual disminuyen los puestos de traba- sino que más bien viene a ser, aparte de una
jo y que, aun cuando hay trabajo, deben salir distracción, un modo de ingresar dinero.
(salvo honrosas excepciones) de buena maña- El comerciante posee poco riesgo puesto que
na (a las cuatro o cinco de la mañana) para compra la naranja y la vende con una sobre-
ver si hay alguien que les alquile. carga, lo cual hace que su beneficio sea lim-
Por lo que respecta a la clase de pequeños pió con un mínimo de riesgo. Puesto que, si
propietarios, ya hemos expuesto algo en el bien es verdad que a veces compra la naranja
apartado anterior. Aquí nos limitaremos a en flor, lo cual supondría que arriesgan ellos en
insistir en la necesidad de desestimar su pro- vez del agricultor, la naranja en caso de una
pió esfuerzo (no pequeño ya que generalmen- catástrofe (helada, granizada, etc.), también
te trabajan «de sol a sol»), de sembrar hor- es verdad que muchas veces no se han hecho
talizas para evitar el comprarlas y de poseer responsables de tal catástrofe y, como los
todo tipo de aves y animales de corral para contratos se hacen de palabra (un error que
evitar comprar carne. Éste es el único modo da motivo a funestas arbitrariedades), el agri-
de que el cultivo del naranjo le resulte renta- cultor no ha poseído pruebas para reclamar
ble. No obstante, es la clase dentro de la el dinero de una venta que había hecho. Aun-
proletaria que por lo menos goza de la satis- que esto no era general para todos los comer-
facción de no depender directamente de un cientes, sí por lo menos le daba un margen de
amo y de este modo se libera de una es- seguridad de no llegar a la ruina.
clavitud aunque a costa de grandes sudores, Los propietarios acomodados son, dentro de
porque no hemos de olvidar tampoco el gran- esta clase media, los más ligados al campo y
dísimo esfuerzo y ahorro necesarios para por tanto a las inclemencias del tiempo. No
obtener dinero suficiente para comprar un pe- obstante, hay que tener presente que dichos
dazo de terreno de regadío (dada la grandísi- propietarios no tenían todos sus bienes uni-
ma especulación del suelo ya comentada en dos (generalmente), sino parcelas en diversosel apartado anterior) o la transformación de lugares, lo cual hace que de no ser una gran-un secano en regadío. dísima catástrofe, sus cosechas no eran todasLa clase social media viene a estar represen- destruidas, por lo cual lo que sacaban de unastada por el funcionario, el comerciante, el in- les permitía compensar las pérdidas de otras.dustrial, el propietario acomodado y los que Lo que demuestra que poseían por lo menosejercen profesiones liberales. Este grupo lo un margen más o menos elevado de posibili-constituyen un número reducido en relación dades de obtener beneficios, dependiendo de13



VI
la parcelación y situación estratégica de sus les. Si estaban anquilosadas en 1885 las ramas
tierras. de la Medicina clásica como consecuencia de
Los funcionarios constituyen un sector for- un colapso de unos veinticinco o veintiséis
mado por individuos que llueva, relampaguee años, sufridos durante el reinado de Fernan-
o truene, tienen una entrada económica cons- do VII, ¿cuánto menos no lo estaría hacia
tante, más o menos elevada, lo cual les pone una nueva ciencia microbiológica que estaba
en un lugar preferente sobre los jornaleros naciendo en Europa?
aunque sus ingresos no sean muy superiores Pero, como la ciencia en Europa no había su-
a los de éstos. Llevan una vida más bien mo- frido las vicisitudes que en España y de este
desta, sin ningún tipo de lujos, y algunos de modo, siguiendo su camino se encontraba en
ellos poseían incluso algún pedazo de terreno los umbrales de una nueva ciencia.
cultivable. c) Cultura popular. Pero, la cultura popu-
La aristocracia viene a estar representada por lar no es ni por asomo la anteriormente cita-
los grandes propietarios, que constituyen una da, sino que se encuentra influida por multi-
verdadera minoría al son de la cual baila tud de factores tradicionales, tanto en el
una gran masa de gente. campo de la religión en unos como el de la

superstición y brujería en otros. Para com-
prender el peso de esta tradición y la fuerza

4. Aspecto cultural con que se encuentra arraigada en el pueblo
a) Visión general. Es importante destacar de 1885, realizaremos un somero recuerdo del
que en estos momentos España estaba dividi- comportamiento de la gente ante circunstan-
da en todos los campos de las culturas y las cias iguales o peores, debidas a otras epide-
ciencias. Y así, se observa en el campo de la mias o enfermedades durante los siglos an-
política que estaba dividida en los partidos de teriores.
Cánovas (liberal conservador) y los de Sagas- Aspecto religioso. No obstante, aunque la
ta (liberal constitucional); en el campo de lista de ejemplos podríamos alargarla todo
la literatura se dividen principalmente en los cuanto quisiéramos, con el fin de abreviar lo
partidarios de Pereda y los de Galdós; en la más posible, sólo citaremos algunos, no por
música hay también dos bandos, los admira- ser los más significativos sino por citar sim-
dores de Beethoven y los de Wagner; de igual plemente algunos, porque no debemos olvidar
modo, los aficionados a los toros se agrupan que, prácticamente, la reacción popular era
en admiradores de Frascuelo y los de Lagar- idéntica en su esencia (oraciones, plegarias,
tijo. Estas posturas penetraban tan en las misas, pactos con el clero, etc.); en lo único
entrañas de los individuos que verdadera- que variaba era en su forma, es decir, su pos-
mente venían a transformarse en rivalida- tura religiosa de penitencia que aumentaba
des personales con los del bando opuesto. de intensidad en la medida que lo hacía el
Éstas aparecen también en el campo de las azote epidémico.
ciencias, por lo que se explica claramente Epidemia de peste de 1600 en Valencia. Di-
que, al aparecer la figura de Ferrán y con él versas procesiones a algunos monasterios
la vacuna, se formasen dos grupos, unos a fa- de la ciudad. Establecimiento de un pacto en-
vor y otros en contra, que son fiel reflejo de tre el clero y los jurados mediante el cua!, si
las circunstancias sociales de España por aquel éstos dotaban una casa para mujeres arrepen-
entonces. tidas, esta ciudad se liberaría de la peste. Al
b) Crisis científico-médica. Durante esta espeluznante espectáculo de los cadáveres por
época (1885), España comienza a sentirse libe- las calles, que habían sido descolgados por las
rada, al menos tímidamente, del yugo impues- ventanas y que nadie se atrevía a enterrar, se
to al avance de las ciencias médicas durante sumaba de vez en cuando la estampa de una
el reinado de Fernando VII (1808-1834), du- procesión de mujeres descalzas, cubiertas derante el cual se observa un verdadero están- un velo negro y con un crucifijo en la mano;camiento general de todas las ramas de la hombres penitentes cargados de cadenas yMedicina.2 Durante el reinado de Isabel II se cruces, y haciendo más macabra la situaciónestablece un período de avance, que vendrá a el canto entre dientes de una oración o unaser una etapa intermedia entre el estanca- plegaria.miento citado y el período de restauración de «El número de muertos fue, al menos, de unosla Casa de Borbón, representada por Alfon- 16.789. No murió ningún caballero porque, sal-so XII (1875) y continuada tras su muerte vo los oficiales reales y algún que otro, todos(1885) por María Cristina como regente, dada se pusieron a salvo fuera de la población. Ella minoría de Alfonso XIII; período durante número de religiosos fallecidos fue de 301;el cual se turnaban en el poder los liberales en cambio no falleció ninguna religiosa. Per-conservadores y los liberales constituciona- dieron la vida 7 médicos y 2 cirujanos.»3 Lo14
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de San Roque.

cual da un índice de en qué estrato social se Curanderos. La amplia distribución y en
desarrolló la epidemia y la gente verdadera- cantidades considerables, de brujos en España
mente concienciada del problema que luchó durante los ñnales del siglo xix y princi-
contra ella. pios del xx, es un vivo reflejo de la superche-
Durante las epidemias de cólera iniciadas en ría reinante durante este tiempo. Estas creen-
Valencia a partir de 1801, se sigue una mis- cias no sólo se localizaban en la clase social
ma tónica de invocar a santos como abogados baja sino que se distribuía en todos los estra-
de la solución del problema. Y la devoción a tos sociales.
san Roque como protector de la peste, adqui- El mecanismo de curación de los curanderos
rió un nuevo matiz como protector del có- era «mágico-religioso», puesto que se obser-
lera. va en la mayoría de todas sus fórmulas una
Hemos hecho cita a todas las referencias re- oración de invocación, pudiendo ser ésta al-
ligiosas respecto a las epidemias, no obstante gunas veces incluso herética para la religión
existe una gran tradición de santos sanadores católica. No obstante, había la confianza de
y que cada uno de ellos es protector de una que tras dicha invocación la enfermedad sa-
enfermedad: lía del sujeto para ir a instaurarse en otro
— San Sebastián, protector de los sufrimien- objeto y el primero que lo tocase se quedaría

tos corporales. con la enfermedad abandonada por el ante-
— Job, patrono de los leprosos. rior; incluso en algunos casos la enfermedad
— San Ciríaco, venerado como protector de se traspasaba directamente a otros indivi-

las enfermedades mentales y amparador dúos.
de locos. Este tipo de curación y superchería que debe-

— Santa Ágata, protectora de las enferme- riamos suponer correspondía a una sociedad
dades de los pechos de las mujeres. sin adelantos médicos, se observa que inclu-

— Santa Clara y santa Lucía, protectoras de so se da hoy día, con una Medicina que es
las afecciones oculares. capaz de llegar, de mejor o peor modo, a todos

— Santa Apolonia, patrona protectora de los los estratos sociales. Y así vemos que, gente
dolores de muelas. con un grado de cultura medio por lo menos,

— San Antonio, patrono protector de la gan- acude en ciertos casos a las oraciones mágico-
greña en los miembros. religiosas para quitar verrugas, orzuelos, es-

Podríamos continuar haciendo un sinfín de guiñees, roturas óseas e incluso alteraciones
citas, pero con las que hemos hecho parece más complejas, lo cual nos da viva muestra
ser que son demostrables de una mentalidad de hasta qué extremo este tipo de Medicinaaltamente «religiosa» y que indudablemente, ha llegado a penetrar en las entrañas de lasesta tradición tuvo forzosamente que sembrar gentes.mella en los hombres de 1885.* Tradición que, Podríamos citar una amplia gama de ejem-sin ir más lejos, es bien palpable en nuestros píos de oraciones empleadas por los curande-días aún y sobre todo en los ambientes po- ros para remediar diversos males. Pero, puestopulares. que en este trabajo sólo nos interesa men-15


