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INTRODUCCION



Mi relacion con el Departamento de Historia de la Medicina de la
Universidad de Salamanca se inici6 durante mis estudios de licenciatura. Las
asignaturas impartidas por el area de Historia de la Ciencia me permitieron
descubrir el interés por el pasado historico de la que iba a ser mi profesion. Al
concluir la licenciatura, decidi cursar en este Departamento los estudios de
doctorado, periodo en el que comencé a trabajar con la profesora Mercedes
Granjel. Bajo su direccion realicé el trabajo de Grado, que defendi en el curso
académico 2008-2009, una investigacion que incremento mi interés por la Historia

de la Medicina y que me llevd a iniciar bajo su direccion la tesis doctoral.

El tema elegido se inscribe en la linea de investigacion que desarrolla
actualmente la profesora Mercedes Granjel y permite cubrir el vacio
historiografico sobre las reformas en materia asistencial y de salud publica
llevadas a cabo por la monarquia borbonica en la ciudad de Salamanca en la
segunda mitad del siglo XVIIl. Como es sabido, la intervencion estatal en materia
de salud publica contd en Espafia con mayores resistencias a las que tuvo en otros
paises europeos Yy las distintas actuaciones sanitarias programadas por la Junta
Suprema de Sanidad (creada en 1720) tuvieron desigual fortuna en sus resultados.
Sélo muy tardiamente se advierte un interés estatal por problemas como la higiene
municipal, el saneamiento de ‘focos infecciosos’, la situacion de los hospitales o la

asistencia sanitaria de la poblacion.

La historiografia médica cuenta con investigaciones que han permitido
conocer tanto los cambios habidos en la organizacion sanitaria del Estado, como el
alcance y significacion historica de las reformas llevadas a cabo en materia

asistencia y de salud publica'. Asimismo disponemos de estudios de caracter mas

! Véanse B. BLASCO ESQUIVIAS. jAgua va! La higiene urbana en Madrid (1561-1761).
Madrid, 1998; M2 C. CALLEJA FOLGUERA. La reforma sanitaria en la Espafia ilustrada.
Madrid, 1988; P. CARASA SOTO. Crisis del Antiguo Régimen y accion social en Castilla.
Valladolid, 1988; P. FRAILE. La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y organizacion urbana
en Espafia. Madrid, 1997; D. PORTER. Health, Civilization and the State. A history of public
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monografico consagrados a analizar el contexto e importancia histérica de algunas
de estas reformas, como las relacionadas con la higiene urbana, las dirigidas a
desterrar la practica de inhumaciones en el interior de los templos o las llevadas a
cabo en materia asistencial’>. Finalmente contamos con estudios de caracter
regional o local de gran interés y valor para ponderar hasta qué punto las
disposiciones dictadas por la administracién borbdnica tuvieron una aplicacion
inmediata y los obstaculos y resistencias que se tuvieron que vencer’. Sin
embargo, al iniciar esta investigacion pudimos constatar el vacio historiografico
existente en relacion a la introduccion de estas reformas en la ciudad de
Salamanca, una laguna que nos propusimos cubrir con la tesis doctoral que ahora

presentamos.

El trabajo se enmarca asi en lo que la historiografia denomina Historia

local, tan necesaria para construir la historia regional y nacional. Como advertia

health from ancient to modern times. London, 1999; J. C. RILEY. The Eighteenth-century
campaign to avoid disease. New York, 1987; E. RODRIGUEZ OCANA. Por la salud de las
naciones. Higiene, Microbiologia y Medicina Social. Madrid, 1992; G. ROSEN. De la policia
médica a la medicina social. Madrid, 1985 y L. URTEAGA. Ideas medioambientales en el Siglo
XVIII. Naturaleza, climay civilizacion. Madrid, 1997.

2 Junto a los trabajos ya citados en la nota anterior, véase J. A. CALATRAVA. El debate sobre la
ubicacién de los cementerios en la Espafia de las Luces. Espacio, Tiempo y Forma. Serie 7.
Historia del Arte 1991; 4: 349-366; M? C. CALLEJA y J. PUERTO. La reforma de las
instituciones sanitarias durante el reinado de Carlos Ill. Boletin de la Sociedad Espafiola de
Historia de la Farmacia 1987; 149-150: 141-146; A. CARRERAS y M. GRANJEL. La policia
médica ilustrada y los tratadistas espafioles de la administracién puablica. En: La experiencia de
enfermar en perspectiva histérica. Granada, 2009. pp. 397-400; R. ETLIN. L air dans I’'urbanisme
des Lumiéres, Dix-Huitieme Siecle 1977; 9: 123-134; M. GRANJEL y A. CARRERAS.
Extremadura y el debate sobre la creacién de cementerios: un problema de salud publica en la
llustracion. Norba 2004; 17: 69-91; E. GUERRA CHAVARINO. Los viajes de agua de Madrid.
Anales del Instituto de Estudios Madrilefios 2006; 46: 419-466; P. LAVEDAN, J. HUGUENEY et
Ph. HENRAT. L'urbanisme a I'époque moderne, XVI-XVIII siécles. Genéve, 1982 y M. G. SANZ
SANJOSE y J. P. MERINO NAVARRO. Saneamiento y limpieza en Madrid, Siglo XVII1. Anales
del Instituto de Estudios Madrilefios 1976; 12: 119-132.

® Véase G. GARCIA FUERTES. El panorama sanitario de Barcelona a finales del siglo XVI1I. En:
Primer Congrés d’Historia Moderna de Catalunya. Barcelona, 1984. I1: 657-666; M? J. GOMEZ
DIAZ. Almeria ante el contagio. La practica sanitaria del siglo XVI11. Dynamis 2003; 23: 221-244;
E. PERDIGUERO Gil. Con medios humanos y divinos: la lucha contra la enfermedad y la muerte
en el Alicante del siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 121-150; V. SALAVERT FABIANI. La sanitat
municipal a Valéncia (segles XII1-XX). Valencia, 1992; J. M. SAEZ GOMEZ y P. MARSET
CAMPOS. La consolidacion de la sanidad municipal en la Espafia del siglo XVI1I1: la salud puablica
en Murcia. Medicina e Historia 1990; 32: 1-16.
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Rodriguez Sanchez en 1992, este ramo de la historia “se ha abandonado en
Salamanca”. A su juicio poco se sabia de su estructura demogréafica, de su
economia o de su sociedad. En el curso de estas décadas el conocimiento de esta
realidad ha aumentado muy poco, circunstancia que nos ha impedido contar con la
bibliografia necesaria para apoyar nuestra investigacion. Especialmente
significativas son las lagunas en el estudio de la sociedad salmantina, de su
estructura social o de sus oligarquias, unos vacios que contrastan con el interés
que ha suscitado el estudio de algunas de sus instituciones como la Universidad o

sus Colegios.

El grado de innovacién del proyecto de tesis que presentamos se puede
resumir en los siguientes aspectos: En primer lugar constituye un trabajo que
desborda el marco de la historia de la medicina para articularse en la realidad
histérica de una sociedad concreta y en un espacio temporal, como fue el siglo
XVIIl, de enorme trascendencia por los cambios acaecidos. Desde esta
perspectiva, hemos analizado el complejo entramado politico, social y econémico
de la ciudad de Salamanca para entender las transformaciones habidas en la
politica llevada a cabo por el municipio en materia de salud pablica y asistencial.
Se trataba de estudiar desde un enfoque mas amplio las respuestas dadas a
diferentes problemas médicos, utilizando para ello un amplio conjunto de fuentes
documentales que constituyen otro de los aspectos méas innovadores de este
proyecto, al no haber sido hasta el momento empleadas para analizar los
problemas relacionados con la salud de la poblacion de esta ciudad. Finalmente
consideramos asimismo relevante la contextualizacion que hemos realizado de
este proceso de modernizacion sanitaria y asistencial en el marco de un programa
politico renovador, como fue el llevado a cabo durante el reinado de Carlos 11l y
en el marco también de un nuevo discurso médico sobre el que se fueron

articulando las diferentes reformas llevadas a cabo en estas materias.

* RODRIGUEZ SANCHEZ, A. Una valoracion de la historiografia salmantina en la Edad
Moderna. En: Actas del | Congreso de Historia de Salamanca. Tomo Il. Salamanca, 1992. p. 11.
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El objetivo de esta investigacion es el estudio de las reformas llevadas a
cabo por la monarquia borbénica en la ciudad de Salamanca en la segunda mitad
del siglo XVIII en materia sanitaria y asistencial. Es un hecho innegable el interés
que en las ultimas décadas han despertado las cuestiones relacionadas con estos
problemas. Un interés del que han participado no so6lo los historiadores de la
medicina, sino también un nutrido grupo de historiadores generales. La atencion y
preocupacion que suscitan estos problemas viene determinada por la confluencia
de factores y circunstancias que trascienden el ambito cientifico-médico, parcela
del saber que exige un conocimiento mas especializado. En este tipo de
investigaciones de caracter médico social influyen factores de indole politico,
econdmico, cultural o social, que explican el interés y atencion de los historiadores
generales. La necesidad de tener presente este amplio conjunto de factores y

circunstancias ha determinado el enfoque dado a esta investigacion.

Las cuestiones y problemas que han despertado mas interés entre los
historiadores generales han sido las relacionadas con la politica asistencial o con
las reformas en materia de higiene urbana. En el caso de las primeras debemos
destacar las realizadas por Carasa Soto®, Carmona Garcia® o Maza Zorrilla’,
trabajos que analizan el fendmeno asistencial desde un marco mas amplio, al
considerar el conjunto de factores englobados en esta realidad. Por lo que respecta
a la higiene urbana cabe destacar las aportaciones de Dominguez Ortiz®, Fraile®,

Blasco Esquivias'® o Rupérez Almajano™*. Mas reciente es la publicacion

®> P. CARASA SOTO. Pauperismo y revolucién burguesa (Burgos, 1750-1900), Valladolid, 1987;
Crisis del Antiguo Régimen y accién social en Castilla, Valladolid, 1988 e Historia de la
beneficencia en Castilla y Ledn: poder y pobreza en la sociedad castellana, Valladolid, 1991.

¢ J. 1. CARMONA GARCIA. El sistema de hospitalidad ptblica en la Sevilla del Antiguo
Régimen, Sevilla, 1979 y Los hospitales en la Sevilla moderna, Sevilla, 1980.

" E. MAZA ZORRILLA. Pobreza y asistencia social en Espafia, siglos XVI al XX. Aproximacion
histérica, Valladolid, 1987.

8 A. DOMINGUEZ ORTIZ. Urbanismo y politica ilustrada. En: Carlos Il y la llustracion.
Madrid, 1988.

° P. FRAILE. La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y organizacién urbana en Espafia.
Madrid, 1997.

9B, BLASCO ESQUIVIAS. jAgua va! La higiene urbana en Madrid (1561-1761). Madrid, 1998.
1 M2 N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el siglo XV111. Salamanca, 1992.
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colectiva ElI mundo urbano en el siglo de la lustracion, que en la seccion
dedicada a ‘La ciudad ilustrada’ recoge interesantes aportaciones sobre las
reformas llevadas a cabo en esta materia'®. En lo que respecta a la historiografia
médica espafiola, ésta es también abundante y creciente, especialmente en las
cuestiones relacionadas con la politica asistencial y la lucha contra la

enfermedad®®.

El interés por los estudios médico-sociales, junto con el desarrollo de
nuevas corrientes historiograficas, permite constatar la creciente atencion de los
investigadores hacia las cuestiones y problemas relacionados con la préactica
médica y sus profesionales*. Unos trabajos que desde perspectivas y enfoques
historiogréficos distintos, analizan los rasgos y caracteristicas del ejercicio de las
profesiones sanitarias y los problemas derivados de esta actividad. En la revision
historiogréfica realizada en 1996 por Lépez Terrada, la autora recoge algo mas de
un centenar de publicaciones consagradas monograficamente al estudio de las
profesiones y ocupaciones sanitarias en Espafia durante la Edad Moderna,
advirtiéndose en las dos Ultimas décadas un creciente interés de los historiadores
por esta problematica’®. En el contexto europeo se constata igualmente el interés
creciente por el estudio del mundo social y médico de los sanadores y

profesionales sanitarios.

Para llevar a cabo este trabajo hemos recurrido a un conjunto de fuentes
impresas y manuscritas que estan sobradamente acreditadas por el uso que se ha
hecho de las mismas en diversos trabajos de investigacion. Para el estudio de las

20. REY CASTELAO y R. J. LOPEZ, editores. El mundo urbano en el siglo de la Ilustracion.
Santiago de Compostela, 2009.

13 Destacamos los trabajos de Carreras Panchén y Mercedes Granjel, Perdiguero, Peset, Rodriguez
Ocafa y Salavert y Navarro, que se recogen en la bibliografia final de esta tesis.

ya en 1990 Mercedes Granjel llamaba la atencién sobre el creciente interés que estas cuestiones
despertaban entre los historiadores espafioles. M. GRANJEL. Cincuenta afios de historiografia
médica en Espafia (1939-1989). Hispania 1990; 175: 499-529.

' Me L. LOPEZ TERRADA. Los estudios historicomédicos sobre el Tribunal del Protomedicato y
las profesiones y ocupaciones sanitarias en la Monarquia Hispanica durante los siglos XVI al
XVIII. Dynamis 1996; 16: 21-42.
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reformas llevadas a cabo a nivel nacional, resultaba necesario analizar las
disposiciones legales dictadas por la Administracion borbdnica en estas materias.
Una informacion que en buena parte hemos estudiado a través de la base de datos
‘Legislacion Histérica de Espafia’ del Archivo Histérico Nacional®®. Esta
documentacién ha sido completada con las disposiciones recogidas en la Novisima
Recopilacion de las Leyes de Espafia y con el estudio de la obra de Mufioz, que
como es sabido compila las disposiciones emanadas del Tribunal del

Protomedicato®’.

Para el estudio de la aplicacion de esta normativa legal en la ciudad de
Salamanca, hemos procedido & la revision y analisis de los Libros de Sesiones del
Ayuntamiento de Salamanca para el periodo objeto de estudio (1750-1800),
Debemos destacar que la serie se conserva completa, lo que nos ha permitido
cubrir toda la etapa estudiada. Esta documentacion, custodiada en el Archivo
Municipal de Salamanca, constituye una fuente de extraordinario valor para seguir
el dia a dia de la vida de la ciudad, de sus problemas, preocupaciones e intereses.
El andlisis exhaustivo de esta fuente constituye la parte mas novedosa de nuestra
investigacion, al no haber sido utilizada en investigaciones de caracter historico-
médico. Por el contrario ha sido una documentacion fundamental para los trabajos
de Infante sobre el municipio de Salamanca en el siglo XVIII y de Rupeérez

Almajano sobre el urbanismo de la ciudad®®.

En estos Libros se recogen de manera minuciosa los debates, discusiones y
votaciones desarrollados en el consistorio y a través de ellos hemos podido

16 Esta documentacion ha sido digitalizada por el Ministerio de Cultura y esta disponible en la red.
Véase http://www.mcu.es/archivos/lhe/

Y NOVISIMA Recopilacién de las Leyes de Espafia. 22 ed. Madrid, 1992. 6 vols y M. E. MUNOZ.
Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real Proto-Medicato,
hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. Valencia, 1751.

18 Archivo Municipal de Salamanca (en adelante A.M.SA.). Seccion Gobierno. Actas de Sesiones.
Libros 3041/135 al 3062/185.

9. INFANTE MIGUEL-MOTTA. El municipio de Salamanca a finales del Antiguo Régimen.
Salamanca, 1984 y M2 N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el siglo XVIII.
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estudiar el eco que tuvieron las disposiciones dictadas por la Administracion
borbonica en materia de salud publica, los problemas que se plantearon en su
desarrollo, los obstaculos que se tuvieron que salvar y el protagonismo de los
distintos corregidores de la ciudad en la adopcidn de estas medidas y en la mejora

de las condiciones sanitarias de la poblacion salmantina.

Pero los Libros de Sesiones del Ayuntamiento de Salamanca también nos
han permitido valorar el papel desempefiado por los miembros del tercer estado
(Diputados y Personeros del Comun) en la adopcion de estas reformas, a través de
iniciativas puntuales dirigidas a solventar algunos de los problemas que aquejaban
al coman de la poblacion en materias como el abastecimiento de agua, la limpieza

de sus calles o la asistencia de enfermos.

El estudio de esta documentacion ha resultado una labor ardua, pues la
mayoria de los textos carecen de anotaciones al margen que indiquen la naturaleza
del tema discutido. Sin embargo su excelente conservacién y las facilidades dadas
por los responsables del Archivo Municipal de Salamanca han facilitado esta

tarea.

El estudio de esta documentacion se ha completado con las valiosas
noticias que proporciona el Catastro de Ensenada, fundamental para ahondar en el
estudio de los profesionales sanitarios a mediados del siglo XVIII. Para una
primera aproximacion consultamos los Libros de Respuestas Generales,
custodiados en el Archivo General de Simancas y recientemente digitalizados por
el Ministerio de Cultura®. La informacién que proporcionaban ha sido completada
con la que se recoge en las denominadas respuestas particulares, que proporcionan

una informacion mas exhaustiva sobre los profesionales sanitarios que ejercian en

% Archivo General de Simancas (en adelante A.G.S.). Direccion General de Rentas. 1* Remesa.
Respuestas Generales. Lib. 499 y http://pares.mcu.es/Catastro/servlets/ServletController
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esta ciudad®’. Estos libros se custodian en el Archivo Histérico Provincial de
Salamanca y actualmente estan en proceso de microfilmacién. La informacion
recogida en algunos protocolos notariales (testamentos, cuentas de propios o

escrituras de obligacién) ha permitido enriquecer y completar este estudio®.

Por lo que respecta a la asistencia sanitaria de la poblacion salmantina, al
iniciarse el siglo XVIII la organizacion hospitalaria espafiola seguia constituyendo
una forma de ayuda social y comunitaria al enfermo, al pobre y al menesteroso,
manteniendo los esquemas de eépocas anteriores. Un modelo que experimento una
honda transformacion a lo largo de esta centuria y que culmind en la reunificacion
de las fundaciones hospitalarias existentes®. Para analizar su alcance en la ciudad
de Salamanca, resultaba necesario estudiar las fundaciones hospitalarias
existentes, su patronato y finalidad, asi como las circunstancias concretas que
motivaron la reunificacion hospitalaria llevada a cabo en esta ciudad. Este estudio
ha sido posible gracias a la generosidad de Gerardo S&nchez-Granjel Santander,
que en su biblioteca conserva un abultado manuscrito con documentos de diversa
indole sobre Salamanca, desde informacion relativa a las parroquias de la ciudad

hasta la relacionada con su patrimonio hospitalario®.

El manuscrito es de un gran interés histérico-médico, pues recoge
informacion procedente del archivo que tenia el Hospital General en el siglo
XVIII. Para valorar su importancia debemos hacer constar que no se conserva
ningdn tipo de documentacion del Hospital General de la Santisima Trinidad,
establecimiento al que fueron agregados el resto de las fundaciones que habia en la

2L Archivo Histérico Provincial de Salamanca (en adelante A.H.P. Salamanca). Catastro de
Ensenada. Libro de Relaciones de Seglares, legs. 2056 al 2060; Libro de Relaciones de
Eclesiasticos, leg. 2049; Libro Maestro de Seglares, legs. 2053 y 2054; Libro de Personal de
Seglares, leg. 2055 y Libro de Personal de Eclesiasticos, leg. 2048.

%2 Esta informacién me ha sido facilitada por mi directora de tesis. A.H.P. Salamanca. Protocolos.
Legajos 3082, 3315, 3344, 4040, 5190 y 5194.

% En los tres Gltimos capitulos de este trabajo se analiza la reforma y se recoge la bibliografia
critica examinada.

 Biblioteca particular de Gerardo Sanchez-Granjel Santander. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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ciudad. Por este motivo hemos incluido en nuestra investigacion un capitulo sobre
las fundaciones hospitalarias que habia en Salamanca antes de la reunificacion de
hospitales llevada a cabo en 1781, un estudio que aunque desborda los limites
cronoldgicos de esta investigacion consideramos que era de gran interés. Debemos
hacer constar que Unicamente el Hospital del Estudio contaba con un estudio
riguroso, mientras que las noticias sobre el resto de los establecimientos
asistencias eran escasas e imprecisas®. Esta documentacién ha sido fundamental
para elaborar los tres capitulos dedicados a estudiar la organizacion hospitalaria de
la ciudad, informacion que hemos completado con la recogida en los Libros de

Sesiones del Ayuntamiento.

Las fuentes impresas consultadas completan y enriquecen la informacion
que proporciona la documentacion de archivo. En algunos casos aportan noticias
relativas a la propia ciudad de Salamanca en el siglo XVI1Il, como la recogida en la
obra de Villar y Macias®, en la del sacerdote Bernardo Dorado?” y en la de
Francisco Natividad Ruano®. En otros casos son obras de viajeros que visitaron la
ciudad en estas décadas, testimonios que nos acercan a la situacion que se vivia en
ella. Las obras de legislacion ya comentadas, junto a los diccionarios de la época o
algunas obras de médicos con los dictamenes de la ciencia ilustrada en relacion a
los problemas aqui estudiados, completan el conjunto de fuentes impresas

examinadas.

Por lo que concierne a la bibliografia consultada en esta investigacion,
hemos considerado oportuno separar las fuentes de la bibliografia critica. Respecto

% T SANTANDER. El Hospital del Estudio (1413-1810). Salamanca, 1993.

% M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VI. Desde la jura de los Principes de
Asturias a la venida de Felipe Ill (Salamanca, 1887). Edicion facsimilar. Salamanca, 1974 e
Historia de Salamanca. Libro VIII. Desde la Guerra de Sucesion a la de la Independencia
(Salamanca, 1887). Edicion facsimilar. Salamanca, 1974.

" B. DORADO. Compendio histérico de la ciudad de Salamanca: su antigiiedad, la de su Iglesia,
su fundacion y grandezas que la ilustran (Salamanca, 1776). Edicién facsimilar. Valladolid, 2007.
% F. NATIVIDAD RUANO. Sobre el fomento de la industria popular en Salamanca. En:
Memorias de la Sociedad Econdémica. Tomo Primero. Madrid, 1780. pp. 384-431.
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a esta ultima, hemos recogido exclusivamente los trabajos consultados en esta
investigacion, la mayoria de los cuales aparecen incorporados en las notas
incluidas en los diferentes capitulos. De manera intencionada hemos renunciado a
ofrecer un repertorio de trabajos sobre los problemas abordados en esta tesis
doctoral, algo que con los medios actuales no resulta dificil. Por el contrario,
hemos querido subrayar el peso de aquellas aportaciones que por diferentes

motivos hemos considerado de interés en nuestra investigacion.

Aunque en ocasiones los textos citados son extensos, hemos preferido
reproducirlos en el capitulo correspondiente en vez de recogerlos en un anexo al
final del trabajo. Su importancia para una mejor comprension de los problemas
abordados, ha sido la razon que nos ha llevado a incluirlos dentro del texto.



CAPITULO 2
LA CIUDAD DE SALAMANCA EN EL SIGLO XVIII

20
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1. MORFOLOGIA DE LA CIUDAD

En el siglo XVIII Salamanca era una ciudad que habia perdido el esplendor
alcanzado en épocas anteriores, especialmente en el Quinientos su etapa de mayor
auge y expansion. El estancamiento social y demografico de la capital contrastaba
con el desarrollo que se estaba registrando en otras ciudades del pais, mucho mas
dinamicas. Como es sabido, desde el siglo XV1I se habia producido en Espafia una
desigualdad en el reparto de poblacion entre el centro y las regiones periféricas,
una situacion que el irregular crecimiento registrado a lo largo del siglo XVIII no
permitié modificar. En relacion a estas diferencias, Pérez Moreda demuestra que
junto a ciudades que registraron un crecimiento moderado, en algunos afos
proximo al estancamiento (como las del interior castellano), hubo otras (Valencia

o Murcia) que casi llegaron a triplicar sus efectivos®.

Por lo que se refiere a su estructura administrativa, la provincia de
Salamanca se hallaba dividida en 11 partidos. El partido de Salamanca, el mas
poblado, se subdividia en cuatro cuartos (Bafios, Pefia del Rey, Valdevilloria y
Armufia), demarcaciones que coincidian con los limites de su antiguo Alfoz. A
estas circunscripciones se les aplicaba también el nombre de sexmos, de donde
deriva la voz de Sexmeros que eran los representantes en el municipio de su
antiguo Alfoz o Tierra de Salamanca. Respecto a su demarcacion eclesiastica, la
provincia era sede de dos obispados (el de Salamanca y el de Ciudad Rodrigo), al
que pertenecian las once circunscripciones en que se dividia la provincia de

Salamanca en el Antiguo Régimen.

En 1753, cuando se cumplimentaron las respuestas para el Catastro de

Ensenada, la ciudad de Salamanca tenia 3.145 casas habitadas, 55 solares, 26

# V. PEREZ MOREDA. La poblacién de la Espafia interior en el Siglo XVIII. Evolucion,
caracteristicas y contrastes regionales. En: Estudis sobre la poblacié del Pais Valencia, Valencia,
1988. I 588.
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paneras y 14 cocheras, que en cerca de sus tres cuartas partes eran propiedad del
estamento eclesiastico®®. Como otras ciudades espafiolas, Salamanca mantenia un
trazado urbanistico de clara herencia medieval. En el siglo XVIII aun se
conservaba la muralla alrededor de toda la ciudad, aunque de su deterioro

encontramos repetidos testimonios en las sesiones del Ayuntamiento.

En el periodo estudiado un total de 12 puertas comunicaban el interior de
Salamanca con el exterior™. En la zona sur, frente a los mérgenes del rio Tormes,
se localizaban la Puerta de los Milagros (préxima a la antigua parroquia de San
Lorenzo y que debia su nombre a la imagen de Nuestra Sefiora de los Milagros
colocada en este lugar), la Puerta de San Juan del Alcazar (una de las més antiguas
que estaba situada entre el Colegio de San Cayetano y el del Rey, al final de la
calle que lleva su nombre), la Puerta del Rio (que permitia el acceso a la ciudad a
través de la calle Tentenecio), la Puerta de San Pablo (al final de la actual calle del
mismo nombre) y la Puerta Nueva (la mas moderna de todas situada en Monte
Olivete). En la zona este de la muralla se encontraban la Puerta de Santo Tomas
(Ilamada asi por su proximidad a la iglesia de Santo Tomas Cantuariense y que se
abria a la calle del Rosario) y la Puerta de Sancti Spiritus (al final de la iglesia 'y de
la cuesta del mismo nombre). Hacia el norte de la ciudad se localizaban la Puerta
de Toro (acceso a la antigua calzada real de Toro) y la Puerta de Zamora (que se
abria a la calle de Zamora). Finalmente hacia el oeste se encontraban la Puerta de
Villamayor (por la que se accedia a la actual avenida de Villamayor a la altura de
la Plaza de la Fuente), la Puerta de San Bernardo (situada entre el Campo de San
Francisco y el Colegio del Arzobispo Fonseca), la Puerta Falsa (a la altura de la
actual calle del Espejo) y la Puerta de San Vicente (nombre que recibia por su
proximidad al Convento de las monjas Benitas de San Vicente). No todas las

puertas tenian el mismo transito de vecinos, siendo las mas importantes la Puerta

¥ M. A. PERFECTO GARCIA y T. MARTIN MARTIN. La estructura de la propiedad en
Salamanca a mediados del siglo XVI1Il. Salamanca. Revista de Estudios 1982; 2: 85-140.

%1 Sobre las puertas de la ciudad véase M? N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca
en el siglo XVIII. pp. 64-65y 76-78.
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del Rio, la de San Pablo, Santo Tomas, la Puerta de Zamora y la de San Bernardo.
Por este motivo, las calles que comunicaban con estas puertas eran las de mayor

trafico de la ciudad.

Por fuera del recinto amurallado se localizaban un nutrido numero de
conventos, muchos de los cuales hoy han desaparecido. En el norte de la ciudad, a
la salida de la Puerta de Zamora, estaban las ermitas de Santa Barbara y la del
Cristo de los Agravios, junto a los conventos de Padres Minimos y el de los
Capuchinos. En el lado oeste de la muralla, por fuera de la Puerta de Villamayor,
se localizaba el Convento de las Carmelitas Descalzas y mas alejados el del
Calvario y la ermita del Santo Cristo de Jerusalén. Siguiendo hacia el sur se
situaba el Convento de San Bernardo, que daba nombre a una de las puertas de la
muralla. Hacia la Puerta de San Pablo se situaban el Convento de frailes
Premostratenses, la Capilla de la Orden Tercera del Carmen y el Convento de
Carmelitas Calzados. Por debajo de Monte Olivete estaban el Colegio de
Huérfanos y hacia el rio el templo de Nuestra Sefiora de la VVega. Por fuera de la
Puerta de Santo Tomas se emplazaban el Convento de Monjas Bernardas, el de los
Padres Mercenarios Descalzos y el de San Jer6nimo (en la actual fabrica de
Mirat). Y finalmente, saliendo por la Puerta de Sancti Spiritus se encontraban los
conventos de San Antonio de Padua y el de los Padres Recoletos de San

Francisco.

Los arrabales de la ciudad, situados por fuera del recinto amurallado, tenian
una densidad de poblacién desigual. El que concentraba una mayor poblacion era
el arrabal de la Ribera o Vega del Tormes, en la zona sur de la ciudad, donde se
localizaban actividades industriales consideradas como insalubres (la mayoria
tenerias) o que requerian de la proximidad del agua (molinos y acefias). Sus
vecinos pertenecian a alguna de las tres parroquias situadas en los margenes del
rio Tormes: las de Santiago, San Lorenzo y Santa Cruz, de las que actualmente

so0lo se conserva la primera. Segln un testimonio recogido en las Actas de
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Sesiones del Ayuntamiento, en 1788 el escaso vecindario del arrabal de la Ribera
colocaba a sus parrocos en una situacion de “suma pobreza”, con una congrua que
apenas superaba los 550 reales anuales. De la Parroquia de San Lorenzo se
afirmaba que “se duda tenga seis feligreses”, mientras que las de Santiago y Santa
Cruz tendrian “algunos mas”®. Unos testimonios que reflejan el estancamiento
econdmico y demografico de Salamanca y la mayor pobreza de los habitantes de
este sector de la ciudad, muy castigado por las riadas del Tormes que

contribuyeron a su despoblamiento.

Al otro lado del rio se encontraba el arrabal del Puente, al que se accedia por
el Puente romano. A la parroquia de la Santisima Trinidad (la actual iglesia ‘vieja’
del Arrabal) pertenecian todos sus vecinos, dedicados mayoritariamente a
actividades agropecuarias. Este sector de la ciudad también sufrio las
consecuencias de las riadas del Tormes, especialmente la del afio 1626, que
determinaron su progresivo despoblamiento. Por su mayor lejania de la ciudad fue
la zona donde se emplazaron el antiguo hospital de leprosos y la mancebia.

En la zona norte de la ciudad se encontraba el arrabal de la Puerta de
Zamora, conocido también como ‘arrabal de labradores’. Tanto éste como los
situados en las zonas oriental y occidental de la ciudad carecieron de parroquias y

su vecindario fue atin mas reducido que el del arrabal de la Ribera.

Del abandono en que se encontraban los arrabales de la ciudad en estas
fechas, encontramos testimonio en la obra de Bernardo Dorado:

“Las afueras de nuestra ciudad eran muy sucias y trabajosas. Desde la
Guerra de Sucesion que se demolio el arrabal de la puerta de Villamayor,
quedo este sitio feo y repugnante, desigual el terreno y al descubierto las

alcantarillas que entran a las albercas de la ciudad. Cerca de la puerta de

32 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 78r-86r.



25

Zamora habia un corral para herradero de reses. Inmediato a la puerta de
Sancti Spiritus un calabernario de varias parroquias. Frente a la de San Pablo

una ermita medio derribada, y orilla del puentecillo de los Milagros la antigua

fabrica de estamefias a medio demoler”.

La mayor parte de la poblacion se concentraba en el recinto amurallado, que
presentaba en este siglo una morfologia urbanistica singular con sus torres y
clpulas. Como advierte Gutiérrez Millan, las edificaciones religiosas marcaron la
configuracién de la ciudad, dotandola de su imagen mas caracteristica®. En la
zona sur, la més antigua, la elevada concentracion de edificios monumentales
mantuvo el trazado medieval de sus calles, estrechas e irregulares, que s6lo se
abrian en las pequefias plazuelas donde se emplazaban sus edificios principales.
Por el contrario, la zona central (que comprendia las parroquias de San Martin,
Santa Maria de los Caballeros, Santo Tomé, San Benito y San Julian) era la mas
dinamica de la ciudad, tanto por su mayor vecindario como por constituir el centro

de su actividad politica y economica.

El desarrollo urbanistico de esta zona experiment6 un importante auge con la
construccion de la Plaza Mayor, obra de Alberto Churriguera. El impulsor de esta
obra fue Rodrigo Caballero y Llanes, Corregidor de la ciudad, y su objetivo no fue
el ornato de la capital, “sino la necesidad de portales o porticos cubiertos a cuyo
abrigo se puedan poner los que venden el pan, pescado, la cabriteria, la recova, las
frutas y otros géneros”, que hasta ese momento se comercializaban en las plazas y
calles de la ciudad®. Esta obra supuso un importante cambio en el urbanismo de
Salamanca y de su estética y perfeccion encontramos testimonio en las obras de

todos los viajeros que recorrieron la ciudad en la segunda mitad del siglo XVIII.

¥ B. DORADO. Compendio histérico de la ciudad de Salamanca: su antigiiedad, la de su Iglesia,
su fundacion y grandezas que la ilustran (Salamanca, 1776). p. 488.

¥ M2 E. GUTIERREZ MILLAN. EI espacio urbano de la ciudad de Salamanca, equilibrio de
poderes. Revista de Estudios Extremefios 2001; 62 (1): 181-198.

* M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VIII. Desde la Guerra de Sucesion a la
de la Independencia. pp. 81-82.
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Ademaés de la Plaza Mayor, el patrimonio monumental de la ciudad se habia
incrementado en este siglo con la construccion del Convento de San Antonio el
Real (en la actual plaza del Liceo), el de San Cayetano (en las proximidades de la
puerta de San Juan del Alcazar), la Capilla de la Orden Tercera (situada en el
campo de San Francisco) y el Hospicio (ubicado junto al Colegio del Arzobispo
Fonseca). De su fundacion y de los debates y problemas que originé en la vida
municipal de la ciudad, nos ocuparemos mas adelante. En la dltima década del
Setecientos se comenzd la construccion del monasterio de Sancti Spiritus, obra

que se finalizo en el siglo XIX.

En 1753 se iniciaron las obras para construir un nuevo osario en la Parroquia
de San Bartolomé, obra presupuestada en 670 reales®®. Recordemos que en estas
fechas los enterramientos se efectuaban adn en el interior de los templos. Por eso
muchas iglesias tenian a su alrededor una galeria o patio donde se inhumaban los
cadaveres de aquellos que no podian costearse una sepultura en el interior de la
iglesia. En este recinto, situado en el exterior, se encontraba también el osario,
donde periddicamente eran depositados los huesos de las sepulturas tras las
mondas o limpieza de las sepulturas a fin de dejar espacio para nuevos

enterramientos.

En la segunda mitad del siglo XVIII la Universidad de Salamanca llevé a
cabo obras de ampliacion y reforma de algunas de sus instalaciones. En los afios
sesenta se reedifico el Colegio Mayor de San Bartolomé bajo la direccion de Juan
de Sagarvinaga y planos de José Hermosilla, considerado como una de las obras
méas hermosas de la ciudad. Asimismo, la introduccion de un nuevo plan de
estudios de Medicina en 1771 impulsé la creacién del nuevo Teatro Anatémico,

del que hablaremos méas adelante.

% A. H. P. Salamanca. Protocolos, leg. 5193, ff.468r-471v.
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Salamanca contaba con un conjunto de edificios que garantizaban el
abastecimiento del mercado. En relacidn con el suministro de pan hay que sefialar
los positos, uno en la planta baja de la casa principal del Ayuntamiento, a quien
pertenecia y otro en la plazuela de San Julian. Ambos se ampliaron en el curso de
este siglo®”. A finales del siglo XVIII se establecié en el arrabal de la puerta de
Zamora la Real Fabrica de Salinas y Salitre, para proveer de alfoli (sal) a la
ciudad.

Las descripciones recogidas sobre Salamanca nos permiten vislumbrar el
precario estado de sus calles y plazas y el deterioro de sus casas. En 1772 Diego
de Orddriiez, vecino de la ciudad, se lamentaba de “la suma estrechez de las calles,
que clamarian por la reforma si los fondos publicos estuviesen en disposicion”. El
motivo de sus quejas, que trasladaba en un escrito remitido al Ayuntamiento de la
ciudad, era la construccion del convento de los Padres Carmelitas Descalzos en la
calle de Zamora, una obra “que debiendo hacerse fuera de los muros, tuvieron
medio para proporcionarla en lo mas bueno, sano y céntrico de la ciudad,
consumiendo en dafio del publico considerable porcién de casas y de las mas
principales que la hermoseaban. Tenian estas la regular elevacion y con la
construccién de Iglesia y Convento se dio tanta altura que dejaron la calle I6brega
y privo a las casas fronteras del Conde de Canillas y D. Diego Ordofez [el
firmante] de la importancia de luces del nacimiento del sol”®. Segin Rupérez
Almajano, la calle de Zamora era una de las vias principales de la ciudad y en este
siglo era la que tenia una mayor anchura: aproximadamente ocho metros y

medio®°.

Como hemos indicado, las calles mas importantes de la ciudad eran las que

comunicaban con las puertas principales de la muralla y todas ellas tenian acceso a

¥ RODRIGUEZ CEVALLOS, A. Arquitectura de pésitos rurales salmantinos en la época de
Carlos I11. En: El Arte en tiempo de Carlos I11. Madrid, 1989. p.195.

% A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1772. Lib. 3049/157, f. 103v.

¥ M2 N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el siglo XVII1. p. 100.
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la Plaza Mayor. Eran la calle de Zamora, la de Albarderos (actualmente calle de
San Pablo), la de Toro y la calle del Prior. Su estado dejaba mucho que desear,
tanto por la falta de limpieza como por las deficiencias de su empedrado,
problemas de los que nos ocuparemos en otro capitulo de este trabajo. En el
memorial remitido por el Corregidor de la ciudad Joaquin de Vega Meléndez al
Consejo de Castilla en 1771, encontramos un testimonio del abandono de estas
calles: “Se hacen no sélo sumamente incémodas al transito de las gentes, si mucho
mas al uso de los coches y demas carruajes por los grandes y frecuentes batideros
que hay en ellas, siendo comdn las quejas de los que las usan y tan reparable a los
forasteros desde las puertas de la ciudad hasta las posadas™®. En su escrito el
corregidor solicitaba al Consejo la licencia para empedrar “las cuatro calles de
Zamora, Toro, Albarderos y Prior, desde la Plaza hasta las puertas de Zamora,
Toro, San Pablo y San Bernardo”, testimonio que confirma su importancia

urbanistica.

Descripciones similares encontramos en los viajeros extranjeros que
visitaron Salamanca a lo largo de este periodo. El primero Norberto Caimo,
clérigo lombardo que en una de las misivas que componen su obra Cartas de un
viajero a un amigo (que lleva por subtitulo Viaje de Espafia hecho en el afio
1755), recogia sus impresiones tras visitar Salamanca. Una ciudad que recorrié

entre el 24 y el 30 de octubre de ese afio y de la que decia lo siguiente:

“Por fin he llegado a esa ciudad, la madre de las ciencias y de las
artes (...) La ciudad de Salamanca es tan sucia como todas las ciudades de
Espafia. Sus calles son también estrechas, mal pavimentadas, unas veces altas,
otras bajas, a causa de las diferentes desigualdades del terreno; pero alli hay
una plaza de las mas bellas que haya en toda Espafia. Esta rodeada de casas
soberbias, todas de igual altura, a excepcion de la del corregidor; son de tres

pisos, con balcones de hierro en cada piso, y debajo porticos muy sueltos, que

“0 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1777. Lib. 3051/162, f. 133v.
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forman cien arcos, bajo los que estan los retratos de los reyes de Espafia en

otros medallones™*.

Afos mas tarde, el 28 de febrero de 1772, llegaba a la ciudad el inglés
Richard Twiss. Junto a los elogios que hacia de su patrimonio monumental,
especialmente de la Plaza Mayor, dejaba constancia del abandono y precariedad
en que se encontraba Salamanca: “sus calles son estrechas y sucias, y su aspecto es
muy triste”*%. Similares son las descripciones realizadas por William Dalrymple o
el Barén de Bourgoing, que recorrieron la ciudad pocos afios mas tarde. El
primero nos habla de una ciudad de *“aspecto sombrio” y de calles “estrechas e
irregulares”, mientras que el francés refiere que “lo primero que se encuentra al
entrar en Salamanca son calles sucias, estrechas y casi despobladas, 1o que le da el
aspecto de una de las ciudades mas tristes de Europa™®. Més preocupado por
destacar la riqueza monumental de Salamanca y su desarrollo econémico, en el
Viaje por Espafa de Joseph Townsend encontramos solo referencias a la
“estrechez de las calles”, que contrastaba con la amplitud y luminosidad de su
Plaza Mayor*. La diferencia entre la magnificencia de sus monumentos y el

estado de las calles, no podia resultar mas llamativo a quienes visitaban la ciudad.

Existian ademas un buen numero de calles sin salida (las denominadas
callejas excusadas o cerradas) que en algunos casos fueron clausuradas o
incorporadas a instituciones que requerian un mayo espacio para su expansion. En
el periodo estudiado hemos recogido las peticiones de cierre de algunas de estas
callejas, realizadas por alguna de las instituciones asistenciales de la ciudad. La
primera data de 1764, afio en que se produjo la llegada a Salamanca de un
importante nimero de soldados enfermos procedentes de Ciudad Rodrigo. La falta

* Citado por L. NUNEZ GARCIA. La mirada de un clérigo ilustrado en la Salamanca del siglo
XVIII. Norberto Caimo. Salamanca. Revista de Estudios 2008; 56: 45-59.

2] MAJADA NEILA y J. MARTIN MARTIN. Viajeros extranjeros en Salamanca (1300-1936).
Salamanca, 1988. p. 120.

** Ibidem. pp. 127 y 130.

). TOWNSEND. Viaje por Espafia en la época de Carlos 111 (1786-1787). Madrid, 1988. p. 188.
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de espacio en el Hospital General hizo que los soldados tuvieran que ser acogidos
en las casas inmediatas, propiedad del establecimiento. Para facilitar su asistencia
Manuel Caballero Nieto, Comisario de Guerra, informaba al Ayuntamiento que
habia ordenado *“cerrar las callejas excusadas que soOlo sirven de encubrir
maldades”. La intromisién de una autoridad militar en lo que la ciudad
consideraba sus regalias motivo la oposicion del Consistorio, que razonaba su
postura en que “sélo se trata de un interés particular del Hospital General,
apropiandose sitios y calles publicas por el indirecto medio de la citada orden de
D. Manuel Caballero, y que acotados dichos sitios e incorporados con las obras
del Santo Hospital, perpetuamente quedaria la ciudad privada de su uso”. EI temor
a perder estas callejas fue solo el pretexto argiido por las autoridades municipales,
pues afirmaban que su postura hubiera sido otra si “por los medios regulares y
politicos se hubiese solicitado con el Ayuntamiento”. Este, ademas de acordar “no
conceder, consentir ni permitir que se cierren las calles publicas”, decidié dar
parte al Consejo de Castilla del incidente. Poco después se recibia la contestacion
de Ricardo Wall recriminando a los regidores las “controversias de la Ciudad con
el Comisario en un asunto en que tanto se interesa su Real Servicio”, al tiempo
que les ordenaba “facilitar sin la menor oposicion ni controversia todos los
auxilios que pendan de su arbitrio y facultades, para que los enfermos consigan su
asistencia y curacion sin dilacion alguna”*. Una decisién que obligé a la Ciudad a

cerrar esas callejas.

Muy diferente fue la postura del Ayuntamiento cuando en 1788 accedid a
ceder al Hospital General la “calleja contigua a dicho Hospital General que va a
salir a otra llamada el Pocellin, sitio indtil de ningun transito y casi intransitable y
lleno de inmundicias” “°. La peticién de este espacio venia determinada por las
necesidades del establecimiento de ampliar sus instalaciones y construir una nueva

sala de cirugia. En este caso la solicitud partio del Administrador General del

* A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1762. Lib. 3045/147, ff. 146r-149v y 150r-151v.
6 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, f. 96r.
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Hospital y de los regidores que formaban parte de su Diputacién, que fueron los

que defendieron esta propuesta en el pleno del Concejo.

El Hospicio, situado en el sector occidental de la ciudad junto al Colegio del
Arzobispo Fonseca, fue otra de las instituciones que requirié de estas cesiones
“para proporcionar la necesaria extension al considerable nUmero de pobres que
sean recogidos”. Pedro Joaquin de Murcia, Colector General de Expdsitos, fue el
impulsor de este proceso de ampliacion del Hospicio, al conseguir el traspaso del
Colegio de la Magdalena (que fue inmediatamente incorporado al establecimiento)
y la adquisicion de cinco casas inmediatas. Sin embargo entre esta manzana de
casas Yy el Hospicio estaba la calle de Santo Domingo, “que aunque es del pablico
apenas tiene uso”. Por ello las autoridades del Hospicio solicitaron al
Ayuntamiento el cierre de dicha calle, una peticion a la que la Ciudad accedio por

considerar las obras de ampliacion del Hospicio “un gran servicio ptblico™’.

El trazado de muchas de las calles de Salamanca estaba condicionado por el
curso sinuoso de los arroyos que atravesaban la ciudad. Su funcién no era el
abastecimiento de agua de las fuentes publicas, de las que mas adelante nos
ocuparemos, sino la limpieza de la ciudad. Uno de los arroyos mas largos
penetraba en el recinto amurallado entre la puerta de Toro y la de Sancti Spiritus,
bajando hasta la Plazuela del Pozo del Campo. Desde ahi discurria por las calles
de la Alberca, la Esgueva y Arroyo de Santo Domingo (en un recorrido que se
aproxima bastante al de la actual Gran Via), hasta salir de la ciudad junto a la
Puerta de San Pablo. Otro de los arroyos que también atravesaba Salamanca de
norte a sur era el que entraba en la ciudad por las inmediaciones de la Puerta de
Zamora y discurria por detras de la capilla de San Marcos y del Convento de Santa
Isabel, para pasar luego por detrds de la Parroquia de Santa Maria de los
Caballeros y bajar por la Iglesia de San Blas y la calle de los Milagros hasta el

47 ALM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 70v-71v.



32

rio*®. Estos dos arroyos recogian a su vez el agua de otros més pequefios, asi como
de las albercas y alcantarillas, que eran los “conductos por donde se desembarazan
las casas y calles de las aguas cuando llueve mucho, o cuando quieren limpiarlas
de la inmundicia™*. Pequefios puentes como el que actualmente se conserva frente
al Convento de San Esteban, junto a otros mas sencillos construidos a base de

pizarra, permitian a la poblacién cruzar estos arroyos.

El espiritu ilustrado de los hombres que ocuparon el corregimiento de la
ciudad en la segunda mitad del siglo XVIII, se advierte en el interés por
embellecer el espacio urbano y dotar a la ciudad de paseos y jardines publicos. En
todos estos proyectos encontramos los nuevos canones y directrices del urbanismo
ilustrado y la importancia de mejorar la ventilacion de las calles, su luminosidad y
también el ornato publico™. En algunos casos se traté de proyectos que nunca
vieron la luz, pero en ocasiones estas iniciativas culminaron con la apertura de
nuevos espacios que mejoraron la fisonomia urbana™. Siendo Corregidor de
Salamanca Vicente de Saura y Sarabia se iniciaron las obras para construir un
paseo que discurriese entre la Puerta de Toro y la de Zamora (en la actual avenida
de Mirat) y que se prolong0 hasta la Puerta de Villamayor, conformando el actual
Paseo de las Carmelitas. Sobre los problemas que tuvo que vencer el Corregidor
para sacar adelante estos proyectos, al requerir importantes sumas de dinero,

encontramos repetidas referencias en los Libros de Sesiones del Ayuntamiento.

José de Oliveras y Carbonell, corregidor de Salamanca entre mayo de 1786
y diciembre de 1787, fue quien llevd a cabo la primera remodelacion y

* Una descripcion mas minuciosa del recorrido de estos arroyos en M® N. RUPEREZ
ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el siglo XVIII. pp. 129-132.

* Real Academia Espafiola. Diccionario de la Lengua Castellana. Madrid, 1726. Consultado en:
http://buscon.rae.es/ntlle/. Sobre el sistema empleado para la eliminacién de estas aguas residuales
nos ocuparemos mas adelante,

* A, DOMINGUEZ ORTIZ. Urbanismo y politica ilustrada. p. 171.

*! Nieto y Rupérez recogen algunos ejemplos de los motivos que determinaron el fracaso de
algunos de estos proyectos. J. R. NIETO GONZALEZ y M? N. RUPEREZ ALMAJANO. Trazado
visual y limitaciones de la politica urbana a finales del Antiguo Régimen. Un caso de Salamanca.
Espacio. Tiempo y Forma. Serie VII. Historia del Arte 1998; 11: 343-363.
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ajardinamiento del campo de San Francisco, uno de los escasos espacios verdes de
caracter publico que tenia Salamanca en estas fechas. En la defensa que hizo de su
proyecto ante el Ayuntamiento de la ciudad el 6 de marzo de 1786, quedan
claramente expuestos los intereses y preocupaciones que animaron a este

Corregidor a la hora de emprender esta obra:

“Cumpliendo con uno de los principales encargos de mi empefio y
deseoso de decorar esta ciudad, no he omitido instante ni perdonado fatiga
para conseguir la limpieza de sus calles, conservacién de los plantios y
proporcionar algunos paseos que sirvan de desahogo al Pueblo, sin la
precision de salir fuera de las murallas, por haber visto acabado de llegar a
esta ciudad en el verano proximo pasado, ser muchas y muy trascendentales
las ruinas temporales y espirituales que se experimentaban por las noches en
las eras o parvas de los Labradores a los Capuchinos, donde salia la gente de
todas las clases a tomar el fresco. Desde aquel momento me propuse prohibir
para en adelante una concurrencia tan perjudicial, sustituyendo en su lugar un
hermoso Paseo en el Campo de San Francisco, que por estar dentro de las
murallas pudiese sin incomodidad gozar de él todo el pueblo, y yo celar mas

de cerca para precaver todo exceso”.

El nuevo paseo estaria abierto a los coches por delante de la Iglesia de San
Francisco y rodearia la muralla, el Convento de las Ursulas, el Palacio de
Monterrey y la Capilla de la Orden Tercera. Los arboles, bancos y dos fuentes que
Oliveras proyectaba colocar en el centro y margenes de los jardines, completaban
el ambicioso proyecto, presupuestado en unos cinco o seis mil reales. Sin embargo
la falta de medios econémicos y las reticencias de los regidores a sustraer esa
cantidad de los 20.000 reales consignados “para la limpieza, aseo y composicion
de calles y fuentes”, junto al cese de Oliveras al frente del corregimiento de la

ciudad, impidieron la culminacién de este proyecto.

52 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1787. Lib. 3056/172, ff. 49r-49v.
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Hasta la division de la ciudad en barrios o cuarteles llevada a cabo bajo el
reinado de Carlos Ill, la ciudad mantuvo la tradicional division en parroquias. En
1753, cuando se cumplimentaron las respuestas para el Catastro de Ensenada,
existian en la ciudad un total de 28 parroquias y tres filiales (San Pelayo, San
Cebrian y San Juan de Alcazar), las mismas que habia en 1786, cuando se
promulgé la Real Orden para la elaboracion del Censo de Floridablanca. Un
numero inferior al de épocas pasadas, en que Salamanca llegd a contar con 46
parroquias. En 1788 el Cabildo catedralicio quiso suprimir la Parroguia de San
Millan y agregarla a la Catedral, pretension a la que se opuso el Ayuntamiento de
la ciudad por considerar que esa parroquia estaba “modernamente construida y
bastante mejor dotada” que las de San Lorenzo, la de la Santa Cruz y la de
Santiago®®. Respecto a la distribucion de parroquias se advierte una mayor
concentracion en el sector sur de la ciudad, el mas antiguo, mientras que en la

zona norte su nimero era mas reducido.

3 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 78r-86r.
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2. LA POBLACION

Como hemos indicado, en el siglo XVIII Salamanca habia perdido el
esplendor que alcanzé en épocas anteriores, decadencia que se advierte en el
estancamiento demografico registrado en este periodo. Para el estudio de la
poblacion salmantina en la segunda mitad del siglo XVIII disponemos de los
recuentos oficiales efectuados en estas décadas y de la informacion demogréfica
recogida en otras fuentes de la época. Debemos hacer constar las dificultades
existentes para conocer con rigor el nimero de habitantes que tenia Salamanca y

las diferencias que encontramos en la bibliografia consultada.

Segun la informacion recogida en el Catastro de Ensenada, Salamanca
tendria en 1753 una poblacion de de 3.548 vecinos, aproximadamente unos 13.482
habitantes™. Algo mayor era la poblacién en 1776, que el Corregidor Salvador de
Ussel cifraba en 2.843 vecinos (13.646 habitantes)™. En 1780 aparecia el trabajo
de Francisco Natividad Ruano, buen conocedor de la realidad de la ciudad, que
estimaba la poblacion de Salamanca en 3.420 “vecinos estantes”, a los que habria
que sumar 3.387 eclesiasticos. Si empleamos el coeficiente de 3,8, la poblacién de
Salamanca en 1780 serfa de 16.380 habitantes®®. Muy inferior es la cifra que
proporciona Antonio Ponz, que en el tomo XII de su Viage de Espafia (publicado
en 1783) consideraba que no alcanzaria “el total de todas las clases a dos mil y
ochocientos vecinos™’ Superior es la cifra que proporciona el Censo de

Floridablanca (1787), que estima la poblacion de Salamanca en 19.092

* Hemos utilizado un indice de 3,8, el mismo que utilizan M? Dolores Mateos y Camarero y
Campos en sus estudios sobre el Vecindario de Ensenada. M® D. MATEOS. La Espafia del
Antiguo Régimen. Salamanca. Salamanca, 1966. p. 25 y y C. CAMAREO y J. CAMPOS. El
Vecindario de Ensenada para la Corona de Castilla. Estudio preliminar. En: Vecindario de
Ensenada 1759. |. Avila, Burgos, Cérdoba, Cuenca, Extremadura. Madrid, 1991. p. CI.

% También en este caso hemos utilizado un coeficiente de 3,8. A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio
1776. Lib. 3051/161, f. 201v.

*® F. NATIVIDAD RUANO. Sobre el fomento de la industria popular en Salamanca. En:
Memorias de la Sociedad Econémica. Tomo Primero. p. 21.

" A. PONZ. Viage de Espafia. Tomo XII. Madrid, 1783. p. 293.
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habitantes®. Mas all4 de las diferencias que encontramos en las fuentes citadas, se
constata el escaso dinamismo de la ciudad y el reducido crecimiento demogréafico
registrado en la segunda mitad del siglo XVIII. Una situacion que también se
registrd en otras ciudades del interior peninsular, que como demuestra Garcia Sanz

tuvieron asimismo un crecimiento escaso®.

La estructura social de la ciudad, organizada de forma estamental, era la
propia de una sociedad de Antiguo Régimen. El historiador Angel Rodriguez
Sanchez distingue hasta cuatro sociedades en el marco urbano de Salamanca: los
eclesiasticos (muy numerosos en la ciudad), los universitarios, la pequefia nobleza

que dominaba y controlaba la vida municipal y el pueblo salmantino®.

Respecto al estamento nobiliario, en el siglo XVIII la mayoria de las familias
de la alta nobleza ya habia cambiado su residencia a Madrid, aunque en
Salamanca y su provincia mantenian importantes patrimonios e intereses
econdmicos. En 1753 este estamento habia quedado reducido a 58 familias de
hidalgos “sin oficio ni especial ocupacidn”, que detentaban los principales oficios
plblicos y con una influencia restringida a los &mbitos comarcal y local®.

Sin embargo, es necesario advertir que hubo miembros de la baja nobleza
que ejercieron actividades profesionales, como profesores de su Estudio o como
funcionarios cualificados al servicio de la Administracion. Fue el caso de Juan
Francisco Gonzalez Cernuda, catedratico de la Facultad de Medicina desde 1747
hasta su muerte acaecida en 1793. En 1769 obtuvo el reconocimiento de hidalgo

%8 Esta fuente ya utiliza la unidad de habitantes, lo que permite obviar el problema de los
coeficientes. CENSO de 1787 ‘Floridablanca’. 1l1l. Comunidades Auténomas de la Submeseta
Norte. Parte Occidental. Madrid, 1989. p. 2836.

* A. GARCIA SANZ. El interior peninsular en el siglo XVIII. En: Espafia en el siglo XVIIlI.
Homenaje a Pierre Vilar. Barcelona, 1985. p. 642.

% A. RODRIGUEZ SANCHEZ. Una valoracion de la historiografia salmantina en la Edad
Moderna. p. 17.

81 C. 1. LOPEZ BENITO y M? I. RUPEREZ ALMAJANO. Aportacion al estudio de la nobleza
salmantina en la Edad Moderna a través de sus casas. Studia Historica. Historia Moderna 1992-
1993; 10-11: 149-168.



37

por parte de la Sala de Hijosdalgo de la Real Chancilleria de Valladolid y como tal
fue recibido y reconocido por las autoridades municipales del la ciudad®. Y
también tenian esta condicion la mayoria de quienes detentaron el oficio de

regidor en estas décadas.

La vida de la poblacion salmantina giraba en torno a las dos instituciones
mas dinamizadoras de la ciudad: la universidad y la Iglesia. Por su doble
condicion de sede episcopal y de ciudad universitaria, el peso del estamento
eclesiastico fue mayor al de otras poblaciones del pais. El obispo era la figura
publica mas relevante de Salamanca y la importancia del aparato eclesiastico, el
volumen de iglesias y conventos o el numero de clérigos y religiosos permiten
vislumbrar el peso de la Iglesia en la vida de la ciudad. Las impresiones recogidas

por Townsend tras visitar Salamanca en 1785 asi lo confirman:

“A pesar de que la ciudad no cuenta con mas de tres mil casas, el
nlmero de sus parroquias asciende a veintisiete, y el de sus ermitas a quince.
Hay trescientos noventa y dos clérigos destinados al servicio de sus
parroquias, ciento treinta y dos al de la catedral, y el clero real de San Marcos

cuenta con un total de cuarenta y nueve miembros, con lo que suman entre

todos quinientos ochenta”®.

La informacion que nos depara el Catastro de Ensenada proporciona una
imagen similar®. En 1753 residian en Salamanca 296 clérigos seculares entre
presbiteros y ordenados, que desarrollaban su labor pastoral en las 28 parroquias y
tres filiales que mantenia la diocesis en la capital salmantina. Las 26 casas,
conventos y monasterios de la ciudad albergaban a una poblacion de 1.199
individuos, entre religiosos, coristas, estudiantes, novicios y donados. Habia

ademas 14 conventos de monjas en los que profesaban su fe 386 religiosas. El

% A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1769. Lib. 3048/154, ff. 160v y 194r.
% ). TOWNSEND. Viaje por Espafia en la época de Carlos 111 (1786-1787). p. 188.
% A.G.S. Direccién General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 185r-191v.
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numeroso clero diocesano y religioso se mantenia principalmente de los réditos de

fundaciones, capellanias, mandas y obras pias®™.

La presencia eclesiastica en la vida pablica de la capital se advierte también
en el ejercicio de actividades y funciones de muy diverso caracter, tanto pablicas
como privadas. Una lectura atenta de las Respuestas Generales del Catastro de
Ensenada permite descubrir a miembros del estamento eclesiastico ejerciendo
actividades muy diversas y para nada relacionadas con su ministerio. A Francisco
Gomez su condicidn de presbitero no le impidié desempefiar la catedra de Partido
Mayor en la Facultad de Medicina y mantener una reducida clientela a la que
asistia como médico. José Gonzalez, asimismo eclesiastico, tenia “trato en teneria”
actividad que le deparaba unos ingresos de 14.500 reales anuales. Y eran varios
los presbiteros que administraban los bienes y rentas de miembros de la nobleza.
Los Libros F de los Estados Generales del Catastro de Ensenada proporcionan las
rentas totales que obtenian los eclesiasticos salmantinos por el ejercicio de
actividades ajenas a su ministerio. La administracion de los bienes y rentas de la

nobleza era la que proporcionaba los mayores beneficios econémicos®.

En el Setecientos el estudio salmantino ya no gozaba del prestigio y nivel
que llegd a tener en el siglo XVI, una situacién determinada por el estancamiento
académico y el tipo de ensefianza que se impartia en sus aulas. A pesar de su
decadencia la universidad seguia marcando la vida de la ciudad, una influencia
que se advierte en la estructura socio profesional de su poblacion y en el desarrollo
de determinadas actividades y sectores econémicos, como los relacionados con el

alojamiento de estudiantes o la impresion y venta de libros.

% F. MARTIN HERNANDEZ. La Iglesia de Salamanca. Edad Moderna. En: Historia de las
didcesis espafiolas. Iglesias de Avila, Salamanca y Ciudad Rodrigo. p. 268.

% Estos Libros, conservados en el Archivo Histérico Nacional, han sido recientemente editados.
Cf. Servicios Profesionales y rentas de trabajo en los pueblos de la Corona de Castilla a mediados
del siglo XVIIIl. Madrid, 1998. p. 1067.
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Mantenia Salamanca cuatro de los seis Colegios mayores que habia en
Espafia, instituciones donde las élites de poder enviaban a sus hijos a estudiar. En
1753 la poblacion estudiantil de estos Colegios (el de San Bartolomé, también
Ilamado el Viejo, el Colegio del Arzobispo, el de Cuenca y el Colegio de San
Salvador de Oviedo) ascendia a 159 colegiales. Existian ademas cuatro Colegios
Militares (el Colegio del Rey administrado por la Orden de Santiago, el Colegio
de Calatrava, el de Alcantara y el Colegio de la Orden de San Juan) con 98
colegiales y 13 Colegios Menores con un total de 105 estudiantes®’. Sin embargo,
la pérdida del prestigio de la universidad repercutié en el descenso de la poblacion
estudiantil. Segun Townsend su nimero de estudiantes “se ha reducido mucho”,

ascendiendo a 1.909 los matriculados en 1785,

El caracter urbano de la ciudad y la existencia de una mayor demanda se
advierte también en el mayor desarrollo de las actividades mercantiles y
artesanales y en una mayor diversidad en la estructura profesional de este sector®.
Salamanca contaba con 142 tiendas dedicadas a abastecer de pafios, lenceria,
joyeria y chocolate a su poblacion. Respecto a los oficios artesanales, los mas
extendidos fueron los relacionados con el sector textil y del calzado (166 sastres y
222 zapateros), el de la construccidn (98 carpinteros, 64 canteros y 34 albafiles) o
el de la transformacién de alimentos (165 panaderos o 27 chocolateros). Asimismo
destaca el numero de tenerias (un total de 35), establecimientos que se asentaban
en las proximidades del rio. Por el contrario el volumen de menestrales dedicados

a oficios mas suntuarios como doradores o plateros fue sensiblemente menor.

" A.G.S. Direccion General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 185r-191v.
%8 J. TOWNSEND. Viaje por Espafia en la época de Carlos 111 (1786-1787). p. 187.

% Para el estudio de la estructura profesional de la poblacién de Salamanca hemos utilizado la
informacion recogida en las respuestas a las preguntas 29, 32 y 33 del Catastro de Ensenada. VVéase
también M. ARTOLA. Salamanca segun las Respuestas Generales del Catastro de Ensenada. En:
Salamanca, 1753 segun las Respuestas Generales del Catastro de Ensenada. Madrid, 1991. pp.
17-18.
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El fracaso en la implantacion en Salamanca de una Sociedad Econdmica de
Amigos del Pais, es otro testimonio mas del ocaso sociocultural de la ciudad y de
la ausencia de una burguesia potente, la mas interesada en este tipo de iniciativas.
Creadas en el marco renovador de la Illustracion para el fomento de la economia y
la instruccion de la poblacion, tuvieron en el interior peninsular una existencia
mas breve y azarosa que la de otras sociedades de este tipo surgidas en las

provincias periféricas’.

En Salamanca las primeras noticias se remontan al afio 1777, cuando cinco
miembros del Ayuntamiento remitian una solicitud al Consejo de Castilla para que
autorizase la creacion de una Sociedad Econémica en la ciudad’ . Los firmantes de
la propuesta eran el regidor Conde de Francos, Antonio Crespo de Roa, Fernando
Condado, Manuel Barragan y Francisco de Legazpi. A los pocos meses llegaba la
respuesta del Consejo con la licencia “para que por las tardes se junten en las
Casas Capitulares a tratar de formar estatuto para la creacion de una Sociedad

Econémica de Amigos del Pais”’

. El interés del Gobierno por este tipo de
sociedades tan necesarias para fomentar el desarrollo econémico y propagar las
“luces”, se advierte en las cartas remitidas por el Consejo al Corregidor,
Ayuntamiento, Cabildo y Universidad para que contribuyeran a la creacion de esta

Sociedad.

Aunque la Sociedad que presidia de manera provisional el Conde de Francos
habia empezado a celebrar algunas reuniones, fueron muy pocos los que apoyaron
su iniciativa. El desinterés de las autoridades municipales motivé nuevas misivas

del Consejo al Ayuntamiento y al Corregidor recriminandoles su actitud. Pero

™ Un total de 106 Sociedades Econémicas solicitaron la aprobacién real en este siglo. Véase P.
DEMERSON, G. DEMERSON y AGUILAR PINAL, F. Las Sociedades Econdmicas de Amigos
del Pais en el siglo XVIII. Guia del investigador. San Sebastian, 1974.

™ Una informacién més exhaustiva sobre esta Sociedad en M@ N. RUPEREZ ALMAJANO. Una
laguna en el movimiento ilustrado salmantino: La Sociedad Econdmica de Amigos del Pais. En:
Actas del | Congreso de Historia de Salamanca. Tomo Il. Salamanca, 1992. pp. 211-218.

2 ALM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1777. Lib. 3051/162, ff. 82v-84r.
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también les recordaba el interés del Gobierno por estas iniciativas, al tiempo que
les insistia “para que por las tardes se junten en las Casas Capitulares a tratar de

formar estatuto para la creacion de una sociedad econémica’.

Fracasada esta primera iniciativa, el proyecto no volvio a ser retomado hasta
la llegada del Corregidor Vicente de Saura a Salamanca en 1783. De su ideario
ilustrado encontramos testimonio en las iniciativas que adoptdé por mejorar las
condiciones de vida de la ciudad, y en sus esfuerzos por crear una Sociedad
Econdmica en la ciudad. EI 22 de abril de 1785 el Corregidor de la ciudad
informaba al Consistorio que el domingo anterior habia citado en la sala capitular
del Ayuntamiento “a varios individuos de él y otros vecinos de esta ciudad”, con
el objeto de comunicarles la Orden del Consejo para el establecimiento en la
ciudad de una Sociedad de Amigos del Pais. Acontecimiento de relevancia en la
vida de la ciudad que ponia en conocimiento de los miembros del Consistorio
“para que los Caballeros Regidores y Capitulares de su Ayuntamiento que

gustasen alistarse lo efectuasen como lo han ejecutado algunos varios vecinos”’.

Sin embargo la reticencia mostrada por los grandes poderes de la ciudad
(Ayuntamiento, Universidad y Cabildo) frustr6 el proyecto de Saura, que
abandon0 el corregimiento sin haber conseguido su formal ereccion. También
fracasaria la propuesta realizada a través de ElI Semanario Erudito y Curioso de
Salamanca, publicacion de signo reformista que aparecia en Salamanca en 1793™.
En opinion de Rupérez Almajano era un proyecto utépico y su fracaso pudo
deberse bien a la debilidad del pensamiento ilustrado en Salamanca, o a los

intereses enfrentados que conflufan en la ciudad’.

® A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1778. Lib. 3052/163, ff. 107r-110r.

™ A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1785. Lib. 3055/170, ff. 104v-105r.

® \éase F. R. de la FLOR. El Semanario Erudito y Curioso de Salamanca (1793-98). Salamanca,
1988.

® M* N. RUPEREZ ALMAJANO. Una laguna en el movimiento ilustrado salmantino: La
Sociedad Economica de Amigos del Pais. p. 212.
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3. GOBIERNO DE LA CIUDAD

La llegada de los Borbones a Espafia supuso importantes cambios en los
diferentes niveles de la Administracion. A nivel provincial se crearon las
intendencias, reforma trascendental para la organizacion y centralizacion del
pais’’. Los intendentes representaban el poder del estado en cada provincia y
tenian amplios poderes hacendisticos, de justicia, gobierno, guerra y policia. Por
su parte los corregidores eran la méxima autoridad en los ayuntamientos, donde
representaban el poder central. Los conflictos de competencias entre intendentes y
corregidores fueron resueltos por una Real Orden de 1766, que determind las
atribuciones de ambas figuras. A partir de ese momento los intendentes asumieron
competencias en materias de hacienda y guerra, mientras los corregidores
quedaron encargados de la justicia y policia’. Con este desglose de competencias
los corregidores se convirtieron en piezas claves de la administracién local. En
opinion de Egido, la ampliacién de sus funciones se hizo para contrarrestar el
poder de las élites urbanas®.

En 1787 se produjeron importantes novedades en el gobierno de la provincia
de Salamanca. Hasta esa fecha la ciudad de Salamanca habia compartido con
Ciudad Rodrigo la capitalidad de la Intendencia de la provincia, que por decision
de Carlos Il fue definitivamente trasladada a la capital salmantina. Pero también
desde 1787 el Intendente asumio el cargo de corregidor de la ciudad, situacion que

ya se daba en otras ciudades espafiolas®’.

" G. DESDEVISES DU DEZERT. La Espafia del Antiguo Régimen. Madrid, 1989. p. 357.

® C. MERCHAN FERNANDEZ. Gobierno municipal y administracién local en la Espafia del
Antiguo Régimen. Madrid, 1988. p. 203.

" T, EGIDO. Las elites de poder, el gobierno y la oposicion. En: La época de la llustracion. I. El
Estado y la cultura (1759-1808), tomo XXXI, vol | de la Historia de Espafia de Menéndez Pidal.
Madrid, 1987. p. 137.

% B, GONZALEZ ALONSO. El corregidor castellano (1348-1808). Madrid, 1970. p. 250.
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Los ayuntamientos de los nucleos urbanos estaban presididos por el
Corregidor o en su defecto por un Alcalde mayor. Durante la primera mitad del
siglo XVIII eran los corregidores quienes designaban al Alcalde mayor, pero a
partir de ese momento fue el monarca quien asumid esta prerrogativa. Una
decision que contribuy6 a la profesionalizandose de esta carrera. De los hombres
gue ocuparon el corregimiento salmantino en la segunda mitad del siglo XVIII
destacaron por su ideario ilustrado e iniciativas reformistas Manuel Joaquin de
Vega Meléndez (1755-1761 y 1766-1772), Salvador de Ussel Guimbarda de la
Rosa, Marqués de Ussel (1773-1777), Pascual Ruiz de Villafranca y Cardenas
(1780-1782) y Vicente de Saura Saravia (1783-1786).

Los cargos concejiles estaban en manos de la oligarquia local, que convirtid
los regimientos “en piezas codiciadas por las posibilidades que conferia el oficio
para afianzar su poder sobre la vida ciudadana”®. El nimero de regidores que
componian los ayuntamientos dependia de cada ciudad y por ese motivo variaba
mucho de unos ayuntamientos a otros. La existencia de regidores perpetuos se
mantuvo durante todo el siglo, a pesar de los esfuerzos del poder real por enajenar
unos oficios cuya funcién, teéricamente publica, consideraban como regalia. La
venta de oficios fue una practica comdn en el ayuntamiento de Salamanca y
contribuy6 al fortalecimiento de la oligarquia local, como demuestra Tomas y

Valiente®,

El ayuntamiento de Salamanca contaba con 22 regidores, que siguiendo una
antigua tradicion ocupaban dos bancos situados a ambos lados del sitial del
corregidor. Eran los bancos de San Benito y de San Martin, nombres que
correspondian a los dos bandos o linajes de la nobleza salmantina bajomedieval.

En el siglo XVIII la filiacion de los regidores salmantinos a uno u otro bando

o, EGIDO. Las elites de poder, el gobierno y la oposicion. p. 135.
% F. TOMAS Y VALIENTE. La venta de oficios de regidores y la formacion de oligarquias
urbanas en Castilla (siglos XVII-XVIII). Historia, Instituciones, Documentos 1975; 2: 525-547.
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dependia Unicamente de la vinculacion de su antecesor en el oficio. La mayor
parte de los cargos municipales reservados a los regidores se sorteaban entre los
miembros de ambos bancos y tenian una duracién anual. Si el oficio era
unipersonal se rotaba entre ambos bandos y si era ejercido por varios regidores se
sorteaba entre los miembros de cada bando, para que hubiera siempre un

representante de cada uno de ellos®*.

Por sorteo se elegian siempre los oficios de Caballeros comisarios para las
comisiones de Salud, Hospital General, de Nifios expositos y de Fuentes, que eran
desempefiados por dos regidores: uno del banco de San Benito y otro de San
Martin. Los sorteos se celebraban siempre en el Gltimo consistorio del afio, en lo
que la documentacién consultada denominaba “consistorio general de suertes”.
Sin embargo no era infrecuente que un regidor desempefiara el mismo cargo
durante varios afos, situacion que pone de manifiesto el grado de privatizacion y

patrimonializacion de algunos oficios municipales.

A nivel local la politica de centralizacion administrativa llevada a cabo en el
siglo XVIII se advierte en la intervencion sobre las haciendas locales. Esta
centralizacion se inici6 en 1749, cuando los intendentes asumieron importantes
atribuciones en materia de administracion de propios y arbitrios municipales y
culmino en 1760 con la creacion de la Contaduria General de Propios y Arbitrios
del Reino®. Este organismo era el encargado de aprobar los Reglamentos de los
Bienes de Propios que elaboraban los ayuntamientos, a través de las Juntas de
Propios y Arbitrios que presidian los corregidores. En estos Reglamentos se

recogian con minucia y detalle los ingresos del municipio, asi como todos sus

8 J. INFANTE MIGUEL-MOTTA. El municipio de Salamanca a finales del Antiguo Régimen. pp.
53-54.

# C. MERCHAN FERNANDEZ. Gobierno municipal y administracion local en la Espafia del
Antiguo Régimen. p. 201.



45

gastos, sin que el Ayuntamiento pudiera modificar las partidas consignadas®. Una
medida que se adoptd para sanear las haciendas municipales y evitar la mala

administracion que las oligarquias locales venian haciendo de sus recursos.

La segunda de las grandes reformas llevadas a cabo por Carlos Il fue la
creacion de los Diputados y Personeros del Comdn, reforma introducida en 1766.
En opinion de Egido, la creacion de estas figuras respondio a la conviccion de que
los motines de 1766 habian sido instigados por los grupos privilegiados y los
marginados vagabundos®. La reforma perseguia una mayor participacion de los
vecinos en la vida municipal, aungue en la practica tuvo escasa incidencia. La
funcidn de los diputados y personeros era defender los intereses del conjunto de la
poblacion, especialmente en materia de abastecimiento. Los diputados del comun
tuvieron mayor poder al ostentar numerosas atribuciones: podian intervenir en
materia de abastos, positos y control de los mercados, participaban en la Junta de
Propios y Arbitrios, podian intervenir en el nombramiento de los oficiales que
manejaban los caudales, etc®’. Ademés tenian voz y voto en los plenos en todas las
materias de su competencia, mientras que los personeros sindicos sélo tenian voz
en los plenos para “pedir y proponer todo lo que convenga al publico”. Estos
cargos eran elegidos por votacion de los vecinos seglares que fueran
contribuyentes y desde 1770 tenian una duracion de dos afios. Generalmente
fueron desempefiados por personas con experiencia en gestion, como Abogados de

Reales Consejos, procuradores de nimero o escribanos.

El tercero de los cambios llevados a cabo por Carlos Il en la
administracion local fue el establecimiento en 1768 de los Alcaldes de Barrio. La

reforma respondia al temor provocado por los motines y revueltas populares de

8 J. INFANTE MIGUEL-MOTTA. Nuevos datos y observaciones sobre la hacienda del Concejo
de Salamanca durante el tardofeudalismo. Stvdia Histoérica. Historia Moderna 1993; 9: 169-205.

% T EGIDO. Las elites de poder, el gobierno y la oposicion. p. 137.

¥ C. MERCHAN FERNANDEZ. Gobierno municipal y administracion local en la Espafia del
Antiguo Régimen. pp. 210-211.
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1766 y su objetivo era el control de la poblacion de las ciudades y una mejor
coordinacion entre los diferentes niveles de la Administracion local y central. Las
funciones asignadas a los alcaldes de barrio eran muy amplias e iban desde el
censo 0 matricula de todos los vecinos de su Cuartel, hasta el mantenimiento del
orden publico o la lucha contra la mendicidad. En materia asistencial los alcaldes
de barrio tenian competencias para remitir a los nifios huérfanos y abandonados al
Hospicio y también para ordenar el ingreso en un hospital de “las personas sueltas
que haya en la Corte enfermas sin disposicion de curarse en sus casas de lo que
llaman mal de San Lazaro y Fuego de San Anton, tifia y otros accidentes
contagiosos”. En materia de policia urbana, debian “celar en que los vecinos
cumplan los bandos de policia tocantes al alumbrado y limpieza, exigiendo las

"8 En ocasiones el exceso de celo en el

multas que previene la ordenanza
cumplimiento de sus obligaciones llegd a provocar algunos incidentes, de los que

mas adelante nos ocuparemos.

Aunque en un principio el establecimiento de Alcaldes de Barrio s6lo debia
realizarse en Madrid y en las capitales que fueran sede de Audiencias y
Chancillerias, muchas ciudades y villas pidieron también la division de su casco
urbano en cuarteles. En Salamanca el impulsor de esta medida fue el corregidor
Salvador de Ussel. Una reforma que veia necesaria por la necesidad de mantener
el orden social en una ciudad que por su caracter universitario atraia gentes de
muy diversa procedencia. En el informe que remiti6 al Consejo de Castilla para el
establecimiento de Alcaldes de Barrio (fechado en 1774), Ussel realizaba la

siguiente descripcion de la situacién social de la ciudad:

8 INSTRUCCION que deben observar los Alcaldes de Barrio, que para el méas expedito y mejor
gobierno se han de nombrar, o elegir en cada uno de los ocho Quarteles en que se divide la
poblacion de Madrid... Consultado en: http://www.mcu.es/archivos/Ihe/servlets/ImageServlet.
También fue recogida en los Libros de Sesiones del Ayuntamiento. Cf. A.M.SA. Actas de
Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 190r-221v.
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“Esta ciudad por las circunstancias de la concurrencia de varias
naciones del Reino y extrafias a su estudio, cercania a Portugal, y algin
trafico que mantiene se compone en mucha parte de gentes que varian
facilmente su domicilio y residencia, siendo con exceso la confluencia de
mujeres que atraidas de la proporcién de la limosna de los muchos Conventos
y Colegios, abandonan sus paises para transferirse a esta ciudad (...) Esta
multitud que se hace considerable es la que mas contribuye a las discordias y

alborotos por bagatelas y asuntos despreciables que alguna vez llegan a

causar serias consecuencias”®’.

Decidido partidario de la reforma carolina, el Corregidor compartia
plenamente el espiritu de la Ley: los alcaldes de barrio deberian disponer de “una
matricula completa de los habitantes domiciliados y residentes en su Cuartel, con
expresion de oficios y profesiones, para que puedan facilmente tomar
conocimiento de los que de nuevo se establecen en él como forasteros”. Asimismo
entre sus funciones estaria el control de la mendicidad, para lo cual “deberan
formar otra [matricula] de los Pobres que mendiguen, con expresién de sanos,
robustos y en estado de trabajar, y de los que la edad decrépita y accidentes
verdaderos (...), cuya relacion deberan pasar al Corregidor para que con arreglo a
las 6rdenes superiores pueda dar destino a los que puedan ocuparse, y tomar las
justas medidas para los imposibilitados”. Respecto al control de la prostitucion,
los alcaldes de barrio deberian velar por “la vigilancia en el conocimiento de las
labores en que se ocupan muchos centenares de mujeres de la ciudad y forasteras
que con pretexto de limosna se establecen en ella con robustez y en la fuerza de su
juventud, procurando apurar los titulos con que se mantienen en casas de mujeres

ancianas que las acompafian por todas partes sin ocupacion conocida, y acaso

8 El informe fue reproducido en los Libros de Sesiones del Ayuntamiento dos afios después,
cuando el monarca dio luz verde a su establecimiento en Salamanca. A.M.SA. Actas de Sesiones.
Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 199v-200r.
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como la méas reprobada y perjudicial a las buenas costumbres, pues esta clase

produce inmensos perjuicios a las virtudes morales”®.

Para el establecimiento de los alcaldes de barrio, Ussel proponia al Consejo
de Castilla la division de Salamanca en seis Cuarteles, “cuyo repartimiento ha
parecido el mas comodo y proporcionado para que con mas comodidad puedan
ejercer sus funciones. Eran el cuartel de San Martin (que comprendia las
Parroquias de San Martin, San Benito, Santo Tomé y San Adrian), el de San Justo
(que comprendia las Parroquias de San Justo, San Julian, Sancti Spiritus, Santa
Eulalia y San Mateo), el Cuartel de Santa Maria de los Caballeros (que abarcaba
las Parroquias de Santa Maria de los Caballeros, la Magdalena, San Marcos y San
Juan de Barbalos), el Cuartel de la Catedral (que a su vez comprendia las
Parroquias de la Catedral, San Millan, San Sebastian, San Isidro, Santiago y la
Trinidad), el Cuartel de San Blas (que integraba a las Parroquias de San Blas, San
Lorenzo, San Bartolomé y Santa Cruz) y, finalmente, el Cuartel de San Pablo (que
abarcaba las Parroquias de San Pablo, Santo Tomas, San Roman y San Cristobal).
A partir de este momento en el mes de enero de cada afo se procedio a la eleccion
y nombramiento de estos cargos, de manera similar a como se hacia con los

Diputados y Personeros del Comun.

% A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 202v-203r.
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1. EL REFORMISMO ILUSTRADO EN MATERIA SANITARIA

Con la llegada a Espafia de la dinastia borbonica, se puso en marcha un
proceso de transformacion de la Administracion encaminado a centralizar la toma
de decisiones y a ampliar el campo de actuacién del Estado. Este proceso
determind que el Estado ampliara sus &mbitos de poder y control sobre la vida
social, politica y econdmica de la nacion. Esta transformacion fue posible gracias
a la implantacion de un nuevo tipo de Estado, el Estado del despotismo ilustrado,
y a una nueva ideologia, la ideologia reformadora de la llustracion. La capacidad
integradora que caracterizd el reinado de Carlos Il hizo que las reformas y

cambios emprendidos alcanzaran en esos afios su momento mas brillante®.

El programa politico de la *minoria ilustrada’ tenia como finalidad la
modernizacién del pais, a través de unas reformas que consideraban
imprescindibles para la sociedad espafiola. Su objetivo no era otro que el
fortalecimiento del poder del Estado, pero al mismo tiempo y casi en un mismo
plano, la felicidad de los subditos y el bienestar de la nacién, a través de reformas
que mejoraran sus condiciones de vida. Como consecuencia de todo este cambio,
asistimos a un proceso en el cual funciones que hasta entonces eran marginales en
los intereses del Estado se convirtieron en cuestiones fundamentales para la nueva
Administracion. De esta manera, todos los asuntos relacionados con la enfermedad
y la muerte de la poblacién pasaron a ser problemas politicos de primer orden por

sus repercusiones econdmicas™.

Pero veamos cudles fueron los fundamentos ideoldgicos de esta politica. En
el complejo sistema de valores que configurd la mentalidad de nuestros ilustrados,

resulta necesario subrayar el influjo que algunos de ellos ejercieron en el

s B. GONZALEZ ALONSO. El fortalecimiento del Estado borbénico y las reformas
administrativas. En: Carlos 11y la llustracion. Madrid, 1988. p. 87.
% J. L. CARRILLO. La Medicina en el Siglo XVIIl. Madrid, 1992. p. 7.
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desarrollo de una nueva politica sanitaria y asistencial. En primer lugar la
secularizacién de la sociedad, una secularizacion que se traduce no solo en la
pérdida progresiva del poder que ejercia la Iglesia, sino también en la paulatina
implicacion del Estado en asuntos que hasta entonces eran responsabilidad de la
Iglesia. En segundo lugar una conviccion profunda de la igualdad de todos los
hombres y de los derechos inherentes a la naturaleza humana, expresion del
utopismo implicito en el pensamiento ilustrado. Como advierte Abellan,
paradojicamente este igualitarismo pretendia realizarse mediante una autoridad
secular que fue la que dio contenido al despotismo ilustrado®™. EI lema “todo para
el pueblo pero sin el pueblo” resume la consigna con la que van a gobernar las
monarquias borbdnicas, que llevara al centralismo administrativo, al regalismo
eclesiastico y a un afan reglamentario que cubrird todos los 6rdenes de la vida de
la sociedad. El espiritu filantropico, la preocupacion por los pobres, los oprimidos
y los marginados, la fe en la pedagogia y en la beneficencia, constituyeron
también otros rasgos y valores ilustrados. A ellos se sumé una decidida
orientacion productivista que llevo a valorizar el trabajo, concebido por Jovellanos
como un derecho. Finalmente, la admiracién por las virtudes de una poblacion en
crecimiento y la insistencia por aumentar el nimero de habitantes del pais, un

entusiasmo del que participaron todas las monarquias europeas.

De la importancia de las tesis poblacionistas para los gobiernos ilustrados
encontramos testimonio en el médico portugués Antonio Ribeiro Sanches, que
afirmaba: “nadie ignora que el fundamento mas firme de la prosperidad de un
Estado consiste en la multitud, y por consiguiente en la multiplicacién de sus

vasallos, pendiendo de ella sus fuerzas, su poder, grandeza y majestad”**.

% J. L. ABELLAN. Historia critica del pensamiento espafiol. I1l. Del Barroco a la lustracion
(Siglos XVIl 'y XVIII). Madrid, 1981. p. 483.

* A. N. RIBEIRO SANCHES. Tratado de la conservacion de la salud de los pueblos y
consideraciones sobre los terremotos. Madrid, 1781. p. XII.
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En este nuevo marco se desarrolld la politica social ilustrada, encuadrada en
la denominada ‘ciencia de la policia’. Como recuerda Morales Moya, la expresién
“politica social” no corresponde al Siglo de las Luces; fue en 1845 cuando Mohl
empled por vez primera el término sozialpolitik para designar una teoria especial
de regulacion de los fines sociales estatales®. Sin embargo, lo desconocido del
concepto para nada implica una ausencia de las actuaciones publicas que a él
atafien y que en el siglo XVII1I se recogian bajo las ideas de “policia’ y ‘Ciencia de
la policia’. El primero de estos programas abarcaba toda la actividad del Estado,
mientras que la denominada ‘Ciencia de la policia’ integraba el conjunto de
doctrinas politicas, administrativas e incluso filosoficas designadas con el nombre
de Cameralismo, precisamente por haber surgido en el seno de los consejos o

camaras de la monarquia absoluta alemana.

En el &mbito sanitario los cameralistas procuraron inyectar su programa en la
denominada ‘policia médica’, concepto clave acufiado en 1764 por el aleman
Tomas Rau para referirse a los problemas relacionados con la salud y la
enfermedad. Influido por las doctrinas de los filosofos y teodricos de la ciencia
policial, Rau partia de la base de que todo monarca necesitaba de subditos sanos
capaces de cumplir con sus obligaciones. Por este motivo el Estado debia cuidar la
salud de su pueblo, para lo que resultaba necesario promulgar un reglamento de
policia médica que regulara la educacion médica, garantizara la asistencia sanitaria
de la poblacion, vigilara y supervisara los hospitales, ayudara a los pobres, cuidara
de los huérfanos, evitara las epidemias, etc.*®. Aunque este programa tuvo su
maximo impacto en los paises germanicos (con un estado policial mejor
ordenado), estas ideas fueron también asumidas y llevadas a la préactica por
reformadores y burdcratas de casi todos los paises europeos. La necesidad de

adoptar medidas que frenasen la abultada mortalidad (las enfermedades

% A. MORALES MOYA. Politica social. En: Historia de Espafia Menéndez Pidal. XXX-I. La
época de la llustracion. El Estado y la cultura (1759-1808). Madrid, 1987. p. 249.
% G. ROSEN. De la policia médica a la medicina social. p. 158.
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transmisibles diezmaban las ciudades y pueblos europeos) y asegurasen el poder y
riqueza de sus naciones, explica el apoyo que los estadistas ilustrados otorgaron a
estas iniciativas. Pero el mercantilismo y la policia médica no fueron los Unicos
motores que impulsaron la nueva politica sanitaria ilustrada. Como recuerda
Porter, los ideales filantrépicos y el humanitarismo ilustrado influyeron asimismo

en todas estas reformas®’.

En Espafia la intervencion estatal en materia de salud publica se inici6
durante el reinado de Felipe V con la creacion de la Junta Suprema de Sanidad,
creada a instancias del Consejo de Castilla en 1720 con el objetivo de “defender la
monarquia frente a catastrofes morbosas”, especialmente contra la peste. Como
advierte Rodriguez Ocafia, la actividad principal desarrollada por este organismo
se centro en la lucha y prevencion de epidemias y enfermedades contagiosas, tema
prioritario en materia de salud publica para la monarquia ilustrada®. En opinién de
Peset, el fin de las grandes epidemias de peste que habian asolado el pais durante
siglos fue posible gracias al nacimiento de la higiene publica en la Espafa
ilustrada®. En opinién de este autor, el modelo politico del despotismo ilustrado
permitio “racionalizar y tecnificar” la lucha contra las enfermedades epidémicas,
las mas temidas. Un claro ejemplo fueron las medidas adoptadas ante la peste de
Marsella (1720), muy diferentes a las que tradicionalmente se habian tomado.
Frente al caracter local y la improvisacion que caracterizo las actuaciones de los
poderes publicos ante otras epidemias, en esta ocasion la monarquia borbonica
actu6 de manera mas racional, centralizando las decisiones adoptadas a través de

la Junta Suprema de Sanidad.

" D. PORTER. Health, Civilization and the State. A history of public health from ancient to
modern times. London, 1999. p. 54.

% E. RODRIGUEZ OCANA. El resguardo de la salud. Organizacion sanitaria espafiola en el siglo
XVII1. Dynamis 1987-1988; 7-8: 145-170.

% ). L. PESET. La enfermedad y los médicos. En: Historia de la Ciencia y de la técnica en la
Corona de castilla. Siglo XVIII. Valladolid, 2002. pp. 216-218.
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Pero sera en la segunda mitad del siglo XVIII, especialmente durante el
reinado de Carlos 11, cuando se acreciente el interés estatal por otros problemas
como la higiene urbana, la policia mortuoria, la lucha contra la mortalidad bruta de
la poblacién (y no sélo por la catastrofica derivada del desarrollo de epidemias) o
el saneamiento de ‘focos infecciosos’. Un interés del que participd la minoria
ilustrada, que favorecié el desarrollo de esta nueva higiene médica. Fruto de esta
preocupacion fueron las medidas promulgadas por Carlos Ill en materia de salud
publica, que podemos agrupar en tres grandes bloques: las dirigidas a mejorar las
condiciones higiénicas de las ciudades (higiene urbana), las encaminadas a reducir
la mortalidad y mejorar la asistencia médica que recibia la poblacion (lucha contra
epidemias, preparacion y dotacion de cuadros médicos y facultativos sanitarios) y
las dirigidas a mejorar la asistencia que prestaban los establecimientos
asistenciales del pais (reforma hospitalaria). Sobre el conjunto de estas medidas se
vertebro el proyecto reformista de Carlos 111 en materia de salud pablica. En este
capitulo y en los que siguen estudiaremos en qué medida estas reformas se
Ilegaron a implantar en la ciudad de Salamanca.
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2. EL MIEDO AL CONTAGIO

Como hemos indicado, la lucha contra las epidemias y enfermedades
infectocontagiosas constituyé un tema prioritario para la monarquia borbonica.
Hasta bien entrado el siglo XX, estas enfermedades constituian la primera causa
de muerte de la poblacion y fueron las principales responsables de la reducida
esperanza de vida de las sociedades europeo-occidentales. Generacion tras
generacion, los hombres tuvieron que enfrentarse a los problemas que planteaban
este tipo de dolencias, al tiempo que los medicos se esforzaban en interpretarlas de
acuerdo con las doctrinas cientificas de la época. Del amplio conjunto de factores
que permiten explicar la elevada incidencia de estos procesos debemos destacar
por su mayor importancia dos: las deficientes condiciones higiénicas y sanitarias
de ciudades y pueblos y la ignorancia de los médicos respecto a la causa y
mecanismo de transmision de estas enfermedades. Un desconocimiento que
determind la ineficacia de la medicina cientifica en la lucha contra estos procesos

y su propia impotencia frente a ellos.

Debemos advertir que gran parte de las enfermedades que aquejaron a
nuestros antepasados son dificilmente reconocibles y en ocasiones no pueden ser
identificadas con una categoria nosolégica actual®. Conviene recordar que las
enfermedades interpretan una realidad empirica muy compleja, que no se puede
separar de los sistemas nosoldgicos vigentes en cada época. Los criterios de
definicion que utiliza la medicina contemporanea para definir las enfermedades
transmisibles, son muy diferentes a los empleados con anterioridad a la
formulacion de la doctrina bacteriologica en las décadas finales del Ochocientos.
Asi, cuando ahora nos referimos al paludismo, tuberculosis, tifus exantematico o

cualquier otro proceso de estas -caracteristicas, estamos designando una

100 yv/éase J. ARRIZABALAGA. La identificacion de las causas de muerte en la Europa pre-
industrial. Algunas consideraciones historiograficas. Boletin de la Asociacion de Demografia
Historica 1993; 9 (3): 25-47 y J. P. PETER. Malades et maladies a la fin du XVIII° siécle. En:
Médecins, climat et épidémies a la fin du XVIII® siécle. Paris, 1972. pp. 146-149.
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enfermedad caracterizada y definida por su etiologia (el agente que la produce),
las lesiones morfoldgicas y alteraciones bioquimicas que este agente desarrolla en
el organismo, sus manifestaciones clinicas (sin duda lo mas Ilamativo), su
evolucion, sus caracteristicas epidemiologicas y su tratamiento y profilaxis. Sin
olvidar que el factor clave para definir cualquier enfermedad transmisible es

siempre la deteccion del agente causal en los tejidos o fluidos del enfermo.

Sin embargo, hasta el desarrollo de la doctrina bacterioldgica estas
enfermedades eran identificadas por los médicos a partir de sus sintomas y del
curso clinico que presentaban. Unos datos ciertamente imprecisos para que, solo
con ellos, un médico pudiera diagnosticar un caso de fiebre tifoidea, de tifus
exantematico, de tuberculosis, etc. Por este motivo, los médicos englobaban bajo
un mismo término entidades nosologicas que en la actualidad estan bien
diferenciadas'®. El caso de las fiebres (procesos que incrementaron su incidencia
a lo largo del siglo XVIII y que retnen un buen ndmero de diagnosticos actuales)
es un claro ejemplo de esta situacion. Las habia putridas, epidémicas, malignas,
continuas, inflamatorias, etc., denominaciones que dificultan su identificacion.
Como veremos a continuacion, este problema se nos ha planteado al intentar
identificar la epidemia que sufri6 Salamanca en 1763 y que creemos haber

interpretado de manera correcta.

Teniendo en cuenta que las enfermedades transmisibles constituian la
primera causa de muerte de la poblacion, se entiende el miedo generalizado del
conjunto de la sociedad a estos procesos, especialmente a los que se desarrollaban
en forma de epidemias. Como hemos comentado, la medicina moderna carecia de
remedios eficaces ante estas enfermedades, que no fueron combatidas de manera

eficaz hasta el desarrollo de la doctrina bacterioldgica y el descubrimiento de las

191 Sobre estos problemas véase A. PERRENOUD. Nosologia y patocenosis. Contribucion al
debate sobre las causas del descenso de la mortalidad. Boletin de la Asociacion de Demografia
Historica 1993; 11 (3): 91-149.
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primeras vacunas, sueros y antibioticos. Hasta ese momento los médicos
empleaban un arsenal de recursos terapéuticos totalmente ineficaces, y solo el
aislamiento de los enfermos y las medidas preventivas dirigidas a evitar la
difusion de las epidemias (lazaretos, cuarentenas o cordones sanitarios) eran

capaces de frenar sus estragos.

Para entender la base cientifica del conjunto de remedios y medidas
empleados para prevenir y combatir estas enfermedades, debemos referirnos
brevemente al pensamiento epidemiologico moderno, es decir a las doctrinas
relativas a la causa de estos procesos en la etapa objeto de estudio™®. Hasta la
formulaciéon de la doctrina bacteriolégica se pensaba que estas dolencias se
transmitian directamente de unas personas a otras, 0 que se propagaban a traves
del aire. Desde la antigiiedad la poblacion europea sabia que la salud dependia de
alguna manera del entorno fisico y consideraban importantes las influencias
medioambientales. También fue muy importante el concepto de miasma (en
griego mancha), el aire corrompido capaz de producir enfermedad, un concepto
que dio lugar a la denominada doctrina miasmatica. Tradicionalmente se asocio la
corrupcion del aire con los procesos de putrefaccion de sustancias, tanto vegetales
como animales, hasta identificar la infeccion con una forma de putrefaccion. Los
efluvios y malos olores desprendidos eran al mismo tiempo signos y causas de
infeccion, por lo que muchas de las medidas adoptadas para combatir o prevenir

infecciones y epidemias se basaron en estos principios.

En el siglo XVI el médico italiano Girolamo Fracastoro formulaba su
doctrina contagionista, segun la cual las enfermedades transmisibles estarian

producidas por agentes vivos invisibles al ojo humano. Estos agentes, que

192 \/éase A. CARRERAS PANCHON. El pensamiento epidemiolégico del Mundo Moderno. En:
Historia de la Enfermedad. Madrid, 1987. pp. 212-217; O. HANNAWAY. Environment and
Miasmata. In: Companion Encyclopedia of the History of Medicine. London, 1993. p. 293 y O.
TEMKIN. An historical analysis of the concept of infection. En: The double face of Janus and
other essays in the History of Medicine. Baltimore, 1977. pp. 456-471.
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denomind seminaria, se transmitirian del hombre enfermo al sano (mediante
contagio directo, indirecto o a través del aire) provocando la enfermedad®®. Segun
esta doctrina, la aplicacion rigurosa de cuarentenas y medidas de aislamiento
podrian prevenir o controlar la propagacién de epidemias. Ambas teorias (la
contagionista de Fracastoro y la miasmética o anticontagionista) se mantuvieron
hasta la formulacion de la doctrina bacteriolégica en el siglo XIX, aunque la
mayoria de los médicos se mostraron partidarios de la doctrina miasmatica. Las
discusiones entre contagionistas y anticontagionistas se prolongaron hasta bien
entrado el siglo XIX, aunque en la préctica los programas de sanidad publica
adoptados en tiempos de epidemia combinaron ambas corrientes a la hora de fijar

las medidas para luchar contra ellas.

Ya en el siglo XVIII, la mentalidad antisistematica de la mayoria de los
médicos y el auge del empirismo racional favorecieron el desarrollo de una
medicina basada en la observacion clinica y en el estudio de la naturaleza. Como
recuerda Peset, la renovacion del hipocratismo y la influencia de Sydenham y
Lancisi fueron decisivas'®. El neohipocratismo recuperé la creencia de que los
factores climaticos y ambientales influian en la salud humana y los escritos
hipocraticos de carécter epidemioldgico conocieron un nuevo interés'®. En la
segunda mitad del Setecientos, el auge de la explicacion miasmatica de las
enfermedades colectivas reforz6 el papel de los efluvios y malos olores
desprendidos por estos procesos de putrefaccion, ideas que explican la importancia

de mantener la pureza del aire y sanear el medio ambiente™®.

193 M. PELLING. Contagion/ Germ theory/ Specificity. In: Companion Encyclopedia of the
History of Medicine. London, 1993. p. 319.

1043, L. PESET. La enfermedad y los médicos. p. 221.

1% véase M. GRANJEL y A. CARRERAS. Extremadura y el debate sobre la creacion de
cementerios: un problema de salud publica en la llustracién. Norba 2004; 17: 69-91.

1 £ RODRIGUEZ OCANA. Por la salud de las naciones. Higiene, Microbiologia y Medicina
Social. p. 30.
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Estos planteamientos sirvieron de fundamento a una medicina pablica cuyo
objetivo era defender a las comunidades a través de la intervencién sobre los
factores y circunstancias ambientales que se entendian causantes de enfermedad.
Riley ha distinguido en los ilustrados cuatro lineas de actuacion para sanear el
medio ambiente y evitar la aparicién de este tipo de dolencias: saneamiento de
pantanos, lagunas y marismas; alcantarillado y limpieza de las calles; ventilacién
de edificios publicos (hospitales, orfanatos, carceles, etcétera) y, por ultimo, los
nuevos sistemas de enterramiento’®’. Para los reformadores sanitarios del siglo
XVIII era fundamental limpiar de impurezas la atmoésfera, pues el “aire
corrompido por la putrefaccion es la causa mas funesta de enfermedad”. Una
cruzada que, como hemos indicado, cont6 con el apoyo decidido de los gobiernos
absolutistas europeos, que cautivados por las doctrinas mercantilistas no

escatimaron esfuerzos para alcanzar una poblacion lo mas numerosa posible.

Testimonio de esta preocupacion por los temas relacionados con la salud
publica, fue la aparicién en Europa de las primeras obras sobre policia médica'®.
Estos tratados recogian los programas y reformas que se debian llevar a cabo en
materia sanitaria para mantener la salud de la poblacién. Como advierten Carreras
y Granjel, algunos de los mas difundidos tratados europeos de ciencia de la policia
(Delamare, Bielfeld, Justi) fueron traducidos y conocidos en Espafia y
constituyeron un primer elemento de reflexion para los estudiosos posteriores. La
preocupacién por la salud en autores como B. Bails, F. Roma y Rossel, M. N.
Marin, F. Cabarras, V. Foronda, L. Arroyal o J. A. Ibafiez de la Renteria estuvo
dirigida por una especial atencion a las enfermedades contagiosas y a sus

consecuencias®®,

197 3. C. RILEY. The Eighteenth-century campaign to avoid disease. pp. 89 y ss.

198 Sobre esta bibliografia y su influencia en los tratadistas ilustrados espafioles, véase P. FRAILE.
La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y organizacién urbana en Espafia.

1% A. CARRERAS y M. GRANJEL. La policia médica ilustrada y los tratadistas espafioles de la
administracion publica. En: La experiencia de enfermar en perspectiva histérica. Granada, 2009.
pp. 399-400.
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3. LUCHA CONTRA LAS EPIDEMIAS

En contra de lo que podia pensarse, en la etapa objeto de estudio los
problemas derivados del impacto provocado por enfermedades colectivas se
abordan de manera muy esporadica y puntual en las sesiones del Ayuntamiento de
Salamanca. Esta realidad, que no ha dejado de sorprendernos, puede tener dos
lecturas o interpretaciones: la primera seria que la ciudad de Salamanca no se vio
afectada por epidemias de magnitud en el periodo comprendido entre 1750 y
1800. Y la segunda que estas etapas de sobremortalidad fueron consideradas como
situaciones ‘normales’ tanto por los médicos, como por las autoridades

municipales de la ciudad.

Tras el ocaso de la peste, al menos en la Europa occidental las principales
causas de mortalidad catastrofica durante el Setecientos fueron la viruela, la
malaria y otros procesos infecto-contagiosos que los médicos de la época recogian
bajo el nombre de fiebres'®. Como advierte Pérez Moreda, la primera de estas
enfermedades fue la responsable de la elevada mortalidad infantil y juvenil que se
produjo entre 1780 y 1782, unas epidemias que afectaron especialmente a las
regiones del interior peninsular. Respecto al paludismo, son bien conocidas las
consecuencias demograficas que provocd esta enfermedad en las regiones
mediterraneas, Andalucia, Extremadura y Castilla la Nueva en los afios finales del
reinado del Carlos I11*. Pues bien, no hemos encontrado ninguna alusién o
referencia directa o indirecta a estas epidemias en las Actas de Sesiones del
Ayuntamiento de Salamanca, ni tampoco a las medidas promulgadas por la
Administracion central para evitar su propagacion. Sélo a través del estudio de los

registros de defuncion de las parroquias de Salamanca se podria constatar si en la

119 Como sefiala Peset, la gran produccion cientifica sobre este tipo de dolencias hace que el
Setecientos pueda ser Ilamado “el siglo de las fiebres”. Cf. J. L. PESET. La enfermedad y los
médicos. p. 215.

1 V. PEREZ MOREDA. Las crisis de mortalidad en la Espafia interior (Siglos XVI-XIX).
Madrid, 1980. pp. 338 ss.
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ciudad se produjeron o no etapas de sobremortalidad, asi como la edad y perfil de
los fallecidos. De esta manera se podrian determinar las principales causas de
muerte de la poblacion salmantina y la posible existencia de epidemias en la

ciudad, un estudio que desborda los objetivos de esta investigacion.

Cabe suponer que la viruela se desarroll6 en Salamanca de la misma manera
que en el resto de las ciudades europeas, en forma de epidemias recurrentes que
afectaban de manera especial a la poblacion sin inmunizar: nifios y jovenes. Sin
embargo, pensamos que precisamente por su caracter recurrente y por constituir
una enfermedad frecuente entre la poblacién infantil, no fue nunca considerada
como un problema sanitario por parte de la ciudad. Tampoco hemos encontrado
referencia alguna al método de la inoculacidn, préctica preventiva introducida en
Europa en 1720 y que a pesar de su rechazo inicial por la gravedad de sus
complicaciones, en la década de 1770 era un medio extendido en toda Europa*?.
Como advierte Granjel, en Espafia esta técnica contd con panegiristas y
detractores, hasta que la Real Cédula de 20 de noviembre de 1798 zanjara la
polémica al ordenar la practica de la inoculacion “en todos los hospitales, casas de

expositos, misericordia, y todas las que dependen de la Real beneficencia™**.

Lo mismo sucede con la malaria, enfermedad de caracter estacional que tuvo
una alta incidencia en el sur de la provincia de Salamanca. Como es sabido, las
epidemias de paludismo se registraban en los meses calidos y especialmente en
afios de alta pluviosidad. Respecto a la epidemia de 1785-1787, que afectd
también a la region de Castilla la Vieja, Pérez Moreda ofrece la cifra de 7.606
enfermos y 271 fallecidos en la provincia de Salamanca'*. En la capital, sin

embargo, no debid constituir un problema de salud publica pues no hemos

112 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. Madrid, 2001. pp.
52-54.

“¥L.S. GRANJEL. La medicina espafiola del siglo XVIII. Salamanca, 1979. p. 122.

v, PEREZ MOREDA. Las crisis de mortalidad en la Espafia interior (Siglos XVI-XIX). p. 342.
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encontrado referencia alguna a esta epidemia en las Actas de Sesiones del

Ayuntamiento.

Por el contrario si que se reproducen en las Actas de Sesiones del
Ayuntamiento las disposiciones dictadas por la monarquia borbonica para prevenir
epidemias y enfermedades contagiosas. Aungue la peste habia desaparecido de la
peninsula, se temia su importacion a través de los puertos mediterraneos y
constituia una de las mayores preocupaciones de la dinastia borbdnica en materia
de salud publica, como se desprende del contenido de las disposiciones
promulgadas en la segunda mitad del siglo XVIII para prevenirla. La primera fue
la Ordenanza de 6 de octubre de 1751, que recogia “varias providencias para el
cuidado de la puablica salud, y a fin de precaver los graves dafios que se
experimentan de no quemar prontamente los equipajes y muebles de los que

mueren de enfermedades contagiosas”*™.

De la repercusién que tuvo esta
disposicién en Salamanca, solo sabemos que el Ayuntamiento designé a dos
caballeros comisarios (Nicolas y Julian Rascdn) “para que con el Sr. Corregidor
celen el cumplimiento de la Real Ordenanza”**®. Conviene recordar que el uso del
fuego constituyd una de las recomendaciones tradicionales en la lucha contra las
epidemias de peste, medida sobre la que las autoridades insistieron durante siglos

para evitar la propagacion de esta temida enfermedad.

Interesa comentar brevemente el significado de esta disposicion. Como
hemos visto, aunque la mayoria de los médicos atribuian estas enfermedades a la
alteracion y corrupcion del aire, la doctrina contagionista formulada por Girolamo
Fracastoro en el siglo XVI introducia la idea de que las enfermedades epidémicas
se transmitian por contagio directo (de un enfermo a una persona sana) o por
contagio indirecto, a través de fomites. De esta manera los programas de sanidad

publica combinaron ambas doctrinas a la hora de fijar las medidas para luchar

15 E[ texto integro en: http://www.mcu.es/archivos/lhe/servlets/VisorServlet.jsp?cod=005711.
116 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1751. Lib. 3041/136, ff. 194v y 197r.
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contra las enfermedades colectivas y junto a las dirigidas a evitar la alteracion o
contaminacion del aire, incluyeron las destinadas a evitar el contagio como el
aislamiento de los enfermos, el establecimiento de cuarentenas, lazaretos y

cordones sanitarios o la destruccion de la ropa y enseres de los fallecidos™"’.

El 23 de junio de 1752 se publicaba una “Adicién a la Ordenanza de 6 de
octubre de 1751, sobre Providencias para asegurar el cuidado de la publica salud

en todo el Reino™!®

. El nuevo texto otorgaba mayores responsabilidades al
Protomedicato, que seria el encargado de confirmar el diagnostico de enfermedad
contagiosa realizado por los médicos. A este respecto conviene recordar que
aunque el resguardo de la salud publica estaba encomendado a la Junta Suprema
de Sanidad, el Protomedicato fue varias veces consultado en esta materia''®. La
nueva disposicion fue remitida al Corregidor de Salamanca por el Secretario y
escribano de Camara del Rey, sin que tampoco en este caso tengamos mas

informacién sobre su aplicacion en la ciudad'®.

El Unico problema serio al que se enfrentd Salamanca en estas décadas se
suscito en el mes de enero de 1763, cuando las autoridades militares comunicaban
al Ayuntamiento que “tenian hecha representacion al Excmo. Sr. Marqués de
Esquilache exponiendo haber en esta ciudad principio de Peste, y haber dado
principio por los naturales, comunicandose a los militares, siendo el motivo o
fundamento de ella la inmundicia que hay en las calles”. La simple mencién de
una posible epidemia de peste en Salamanca constituia un serio motivo de alarma

para la poblacidn de la ciudad y explica la reaccion de las autoridades locales.

117 \/éase A. CARRERAS PANCHON. El pensamiento epidemiolégico del Mundo Moderno. pp.
212-217 y M. PELLING. Contagion/ Germ theory/ Specificity. p. 319.

118 E[ texto integro en: http://www.mcu.es/archivos/lhe/servlets/ImageServlet?accion=43&txt _id.
9 M2 S. CAMPOS DIEZ. El Real Tribunal del Protomedicato castellano (siglos XIV-XIX).
Cuenca, 1999. pp. 306-309.

120 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, ff. 121r y 133r.
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Para los miembros del Consistorio lo mas urgente e importante era demostrar
que la epidemia se habia desencadenado a raiz de la llegada de un elevado nimero
de soldados enfermos a Salamanca, que junto a los militares que les acompariaban
habrian contribuido a deteriorar las condiciones sanitarias de la ciudad™®. Para las
autoridades locales la causa de la epidemia era “la inmundicia de las calles a causa
de la continuacion de aguas y nieblas, que han recaido sobre un continuo transito
de caballerias y equipajes que han aumentado la inmundicia”. Ahora bien, como la
limpieza de las calles era responsabilidad del municipio, resultaba necesario poner
de manifiesto las dificultades del Ayuntamiento para cumplir con sus obligaciones
en esta materia, unas dificultades derivadas del continuo trasiego de militares y
caballerias por las calles de la ciudad. Como advertia el regidor Nicolas Rascon,
era preciso “desvanecer cualquier humor contra la conducta de sus Capitulares asi
en esta ciudad como en la Corte, sino tambiéen manifestar con sus procederes
cuanto esta de su parte para que en su Pueblo no se radique un contagio por los
muchos enfermos militares y convalecientes que vienen a los hospitales y se
alojan en las casas de sus vecinos™*?%, El miedo a las criticas por una dejacion de
sus responsabilidades tanto dentro de la ciudad como por parte del Consejo,
explica la reaccion del Ayuntamiento ante el escrito de las autoridades militares y

los reproches que éstas hacian.

Interesa analizar con mayor profundidad algunos de los problemas expuestos
por las autoridades militares y municipales en torno a esta epidemia. En primer
lugar conviene advertir que en la tradicion médica el nombre de peste o
enfermedad pestilencial se empleaba no s6lo para designar a la infeccion
provocada por la yersinia pestis, sino también a otras enfermedades

infectocontagiosas que provocaban asimismo una elevada mortalidad y que como

121 Los militares pertenecian a los regimientos movilizados en la guerra con Portugal. De su
presencia en Salamanca encontramos noticia en M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca.
Libro VIII. Desde la Guerra de Sucesion a la de la Independencia. pp. 42-43.

122 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 22v y 24r.
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advierte Lindemann fueron reunidas bajo el término aglutinante de peste’®. Un
confusionismo que, como ya hemos comentado, estuvo determinado por las
dificultades de la medicina moderna para diagnosticar muchas de estas
enfermedades, que no fueron definitivamente identificadas hasta el desarrollo de la

doctrina bacterioldgica en las décadas finales del siglo X1X.

Otro aspecto que interesa subrayar es el interés de las autoridades locales por
“desvanecer la voz esparcida”, ante la alarma que podia generar entre la poblacion
la simple mencion de la palabra peste. Recordemos al respecto que fue un hecho
comun y extendido la resistencia de los poderes publicos a declarar oficialmente
cualquier enfermedad epidémica grave, no sélo por los perjuicios econémicos y
sociales que provocaba, sino también por el panico que desencadenaba entre la
poblacion. Es lo que Bennassar denomina “el miedo a la palabra” para explicar el
comportamiento de los médicos y autoridades ante una epidemia, ya sea de peste 0
de cualquier otra enfermedad infecto-contagiosa grave'®*. Y esta resistencia a
admitir la posible existencia de una epidemia de peste en Salamanca fue la que
empujo a los regidores salmantinos a buscar el apoyo de los médicos locales, los
Unicos que gozaban del crédito y autoridad necesarios para “desvanecer” cualquier

temor entre la poblacion de la ciudad.

Finalmente debemos recordar que este tipo de enfermedades, especialmente
las que se desarrollaban en forma de epidemia, eran generalmente atribuidas a la
corrupcion del aire. Como hemos visto, el auge de la explicacion miasmatica
reforzo el papel de los efluvios y malos olores como agentes responsables de este
tipo de procesos. Desde esta interpretacion de las enfermedades infecciosas se
deriva la importancia otorgada a la suciedad de las calles, inmundicia a la que las

autoridades militares y municipales atribuian la causa ultima de esta epidemia.

12 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 46.
124 B, BENNASSAR. Recherches sur les grandes épidémies dans le nord de I’Espagne a la fin du
XVI® siecle. Paris, 1969. p. 23.
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La epidemia se habia iniciado a finales de 1762, a raiz de la llegada a
Salamanca de un elevado nimero de soldados enfermos procedentes de Ciudad
Rodrigo. La falta de espacio en el Hospital General habia obligado “a poner los
soldados enfermos en las paneras y las casas de las comedias y las inmediatas a
ellas, propias del Hospital General”, asi como “en las casas de sus vecinos”. Un
testimonio que nos permite constatar no solo la presencia de un alto nimero de
enfermos, sino también la existencia de serios problemas sanitarios derivados del
volumen y hacinamiento de estos pacientes. Esta situacion unida al frio invernal,
una higiene precaria y falta de limpieza en la ropa, explican la aparicién de la

epidemia, que evidentemente no estaba provocada por la yersinia pestis.

Por la informacion que se recoge en las fuentes consultadas, pensamos que
pudo tratarse de una epidemia de tifus exantematico, enfermedad producida por la
Rickettsia prowazekii y transmitida por el piojo corporal del cuerpo (Pediculus
humanus corporis). Conviene recordar que el tifus exantemético epidémico se
desarrollaba mas frecuentemente en los meses de invierno, cuando el
hacinamiento y las inadecuadas condiciones higiénicas y sanitarias favorecian la
proliferacion y transmision de estos piojos. Otro de los factores que influia en su
aparicion era la escasez y penuria, causa que determina que el tifus exantematico
haya sido considerado como una enfermedad de la pobreza'?. La situacion que se
registraba en Salamanca cuando se inici6 la epidemia, unido a las fechas en que se
desarroll6 (invierno de 1762-1763) y el perfil de los afectados (mayoritariamente

militares), son razones que nos hacen sostener esta hipotesis.

Desde su aparicion en Europa en el siglo XV, el tifus exantematico se

designaba “fiebre punticular, lenticular, purpurea o petequial”, nombre dado por el

%2 A. PERRENOUD. Nosologia y patocenosis. Contribucién al debate sobre las causas del
descenso de la mortalidad. Boletin de la Asociacion de Demografia Histdrica 1993; 11 (3): 91-149.
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exantema que producia'®®. En Espafia era popularmente conocido con los nombres
de “tabardillo” o “tabardete pintado”, nombre dado por la similitud del exantema
al tabardo o casaca que ponian a los ajusticiados, que también tenia “pintas
moradas”. Terreros y Pando definia el tabardillo como “cierta fiebre maligna y
pestilente, que hace aparecer en el pellejo pintas a modo de las que deja la
picadura de la pulga o chinche, aunque de varios colores™?’. Como vemos,
también en Espafia la presencia del exantema fue el sintoma que sirvié para
designar la enfermedad. Respecto a su incidencia son bien conocidas las
epidemias de tifus exantematico desarrolladas a raiz de conflictos bélicos, por la
coincidencia de factores como elevadas concentraciones de personas,
hacinamiento y deficientes condiciones higiénicas y sanitarias. Entre las epidemias
desarrolladas en el siglo XVIII, Carreras recuerda las que asolaron Irlanda entre
1708 y 1731, la de 1757 que afectd toda la region de Bretafa (Francia) y la que

padecieron ingleses y alemanes durante la guerra de los Siete Afios'?,

Pero volvamos a la epidemia que se cernia sobre Salamanca a finales de
1762. La situacion de la ciudad, con ser grave, amenazaba complicarse ain mas
ante el anuncio de la venida “de 700 iniciados de peste que se nos asegura llegaran
aqui muy breve”. La noticia moviliz6 a las autoridades locales, que en un escrito
dirigido al Intendente de la Provincia intentaron evitar la presencia de nuevos
militares ante el colapso en que se encontraba la ciudad, con los hospitales
desbordados por el elevado numero de enfermos que ya habia en Salamanca.
Ademas resultaba imposible encontrar camas para ellos, “porque los vecinos que
han podido darlas para los cuarteles ya lo han hecho, y no se les han vuelto a causa
de que unas por Superior Orden se llevaron para los hospitales del ejército de

Alcéntara u otras partes, otras con el continuo uso se han extinguido y las restantes

126 Sobre el impacto histérico de esta enfermedad véase V. A. HARDEN. Typhus epidemic. In:
The Cambridge World History of Human Disease. Cambridge, 1995. pp. 1080-1084.

127 \/éase E. DE TERREROS Y PANDO. Diccionario castellano con las voces de ciencias y artes.
(Madrid, 1786). Edicion facsimilar. Madrid, 1987.

128 A. CARRERAS. Miasmas y retrovirus. Cuatro capitulos de la historia de las enfermedades
infecciosas. Barcelona, 1991. p. 40.
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sirven a las partidas acuarteladas o a los convalecientes que salen de los
hospitales, de manera que si se aumenta el nimero de enfermos no puede haber
camas para los convalecientes y no queda arbitrio de alojarlos por las casas™?°. En
su escrito solicitaban que en el caso de que estos enfermos fueran remitidos a
Salamanca, se buscase acomodarlos “fuera de las murallas, en las casas y
conventos mas sanos y comodos”. Aunque estos militares no llegaron a
Salamanca, en enero de 1763 la epidemia ya se habia extendido afectando de

manera especial a los militares que habia en la ciudad.

Como hemos indicado, la reaccion de los responsables municipales ante el
escrito de las autoridades militares fue inmediata. Tras una larga sesion acordaron
celebrar una reunién con el Corregidor, a la que también fueron convocados los
médicos de la ciudad. La presencia de los facultativos era necesaria para conocer
su opinién “sobre los temores que hay por razén de los numerosos enfermos
militares que vienen a los hospitales, si pueden causar algin perjuicio a la salud de
los vecinos de este publico, y constando por las declaraciones no haberle préximo
ni remoto se hagan las representaciones que tuviesen por convenientes”. Y como
segunda medida el Consistorio acordo “limpiar todas las calles del Pueblo, aunque
sean las callejuelas mas ocultas e intransitables, haciendo que aumenten mas
namero de carros y jornaleros de los que actualmente estan trabajando en su
limpieza”**. Como vemos la primera determinacién iba dirigida a aclarar el
origen de la epidemia y el riesgo que entrafiaba la presencia de estos militares para
el conjunto de la poblacién, mientras que la segunda buscaba acallar las posibles
recriminaciones y criticas por el mal gobierno de la ciudad, en un asunto tan

importante para el Estado como el de la higiene urbana.

A los pocos dias se recibia en el Ayuntamiento el informe solicitado a los
médicos de la ciudad, dictamen que firmaban José Parada Figueroa, catedratico

129 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 24v-25v.
130 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 23v-24r.
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jubilado de Prima y decano de la Facultad, Juan Francisco Vélez de Cabiedes,
catedratico de Prima, Juan Agustin de Medina, catedratico de Visperas, Juan
Francisco Gonzélez Cernuda, catedratico de Pronosticos, Francisco Gomez,
catedratico de Método y Antonio Cuesta, catedratico de Simples. Todos ellos
habian sido convocados por Diego Felipe de Cifuentes, Corregidor de Salamanca,
que tras la reunion mantenida habia solicitado a los facultativos que le presentaran
por escrito el informe sobre el origen de la epidemia, asi como los remedios que
proponian “para ocurrir a tanto mal (en caso de tenerlo), y de no tenerlo los

auxilios y precauciones para evitarlo™*3".

Lo primero que dejaba claro el claustro médico era que la epidemia que
sufria la ciudad no era en ningun caso “peste, calenturas pestilentes ni afecto
alguno pestilencial”. Pero no solo negaban la existencia de una epidemia de peste
en Salamanca, sino que recriminaban con dureza a quienes habian levantado el

infundio:

“Por lo cual juzgamos que hasta ahora en este Pueblo ni se ha hallado
peste, ni aun apariencias de ella, y que las voces que en este punto se han
levantado, siendo enteramente fingidas, s6lo pueden haber sido hijas de algin
capricho destemplado y de algin cerebro fanatico. Y siendo esta voz tan
perjudicial a la Salud puablica, que sélo el terror y turbacion que puede
ocasionar en los vecinos es capaz de hacer el propio estrago que quizés la
misma peste, se hace forzoso desvanecer por todos los medios especie tan
perniciosa como enemiga capital del sosiego y tranquilidad de los animos,

gue es requisito preciso para conservar una salud inalterable”.

El hecho de que el informe se iniciara con unas afirmaciones tan rotundas
permite advertir algo que ya hemos comentado: los perjuicios sociales y

econdmicos que provocaban las epidemias y la necesidad de eliminar todo

31 Por su importancia el Dictamen fue reproducido integramente en las Actas de Sesiones. Véase
A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 27v-34r.
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resquicio de duda entre la poblacion en un caso como éste. Ahora bien, para los
médicos el problema no era negar la existencia de peste en Salamanca,
enfermedad que por su larga tradicion era de facil identificacion y diagnostico
para los facultativos. La cuestion mas dificil era establecer queé tipo de enfermedad
0 contagio se habia desarrollado en la ciudad, determinar el papel de los soldados
enfermos en la cadena epidemioldgica, el de la suciedad de las calles y lo mas
importante: ofrecer una solucion al problema, tanto a los enfermos como al
conjunto de la poblacion. Una cuestion harto dificil, pues en estas fechas los
médicos solo contaban con su propia experiencia, con los datos recogidos del
examen clinico de sus pacientes y con los que estos les referian para hacer un

diagnostico.

En el largo discurso dedicado a esclarecer el tipo de enfermedad que se habia
desarrollado en Salamanca, encontramos recogido buena parte de lo que fue el
pensamiento médico ilustrado. En primer lugar la tradicion hipocratica y
sydenhamiana de las constituciones epidémicas para el estudio clinico y
epidemioldgico de la patologia observada. En base a ellas los facultativos
relacionaban los diferentes procesos infecciosos desarrollados en Salamanca con
determinadas estaciones: “las tercianas que hicieron su irrupcién a dltimos de
verano; los efectos catarrales que inundaron el pais en el otofio y las calenturas
malignas mesentéricas de que abunda la presente estacién”. Como hemos visto,
desde la antigtiedad la poblacién europea sabia que la salud dependia de alguna
manera del entorno fisico y consideraban importantes las influencias
medioambientales. De estos factores dependia la salubridad o insalubridad de cada
lugar y permitia explicar la aparicion de enfermedades que afectaban a un elevado
nimero de personas pertenecientes a una misma comunidad y sometidas a
idénticas influencias geografico-atmosféricas™2. Precisamente a estas condiciones
medioambientales atribuian los autores del informe la causa de la epidemia que

afectaba a la ciudad:

132 . HANNAWAY. Environment and Miasmata. p. 293.
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“Siendo innegable que las enfermedades epidémicas tienen su principio
de causas universales y comunes, y por lo regular de las constituciones de los
tiempos, por vicio especial y alteraciones del aire, infeccion de las aguas y
perversas calidades de los alimentos y otras circunstancias, se deja ver que la
causa de que enfermen muchos a un tiempo con una misma especie de
enfermedad no consiste precisamente en esta comunicacion contagiosa de
sujeto a sujeto, sino en la actividad de este agente o causa universal, y
proporcionada disposicion del sujeto a dicho agente universal. Y para
discurrir de este modo nos da sobrado fundamento el trastorno de las
estaciones antecedentes: pasamos un estio extremadamente fogoso sobre lo
regular de este pais, empezé el otofio con vientos fuertes, lluvias copiosas y
frios hasta lo extraordinario de aquella estacion. Y vamos pasando un
invierno sobradamente lluvioso, continuas nieblas y rebosando humedades,
sin los hielos ni vientos del norte que son los propios de estos tiempos, los
que purifican la atmosfera y los que prestan el debido el éter a las partes
solidas de los vivientes. Y el padre de la Medicina el grande Hipdcrates, dejo
advertido que la irregularidad de los tiempos es fecunda madre de males de

incierta y dificil terminacion™**,

Este texto permite constatar la coexistencia de las dos doctrinas
epidemioldgicas vigentes en la era prebacterioldgica: la miasmatica o infeccionista
y la doctrina contagionista. Segun la primera las enfermedades se deberian a un
“agente o causa universal” que provocaria la alteracién o corrupcion del aire, agua
y alimentos, mientras que la segunda atribuia este tipo de dolencias a un contagio
directo “de sujeto a sujeto”. Descartado el contagio, el claustro de médicos
afirmaba que la epidemia se debia a ese “agente o causa universal, y
proporcionada disposicion del sujeto”. Esa predisposicion o constitucion
individual, concepto que también arranca de la nosologia hipocratica, permitia

explicar el hecho de que unas personas enfermasen y otras no. La tradicion

133 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 29v-30r.
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hipocratica y sydenhamiana de relacionar la epidemia que asolaba la ciudad con
factores climaticos, geograficos y ambientales (vientos, aguas, alteraciones
meteoroldgicas), permite constatar el auge de este pensamiento en la segunda
mitad del siglo XVIII.

Pero no s6lo determinadas condiciones medioambientales o los efluvios
nocivos hacian enfermar a la gente. En ocasiones eran los propios enfermos
quienes transmitian la enfermedad, los unicos casos en donde los médicos
empleaban el calificativo de contagiosas al referirse a estas enfermedades. Sin
embargo, en esta epidemia no se habian producido estas formas de transmision, tal

y como habian podido constatar los autores del informe:

“En los hospitales en donde fuera mas facil la propagacion del
contagio, nos estd observado que los enfermos vecinos ni los asistentes
habian contraido estas enfermedades por contagio, aun habiéndose recogido
por equivocacion sujeto sano en cama de que habian acabado de sacar un

cadaver de otro que habia fallecido de una de estas enfermedades”.

Por esta razén los autores del informe afirmaban que “no siempre el contagio
se asocia a la epidemia” y negaban el carécter contagioso de la enfermedad objeto
de estudio. Para los catedraticos salmantinos la epidemia estaba causada por
agentes medioambientales (aire, agua), que en sujetos predispuestos provocaban la
enfermedad. Aunque no estaba para nada claro como actuaba ese “agente o causa

universal”, lo que no ponian en duda era su relacion causal con la epidemia.

En base a este pensamiento los autores del informe iban deshaciendo los
rumores que corrian por la ciudad respecto al origen de la epidemia. Lo mas
importante era aclarar que no se trataba de peste ni de enfermedad contagiosa.
Tampoco se debia a la suciedad de las calles, pues estas enfermedades “tuvieron

su principio mucho tiempo antes de que empezasen las lluvias y se formasen los
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lodos y basuras de las calles”. Finalmente negaban que los militares se hubieran
“inficcionado” de los vecinos de la ciudad, porque no sélo no advertian
“enfermedades comunes” entre ellos, sino también porque “los militares han
enfermado de dolencias mas graves y han muerto en mayor numero
proporcionalmente que los del pais”. Argumentos en un principio concluyentes
para desechar el caracter contagioso de la epidemia y para descartar la hipétesis de
que se hubiera iniciado entre los vecinos de la ciudad o que se debiera a la
suciedad de las calles, pero en modo alguno esclarecedores o convincentes en lo
que respecta a su etiologia. Como podemos comprobar, en el informe no se
identifica la epidemia con ninguna entidad nosoldgica, lo que pone de relieve las
limitaciones de la ciencia médica ilustrada en lo concerniente al conocimiento

cientifico de la enfermedad.

Como hemos visto, en el informe solicitado los médicos debian incluir las
medidas que considerasen mas pertinentes para evitar la elevada mortalidad que
estaba provocando esta epidemia. Las medidas que recomendaban eran las

siguientes:

“En primer lugar tenemos por necesario que no se cargue la ciudad y
hospitales con nimero excesivo de enfermos de tropa, de suerte que estos
puedan estar con bastante separacion para que se ventilen; que se cuide del
aseo y limpieza de los hospitales y sus inmediaciones, y seria conveniente y
aun preciso que para los vertederos de ellos se fabricasen cafiones y
acueductos subterraneos que desaguasen en las albercas mas vecinas. Que no
se permita que las bestias muertas se queden dentro de la ciudad, sino que se
saguen a bastante distancia. Que en orden a limpieza de calles, que hasta
ahora si irremediablemente han sido incomodas para el transito no han sido
perjudiciales para la salud, se continte con las rigurosas providencias dadas
para su limpieza, tanto a fin de acallar las aprensiones y preocupacion del
pueblo, como porque en la estacion préxima en que el sol estard mas activo,

puede ser la inmundicia de ellas muy dafiosa y perjudicial a la salud. Que a
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los aguadores se les prohiba con penas rigurosas saquen agua del rio bajo de
los desaguaderos de la ciudad y de los sitios donde lavan las lavanderas,
sefialando a éstas y a aquéllos sitios determinados para sus respectivos
ministerios. Que se ande con toda vigilancia de la calidad de las carnes, vinos

y demas abastos publicos. Y en fin, se practiquen todos los consejos y avisos

que previenen los mas desengafiados practicos en sus tratados de Politicas™***,

Estas recomendaciones eran las habituales en tiempo de epidemia:
eliminacion de aguas residuales y limpieza de las calles, ventilacion de hospitales
y control y vigilancia de alimentos y bebidas. En definitiva unas medidas dirigidas
a evitar la contaminacion del aire y la aparicion de los temidos miasmas, asi como
la alteracion de agua y alimentos'®>. Debemos hacer constar que los facultativos
no recomendaban la adopcion de medidas dirigidas a evitar el contagio, como
cuarentenas, aislamiento de enfermos o fumigaciones, al haber descartado el
caracter contagioso de esta epidemia. Pero lo mas importante es el apoyo implicito
a la gestion de las autoridades municipales, tanto en la peticion que éstas hacian
para evitar la llegada de més soldados enfermos, como en su actuacion en materia
de higiene urbana. Un apoyo que como veremos se debio a las estrechas relaciones

que mantuvieron los médicos con las élites locales.

Como era previsible a las pocas semanas llegaba a la ciudad una carta del
Marqueés de Esquilache, que como Secretario de Guerra comunicaba al Corregidor
que no enviaria mas soldados a la ciudad. En el escrito se da cuenta de la visita
realizada por dos médicos de la Corte a Salamanca a fin de confirmar las
observaciones realizadas por los catedraticos de la Facultad de Medicina. A su
regreso a Madrid los dos facultativos informaban que “la gran basura que se ha

dejado acumular en la ciudad ha contribuido en mucha parte al crecido nimero de

134 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 33v-34r.

135 Sobre los tratamientos empleados para combatir estos procesos véase A. CARRERAS
PANCHON. Historia de los cuidados de las enfermedades infecciosas. Dolentium Hominum 2007;
64 (1): 15-20.
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los enfermos y a la resistencia de su restablecimiento”, opinién que diferia del
dictamen emitido por los facultativos locales. Como se ve él juicio de los dos
médicos de la Corte coincidia con el manifestado por las autoridades militares,
circunstancia que motivo las recriminaciones de Esquilache al Corregidor. En un
tono duro y “de Orden del Rey”, le instigaba a “atender con mas actividad y celo
del aseo y limpieza de las calles, a hacer sacar toda la inmundicia al campo, y a
mantener las calles con toda la mayor limpieza para que no se infeccione el aire y
produzcan otros males mas funestos”***. Como advierte Riley, la limpieza de las
calles fue una de las principales medidas adoptadas por los estadistas ilustrados
para mejorar las condiciones medioambientales de las ciudades y prevenir la

enfermedad®’.

Como hemos indicado, este fue el Unico episodio epidémico que se recoge
en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento de Salamanca. La ausencia de noticias
sobre otros brotes de estas caracteristicas, hacen pensar que los problemas que
plante6 la epidemia de 1763 al Ayuntamiento de la ciudad y las discusiones
generadas en torno a ella, estuvieron muy determinados por el escrito remitido por
las autoridades militares al Marqués de Esquilache. La misiva hizo que el asunto
llegara a la Corte, colocando a los responsables municipales en una situacién
comprometida y delicada. La inexistencia de este tipo de repercusiones en otros
brotes epidémicos que muy posiblemente sufrié Salamanca en estas décadas, junto
al hecho de ser considerados como situaciones “normales” en la ciudad, pueden

ser los motivos de la ausencia de noticias sobre ellos.

136 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, ff. 43r-44r.
37 ). C. RILEY. The Eighteenth-century campaign to avoid disease. p. 96.
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1. LA PREOCUPACION ILUSTRADA POR LA HIGIENE URBANA

Los historiadores que se han ocupado de estudiar el desarrollo de la sanidad
publica, coinciden con Carlo Cipolla en afirmar que todo empez6 con la llegada de
la peste a Europa en 1347-1348'%, Los devastadores efectos de esta epidemia,
obligaron a las autoridades a adoptar medidas hasta la fecha desconocidas y las
cuestiones relacionadas con el saneamiento e higiene de las ciudades y pueblos
comenzaron a ser objeto de atencion por parte de los poderes publicos. Como
hemos visto, la suciedad del medio urbano se consideraba como un foco de
infeccion y pestilencia, un problema que se agravo en el transcurso de los siglos

siguientes por el crecimiento demogréafico y urbanistico.

El reforzamiento del poder municipal condujo a la aparicion de una
rudimentaria ciencia administrativa y a la creacion de un cuerpo de funcionarios
urbanos, que impulsaron la adopcion de las primeras medidas de saneamiento de
las ciudades. Pero ademas, el miedo a las epidemias de peste promovid la creacion
de las primeras juntas de sanidad municipal, instituidas por las autoridades con la
Unica finalidad de adoptar las medidas higiénicas que evitaran el contagio. En este
sentido las ciudades italianas figuraron a la vanguardia de la salud publica: Milan,
Venecia o Florencia fueron las primeras en contar con estos organismos, que

disfrutaron de amplios poderes para prevenir las epidemias.

En la adopcion de estas medidas influyeron de manera decisiva las
interpretaciones vigentes acerca de la etiologia de las enfermedades epidémicas.
Como hemos visto, mantener limpio el entorno se consideraba la principal defensa
contra la peste, para evitar los temidos miasmas. Las ordenanzas promulgadas
sobre esta materia coincidian en las medidas sanitarias que debian adoptarse
(limpieza de calles, evitar la presencia de animales, enterramiento de cadaveres,

etc.), disposiciones que se aplicaron de forma mas estricta en las ciudades de

138 \/éase C. M. CIPOLLA. Contra un enemigo mortal e invisible. Barcelona, 1993. pp. 15-23.
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mayor poblacién. En opinion de Lindemann, los factores que determinaron la
adopcion de estas medidas fueron cuatro: el auge econdmico, la expansion

gremial, el aumento de poblacién y el fortalecimiento del poder municipal***.

El auge de la ciencia de la policia influy6 decisivamente en el desarrollo de
nuevos programas de higiene urbana en el siglo XVIII**°. En Espafia conviene
recordar que estos discursos contaban con precedentes que se remontan a la obra
de Castillo de Bovadilla, Politica para Corregidores y sefiores vasallos (Madrid,
1597), varias veces reeditada en el Setecientos. Sin embargo, una de las obras que
mayor influencia alcanz6 entre los tratadistas ilustrados esparioles fue el Tratado
de Policia de Nicolas Delamare, obra en cuatro voliumenes publicada entre 1705 y
1710, El francés insistia en la necesidad de mantener puro el aire para evitar
enfermedades colectivas, pues el aire corrompido de las ciudades con sus diversos
focos de pestilencia (suciedad, mataderos, fabricas) era considerado como la causa
ultima de la mayoria de las enfermedades. Por este motivo las medidas de higiene
publica dirigidas a mantener la limpieza de las calles, recogida de basuras,
prohibicion de actividades insalubres en el interior de las poblaciones o evitar la
presencia de ganado y animales en las ciudades, constituian el mejor remedio para

prevenir estas dolencias.

Afos mas tarde de la publicacion de la obra de Delamare aparecian las
Instituciones politicas del Baron von Bielfeld, que fue traducida al castellano entre
1767 y 17812, Ambos autores fueron los que alcanzaron mayor influencia entre
los tratadistas de la policia espafioles como Lorenzo de Santayana, Francisco

139 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p.177.

140 vséase M. GRANJEL y A. CARRERAS. Extremadura y el debate sobre la creacion de
cementerios: un problema de salud publica en la llustracién. Norba 2004; 17: 69-91 y L.
URTEAGA. Ideas medioambientales en el Siglo XVIII. Naturaleza, climay civilizacién. pp. 16-18.
141 Sobre la obra de este autor, véase P. FRAILE. La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y
organizacion urbana en Espafia. pp. 15-28.

2’|, JORDANA DE POZAS. Presentacion de la obra de don Tomés Valeriola 'ldea general de la
policia o tratado de policia’. En: Idea general de la policia o tratado de policia (Valencia, 1798-
1805). Edicion facsimilar. Madrid, 1977. pp. X y XII-XIV.
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Roma, Valentin Foronda o Toméas Valeriola. Pero a diferencia de los autores
europeos (sobre todo cameralistas) que escribieron desde su propia experiencia en
la Administracién, ninguno de los espafioles citados “pertenecia a los consejos y
secretarias dentro de las que se supone el origen del cameralismo” y tampoco
llegaron a desempefiar funciones significativas en la Corte**>. Una circunstancia

que marco el tono mas tedrico y academicista de los tratadistas espafioles.

En 1733 el médico y matematico inglés John Arbuthnot publicaba la primera
gran sintesis de la doctrina aerista, An essay concerning the effects of air on
human bodies, que se convirtié en un clasico del credo ambientalista. Estas ideas
fueron compartidas por otros autores posteriores, entre los que destaco el
portugués Antonio Ribeiro Sanches. Su obra fue introducida en Espafia por el
matematico Benito Bails y sus tesis aeristas alcanzaron gran difusion entre la
minoria ilustrada, como lo demuestran las referencias que Jovellanos hizo del

médico portugués™**

. Como vemos, buena parte de las obras publicadas en Esparia
sobre la ciencia de la policia fueron traducciones, un hecho que pone de relieve el

atraso espafiol en esta materia.

En Espafia las medidas mas importantes en materia de higiene urbana se
dictaron bajo el reinado de Carlos Ill. Entre los politicos que rodearon al rey
destaco Pedro Rodriguez de Campomanes, verdadero impulsor de las reformas
carolinas. Su solida formacion econdmica, su conocimiento de las doctrinas
mercantilistas y su enorme erudicién, se unieron a un regalismo politico que le
convirtié en una pieza clave de la Administracion borbdnica. Su puesto de Fiscal

del Consejo de Castilla, cargo que ocupd entre 1762 y 1783, le permitia

3 A. CARRERAS y M. GRANJEL. La policia médica ilustrada y los tratadistas espafioles de la
administracion plblica. pp. 397-400 y P. SANCHEZ LEON y L. MOSCOSO SARABIA. La
nocion y la practica de policia en la llustracion espafiola: la Superintendencia, sus funciones y
limites en el reinado de Carlos 111 (1782-1792). En: Actas del Congreso Internacional sobre Carlos
[11'y la Hustracion. 1. EI Rey y la Monarquia. Madrid, 1989. p. 302.

1% G. M. de JOVELLANOS. Discurso acerca de la situacion y division interior de los hospicios
con respecto a su salubridad. En: Obras publicadas e inéditas de Don Gaspar Melchor de
Jovellanos. Madrid, 1952. I1: 431.
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aprovechar cualquier ocasion para impulsar la politica reformista y exponer sus
ideas. Para Castro Monsalve, Campomanes constituye el mejor ejemplo “de como
al amparo de Carlos 11, las nuevas ideas en relacion con la vanguardia francesa o
europea de la época toman el poder, con el propdsito de modernizar el pais, de
hacerle superar un atraso secular”***. Tampoco podemos olvidar el importante
papel desempefiado por José Mofiino, conde de Floridablanca. En opinion de
Rodriguez Casado, el binomio Campomanes-Floridablanca fue “el eje politico
esencial sobre el que giraron las ansias de reforma del rey”**. Un monarca que
desde su llegada a Espafia se habia apoyado en la burguesia, y que no dudo en
hacer frente al clero y a la nobleza cuando representaban un obstaculo para sus

proyectos de renovacion

Desde su llegada a Madrid, Carlos Il se esforz6 por cambiar las
condiciones de vida de la villa y Corte. Al comentar las medidas adoptadas por el
monarca para mejorar la situacién higiénica de Madrid, el Conde de Fernan Nufiez
recoge el episodio siguiente:

“Llegd6 esto a tanto, que, en tiempo de uno de los Felipes, hicieron los
médicos una consulta, diciendo que el aire de Madrid era tan sutil que si no se
impregnaba en aquella inmundicia, causaria los mayores estragos. Esta
consulta se le presentd al marqués de Squilace, encargado de esta empresa,
ante la infinidad de obstaculos que se le pusieron contra ella. Llevola el
marqués al Rey, y S.M. le dio una respuesta digna de su talento y
conocimiento de los hombres: Me alegro me hayas traido este papel, pues con
él se acaba todo. A la verdad, no es posible que se me dé una razén mas
poderosa para que yo desista de mi intento que el ser contrario a la salud
publica. Ahora pues, disponlo todo luego, para que se limpie Madrid por

medio de los conductos y demas arbitrios determinados. Manda que se haga

14> C. de CASTRO MONSALVE. Campomanes: Estado y reformismo ilustrado. Madrid, 1996. pp.
214y 251.

148 V. RODRIGUEZ CASADO. La politica y los politicos en el reinado de Carlos I1l. Madrid,
1962. p. 232.
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uso de ellos, y en el primer momento en que yo vea verificado lo que dicen

los médicos antiguos, en mandando volver a arrojar las inmundicias por las

ventanas, con una firma, doy mi palabra de que se remediara todo™*".

El texto permite constatar tanto el cambio de mentalidad de los médicos
respecto a la posibilidad de prevenir las enfermedades colectivas, como el
refrendo de Carlos 111 a las tesis aeristas defendidas por los higienistas ilustrados.
Un apoyo que explica su firme voluntad para erradicar la insalubridad de Madrid y

la necesidad de acometer estas reformas con presteza.

A los pocos meses de de su llegada, el monarca encomendaba al arquitecto
napolitano Francesco Sabatini la redaccién de un plan para el saneamiento de la
Villa y Corte'*. El proyecto se encuadraba en el nuevo modelo urbanistico
ilustrado, donde la seguridad, transito, higiene y ornato debian presidir el aspecto
publico de las poblaciones. La Instruccion, aprobada por el monarca el 9 de mayo
de 1761, comprendia dos medidas fundamentales: el empedrado de las calles y las
dirigidas a mantener su limpieza. Se obligaba a los propietarios de edificios a
costear las obras de pavimentacion (embaldosar frente y costado de sus casas),
crear conducciones para la eliminacién de aguas sucias, depositar las basuras para
que pudieran ser retiradas de la ciudad y también se prohibia la circulacion de
animales como los cerdos por las calles. Asimismo se daban instrucciones para el
alumbrado, cuestion importante para mantener el orden publico. Como veremos,
las normas promulgadas para Madrid sirvieron de modelo para las reformas

urbanisticas llevadas a cabo en otras ciudades del reino.

Sin embargo, para Dominguez Ortiz no fue Madrid la poblacién mas

representativa del urbanismo espafiol ilustrado, sino la ciudad de Cadiz. Se

4" CONDE DE FERNAN NURNEZ. Vida de Carlos 1. Edicion facsimilar. Madrid, 1988. I: 153.
8 F, CHUECA GOITIA. Corte, ciudad y poblacién como marcos de vida. En: Historia de Espafia
Menéndez Pidal. XXX-1. La época de la llustracién. El Estado y la cultura (1759-1808). Madrid,
1987. pp. 494-496 y P. FRAILE. La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y organizacion
urbana en Espafia. pp. 50-52.
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caracterizo por un alto nivel de intervencionismo estatal, sobre todo en la etapa del
conde O'Reilly (1779-1788) como gobernador de la ciudad. El historiador
sevillano recuerda que bajo su mandato se construyd el barrio extramuros de San
Carlos, el hospicio, el teatro principal, cuarteles, paseo maritimo y se continuaron

6%, Unas

las obras de pavimentacion y alcantarillado iniciadas en 176
transformaciones que en Salamanca se hicieron de manera mucho més lenta y
salvando no pocos obstaculos. Como veremos a continuacion, el programa de
reformas alentado por el Gobierno para embellecer Salamanca y mejorar las
condiciones de vida de sus habitantes (empedrado, limpieza, alumbrado,
construccién de paseos, etc.), se vio obstaculizado por la falta de recursos y el
inmovilismo de la oligarquia municipal. Sélo los esfuerzos desplegados por
algunos de los hombres que ocuparon su corregimiento (Salvador de Ussel,
Pascual Ruiz de Villafranca o Vicente de Saura Saravia), permitieron introducir

algunas reformas en el urbanismo de la ciudad.

9 A. DOMINGUEZ ORTIZ. Urbanismo y politica ilustrada. p. 168.
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2. MEDIDAS DE SANEAMIENTO

2.1. Limpieza de la ciudad

Para los reformadores ilustrados el capitulo méas importante de la
denominada policia urbana fue el relativo al saneamiento de la ciudad. Como
advierte Dominguez Ortiz, el confort y habitabilidad de las ciudades son rasgos de
las reformas urbanisticas llevadas a cabo en el siglo XVII1 e inspiraron las érdenes
sobre saneamiento de las ciudades: evacuacion de basuras, pavimentacién o
eliminacion de aguas sucias™. Pero en esta preocupacién por las condiciones
higiénicas y sanitarias de las poblaciones, influyeron de manera especial los
nuevos dictdmenes de la ciencia medica acerca de la importancia de evitar la
contaminacion del aire. Como aseguraba Antonio Ribeiro, “les sera imposible a
los Médicos y Cirujanos, por sabios y experimentados que sean, curar una
epidemia, U otra dolencia cualquiera en una poblacién cuyo aire fuere corrompido.
Ni con la buena dieta, ni con el mas profundo conocimiento del arte de curar se
lograran los efectos deseados, como no se corrija primero la malignidad de la
atmosfera, y atajen sus perniciosos efectos”™. Afirmacion que permite constatar
el pesimismo de los médicos ilustrados ante la eficacia de los recursos terapéuticos
y su confianza en la posibilidad de prevenir las enfermedades colectivas.

Sin embargo la aplicacién de estas medidas no sélo exigian eficacia y
racionalidad administrativa, sino sobre todo medios econémicos. Unos recursos de
los que careci6 la Administracion borboénica y que determinaron el escaso

cumplimiento de estas medidas. Como recuerda Dominguez Ortiz, muchas de las

50 A, DOMINGUEZ ORTIZ. Urbanismo y politica ilustrada. pp. 167-168.
L A. N. RIBEIRO SANCHES. Tratado de la conservacion de la salud de los pueblos y
consideraciones sobre los terremotos. p. VII.
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reformas proyectadas en la segunda mitad del siglo XVIII eran muy costosas Yy el

erario publico padecia de un déficit cronico™?.

Mantener el aire limpio y saludable resultaba una utopia en la Espafia del
siglo XVIII. Las ciudades carecian de sistemas de alcantarillado y toda la
inmundicia imaginable que puede producir la actividad humana (excrementos
corporales, aguas sucias de cocina, residuos de carniceros, vinateros, carpinteros,
herreros, cereros y otros artesanos, junto a cascotes, piedras, jirones de tela y
objetos de todo tipo) iba a parar a la calle. Alli esta basura se mezclaba con los
excrementos de las caballerias y con el arroyo o canal que discurria por medio de
la calle para recoger el agua de la lluvia y la que caia de los canalones de las casas.
Todos estos residuos formaban una mezcla maloliente que permanecia en la via
publica hasta que los responsables de la limpieza municipal la recogian. Una tarea
que como veremos se llevaba a cabo de manera parcial y esporadica, sin que la
poblaciéon mudara sus habitos ante la basura que se acumulaba delante de sus

puertas.

Sobre la increible suciedad de las calles de Madrid encontramos repetidos
testimonios. Algunos hacen referencia a la inveterada costumbre de arrojar las
aguas sucias a la calle al grito de “agua va”, que segun las Ordenanzas
municipales no podia hacerse hasta después de las diez de la noche. La orden no
se respetaba, lo que provocaba situaciones como la que recoge Dominguez Ortiz.
El historiador sevillano ha estudiado la obra del marqués de Villa San Andrés,
publicada a mediados del siglo XVII1, que en un tono sarcastico y jocoso describia

el siguiente episodio:

“Si no avisan, vino de repente el tabardillo y lo cubren a uno de m..., y

si avisan, no comprendiendo un triste la voz alegre que de mas alla del cielo

%2 A. DOMINGUEZ ORTIZ. Carlos Il de Borbon. Balance de un reinado. En: Actas del
Congreso Internacional sobre "Carlos Il y la llustracion”. I. El Rey y la Monarquia. Madrid,
1989. p. 198.
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viene, suele brincando desdichas arrimarse mas al precipicio (...) Constame
una cantidad de acontecimientos lastimosos motivados por esta préactica
afrentosa. Uno te diré por muchos. A un caballero, cadete de las Guardias de
Corps, le quitaron la bandolera con desaire porque, bien ardiente y bien
cagado, subié la escalera a las cuatro de la tarde, forzo la puerta, y dio unas

cuantas bien merecidas patadas a una moza de cocina que le habia echado un

bien prevenido bacin, de tres dias recaudado”*®.

Aguilar Pifal comenta con ironia que una de las razones que forzaron a los
espafoles pudientes a tener coche fue precisamente el “lastimoso” estado de las
calles. “El barro, los cantos de las piedras puestos boca arriba, los cerdos de San
Antdn hozando, los desperdicios tirados de una ventana al grito de jagua va!, todo
deja al infeliz transelinte en condiciones absolutamente refiidas con la postura y
presentacion natural en una reunién cualquiera”®®*. Una suciedad de la que sélo se

beneficiaba el ganado de cerda que se movia libremente por las calles.

Sobre la situacion registrada en Barcelona los testimonios que recoge Irles
son muy similares. Al igual que en Madrid uno de los temas prioritarios de sus
autoridades era la construccion de una red de alcantarillado “por donde puedan
discurrir las aguas y suciedades que en el dia se echan a la calle, porque la
continuacién de unas y otras corrompen el aire (...) y causa las enfermedades
epidémicas”*™.

Sélo las tesis aeristas de médicos e higienistas, junto a una nueva cultura del

olor que se desarrollara en el siglo XVIII, hicieron que esta situacién comenzara a

153 A, DOMINGUEZ ORTIZ. Hechos y figuras del siglo XVIII espafiol. Madrid, 1973. p. 96.

14 E. AGUILAR PINAL. Problemas del transporte madrilefio en el siglo XVIII. Anales del
Instituto de Estudios Madrilefios 1973; 9: 341-355.

155 Testimonio recogido por M2 C. IRLES VICENTE. Proyectos y realidades: Higiene y salud
publica en la Catalufia de finales del Setecientos. Revista de Historia Moderna 1998-99; 17: 147-
166.
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ser objeto de critica por parte de la minorfa ilustrada™®. La inmundicia de las
calles no s6lo suponia una seria amenaza para la salud de los vecinos, sino
también considerables incomodidades para todos los que transitaban por las calles,
por las nubes de polvo que se levantaban en los meses de verano y los lodazales
que se formaban en los dias de lluvia. Pero ademas la suciedad suponia un desdoro
para la propia ciudad, por la imagen que ofrecia a los viajeros extranjeros que la

visitaban.

La mayor sensibilidad de la minoria ilustrada hacia el problema de la
suciedad, fue lo que impulso las reformas llevadas a cabo por la administracion
borbdnica en materia de saneamiento. Unas actuaciones que se desarrollaron en
dos lineas fundamentales: las encaminadas a mantener la limpieza de calles y
plazas y las dirigidas a su pavimentacion, una medida imprescindible para facilitar
el aseo de la ciudad y el transito por sus calles. Respecto a las reformas adoptadas
en materia de limpieza, tuvieron también un doble sentido. De un lado se dictaron
Ordenes para evitar el vertido de aguas sucias y el depésito de basuras e
inmundicias en las calles, unos bandos que exigian la colaboracion de todo el
vecindario. De otro lado se intentaron mejorar las tareas de barrido, recogida y
evacuacion de inmundicias, labores que requerian contar con los recursos
necesarios. Sin embargo el mayor esfuerzo econdémico realizado en estas décadas
fue el destinado al empedrado de las calles, una reforma que como veremos exigio

la participacion econdmica de todo el vecindario.

En la Espafia del siglo XVIII, todas las cuestiones relativas al saneamiento
de las ciudades eran competencia directa de los Ayuntamientos. En el caso de
Salamanca hasta 1756 estas funciones recaian en el caballero comisario para
‘limpieza de calles’, competencias que a partir de esa fecha fueron desempefiadas
por los dos ‘caballeros sobre fieles’. Una decision adoptada para evitar que el

5% Sobre esta cultura del olor véase A. CORBIN. Le miasme et la jonquille. L'odorat et
I'imaginaire social 18e-19e siécles. Paris, 1982.



87

cargo “estuviese en un solo sujeto”, y también por ser “como antes se hacia”.
Estos regidores eran los responsables de administrar los recursos destinados para
estos menesteres y de supervisar el trabajo de los alguaciles de policia, que eran

los encargados directos de mantener la limpieza de la ciudad.

Tras la creacion de la Junta de Policia todos los asuntos relativos a la higiene
urbana pasaron a ser competencia de este organismo. La Junta estaba presidida por
el corregidor de la ciudad y la integraban un regidor, un diputado del comun y un
diputado personero. Aunque tenia caracter consultivo, el corregidor delego en ella
todo lo concerniente a la policia urbana. De esta manera los acuerdos adoptados
por la Junta eran trasladados al Consistorio y una vez que eran aprobados por el
pleno del Ayuntamiento, éste trasladaba el acuerdo a la Junta de Propios y

Arbitrios para que autorizase el desembolso de los caudales pertinentes.

El titulo VI de las Ordenanzas recogia indicaciones precisas destinadas a
mantener la limpieza de la ciudad™’. Los vecinos estaban obligados a barrer la
zona de la calle correspondiente a su casa y amontonar la basura para facilitar su
posterior recogida. Tenian prohibido arrojar agua o inmundicia a la calle antes de
las once de la noche y cuando lo hacian debian advertirlo por dos veces a la voz de
*agua va”. Asimismo estaba prohibido tener ganado de cerda en el interior de la
ciudad y tampoco se permitia la circulacion de lechones por las calles. Respecto a
los vertederos y muladares debian estar situados fuera del recinto amurallado, a
una distancia de 600 pasos de la cerca. Sin embargo, a tenor de las referencias
recogidas el grado de cumplimiento de estas medidas era muy escaso. Un
incumplimiento que se debié tanto a la desidia de los vecinos y su falta de

sensibilidad ante el problema de la suciedad, como al escaso celo de los

57 \véase ORDENANZAS de esta ciudad de Salamanca, que por su mandato se recopilaron de las
viejas, siendo comisarios los sefiores D. Diego Moreta Maldonado Caballero del Orden de
Santiago, y D. Juan de Ontiveros Nifio y Solts, Regidores de esta ciudad... Salamanca 1776.
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responsables municipales y a la insuficiencia de la hacienda local para hacer frente

a los gastos que suponia la asidua limpieza de la ciudad.

En el resto de las poblaciones espafiolas la falta de limpieza era también un
problema endémico y secular. Salavert y Navarro refieren que la insalubridad de la
ciudad de Valencia era tal, que en 1790 un columnista del Diario de Valencia
escribia lo siguiente: “con cuanta razon se llaman a las ciudades sepulturas de la
especie humana™®. Unas denuncias que determinaron la publicacién de bandos
municipales dirigidos a mantener el “aseo y policia urbana, recato y decencia” de
la ciudad. Pero no era solo un problema espafiol; Guerrand recoge la situacién
registrada en Paris, que califica de “taller de putrefaccion” por el hedor que se
respiraba en sus plazas y calles®.

En Madrid, aun siendo la capital del reino, los testimonios y referencias que
recogen los autores consultados confirman la degradacion de sus calles, “estando
algunas de las méas principales tan embarrancadas que ni a pie, a caballo, ni en
coche, se puede pasar de una acera a otra™’. Un testimonio que corrobora el
marqués de Villa San Martin, que al referirse a la suciedad de la villa y Corte
escribia: “Por cuyo verter de porquerias hay una valla de m... al medio de muchas

calles que no se puede saltar con lanza de quince pies™*®*.

Como hemos indicado, los mayores problemas se registraban en los meses
de invierno, cuando el agua y la inmundicia acumulada hacian que el transito por
las calles fuera muchas veces mision imposible. Una situacién que en otros paises
europeos ya habia empezado a corregirse. En Paris, por ejemplo, las reformas de

limpieza y drenaje de las aguas residuales se iniciaban en 1740; y en 1760 muchas

158 V. L. SALAVERT FABIANI y J. NAVARRO. La sanitat municipal a Valéncia (segles XIII-
XX). Valencia, 1992. p. 53.

19 R. H. GUERRAND. Las letrinas. Historia de la higiene urbana. Valencia, 1991. pp. 82y ss.
108, BLASCO ESQUIVIAS. jAgua va! La higiene urbana en Madrid (1561-1761). p. 125.

181 A. DOMINGUEZ ORTIZ. Hechos y figuras del siglo XVIII espafiol. p. 97.
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ciudades inglesas ya habian comenzado las obras de pavimentacién de sus

calles'®.

El Conde de Fernan Nufiez nos describe el método seguido para la limpieza
de las calles de Madrid inmediatamente antes de las medidas promulgadas por
Carlos I11. Se realizaba lo que popularmente se conocia como marea, que consistia
en el arrastre por una mula de una plataforma con rodillos de madera sobre la que
se colocaba de pie el conductor. Estos rodillos arrastraban las inmundicias hacia
los lados de la calle, basura que luego era llevada por unos barrenderos con
escobas hasta los sumideros o alcantarillas. Fernan Nufiez se refiere al “pestifero y
ligubre acompafiamiento” de esta comitiva y el contraste con la limpieza de una
calle empedrada, iluminada, barrida y regada dos veces al dia*®. Este método de
limpieza (conocido como marea) era el que se seguia en los meses invernales,
cuando la humedad reblandecia los residuos depositados en las calles. En los
meses calidos las tareas de limpieza se limitaban al barrido de las calles, unas
labores que formaban densas nubes de polvo al mezclarse las basuras con la arena

del pavimento.

Las primeras medidas para sanear la Corte se dictaron por Felipe V, que
encargé al arquitecto Teodoro Ardemans, experto en técnicas constructivas y en
ingenierfa hidraulica, el proyecto de saneamiento de Madrid*®*. Su plan consistia
en la instalacion de conducciones o tubos en los inmuebles para canalizar la
eliminacion de las aguas sucias hasta un colector, que verteria las aguas a la red de
alcantarillado. Sin embargo, las dificultades econémicas para acometer esta red de
alcantarillado obligaron a recurrir a los pozos negros y cloacas, donde deberian ir
a parar los colectores con todas las aguas sucias. Con estas obras se pretendia

eliminar los canalones y vertederos altos, asi como la evacuacion directa de las

1623, C. RILEY. The Eighteenth-century campaign to avoid disease. pp. 102-103.

13 CONDE DE FERNAN NUNEZ. Vida de Carlos I11. I1: 45.

164 Sobre los planes de saneamiento de Madrid véase B. BLASCO ESQUIVIAS. jAgua va! La
higiene urbana en Madrid (1561-1761). pp. 148 y ss.
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aguas sucias a la calle. Sin embargo, los pozos se convirtieron en una nueva fuente
de problemas, por las frecuentes filtraciones que contaminaban los pozos de agua
potable, fuentes y cafierias, como se demostro tras la llegada del célera a Europa

en el siglo XIX.

La falta de recursos y los obstaculos administrativos demoraron la aplicacion
de estas reformas, que fueron llevadas a cabo durante el reinado de Carlos IlI.
Como advierte Blasco Esquivias, “con ayuda de su arquitecto Francisco Sabatini y
con una resolucion politica sin precedentes”, el monarca consiguio dotar a Madrid
de unas infraestructuras sanitarias capaces de erradicar el problema'®. El sistema
propuesto por Sabatini era muy similar al de Ardemans: cada casa deberia contar
con un conducto para eliminar las aguas residuales, que irian a parar a los pozos
negros construidos en el subsuelo. Cada vecino deberia costear las obras de
saneamiento de su casa, mientras que la limpieza de los pozos correria a cargo de
operarios municipales. Respecto a las basuras, las instrucciones publicadas por
Carlos 111 obligaban a los vecinos a depositarlas a las puertas de las casas, de
donde eran recogidas y sacadas de la ciudad por los operarios municipales.
También se daban normas prohibiendo la presencia de cerdos por las calles de
Madrid, una medida que como veremos también se dicté en Salamanca en la etapa

objeto de estudio.

En Salamanca el método de limpieza seguido era muy similar al de Madrid.
Los vecinos vertian a la calle todas las aguas sucias, bien directamente o desde los
canalones situados en sus viviendas, mientras que la basura y otros residuos eran
depositados en la calle. También sacaban a la calle el estiércol de los animales que
tenian en sus casas, “horruras secas” que junto a las aguas residuales eran las
principales responsables de la fetidez que se respiraba en la ciudad. Toda esta
inmundicia era transportada en carros hasta los muladares o basureros situados por

fuera del recinto amurallado, un método muy criticado por la “fetidez” e

1% |bidem. p. 221.
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“incomodidad” que provocaba a los vecinos y también por la frecuencia con que la
basura se iba “derramando por las calles”. Estos trabajos de limpieza se hacian de
manera esporadica, situacion que explica “el deplorable estado en que se halla esta
ciudad en los puntos mas esenciales de policia”. Un comentario que hacia el
Corregidor Vicente de Saura en 1784 y que permite entender las medidas que

ordeno adoptar.

Como hemos indicado, la falta de medios econdémicos fue el mayor
obstaculo para conseguir la deseada limpieza en la ciudad. La cantidad asignada
en el Reglamento de Propios para hacer frente a estos gastos nunca llegd a cubrir
las necesidades que tenia Salamanca en esta materia. En 1754 el Ayuntamiento
acordaba aumentar a 6.000 reales anuales el presupuesto destinado a la limpieza
de las calles, “en atencion a ser corto caudal el de 4.000 reales que estd destinado
para este efecto”*®. Unos fondos que eran administrados por los caballeros sobre
fieles y que se empleaban en los jornales de los mozos contratados para la
recogida de la basura, “segin lo mas o menos que prudentemente se considera de

unos a otros meses”.

Sin embargo en los afios de mayor bonanza el Ayuntamiento destinaba parte
de los sobrantes de Propios a este capitulo, con lo que el presupuesto inicial de
4.000 reales se veia incrementado. Asi, en el afio 1752 se gastaron 6.466 reales y
20 maravedis “que por 44 libramientos despachados en toda forma por los
caballeros sobre fieles en vista de Memoriales jurados de José Isidro Alguacil de
la Policia, en los que se declara los parajes, dias, jornales y carros que se han
ocupado en la limpieza de calles y plazas en el afio de esta cuenta”. Y en 1758 el
gasto municipal en este capitulo ascendié a 6.577 reales y 28 maravedis'®’. Los

“44 libramientos” hacen referencia al nimero de ocasiones en que el Consistorio

166 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1756. Lib. 3043/141, ff. 188r-188v.
187 A H.P. Salamanca. Protocolos, leg. 5194, ff. 922v-923r y leg. 3082, f. 610r.
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ordend la limpieza de la ciudad, un nimero que permite ponderar la frecuencia

con que se realizaban estas tareas.

Esta autonomia del municipio para administrar sus bienes se vio recortada
con la creacién en 1760 de la Contaduria General de Propios y Arbitrios del
Reino. En esta politica de control del gasto municipal por parte del Estado, el
presupuesto de la ciudad sufrio severos recortes. EI Reglamento de Propios
aprobado por el Consejo de Castilla en 1761, contemplaba “que los gastos de
limpieza se reduzcan en 4.000 reales”, lo que supuso disminuir la asignacion

destinada a la limpieza de las calles en 2.000 reales anuales'®®,

Como era de preveer el recorte presupuestario afectd a la calidad del servicio
y provocd un aumento de la suciedad en la ciudad. En 1765 los sexmeros del
comun hacian llegar al Ayuntamiento las protestas de los vecinos por “lo
intransitables que estaban las calles por la suma inmundicia que en ellas habia, y
que es terrible sea perjudicial a la salud puablica”. Esta situacion se habia
desencadenado por la demora del Ayuntamiento en pagar los jornales de los
mozos contratados para la limpieza, un retraso debido a la falta de liquidez por el
recorte presupuestario y al control que ejercia la Junta de Propios y Arbitrios de la
ciudad sobre los fondos municipales, que impedia al Consistorio disponer
libremente de los recursos. Como informaba Nicolas Rascon, “por causa de no
pagar con la puntualidad debida el trabajo personal, ha llegado el caso de no
querer ir ningun jornalero a trabajar, pues se les ha hecho aguardar 20 y 30 dias”.
Ante la gravedad de la situacion, el Ayuntamiento acordd dar comision a los
Caballeros Comisarios sobre fieles para que ordenaran la limpieza de las calles
principales y posteriormente informasen a la Junta de Propios para que “se sirvan
mandar providenciar el pago”. Sin embargo ésta no acepto6 el acuerdo municipal y
exigio la intervencion directa de uno de sus miembros, “para que en compafiia de

los nombrados por la Ciudad procuren que el gasto de limpieza de calles se ejecute

168 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1761. Lib. 3044/146, f. 183v.
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con la economia y justificacion que se manda en el Reglamento” **°. Una decisién
que corrobora el importante papel que desempefié la Junta de Propios y Arbitrios
en la vida municipal, a través de la supervision directa de todos los gastos para

garantizar el control de los fondos pablicos.

La dotacion econdmica destinada a este capitulo era a todas luces
insuficiente y s6lo permitia la limpieza esporadica de la ciudad. Por la informacion
recogida en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento, sabemos que las calles de
Salamanca se limpiaban *“todo el invierno dias de funciones publicas y lo preciso
en el verano”, un sistema que sélo requeria desembolsos puntuales. Como hemos
comentado, en los meses de invierno las lluvias y nieblas convertian las calles de
la ciudad en auténticos lodazales, haciéndolas muchas veces intransitables. Por
esta razon, muchos de los acuerdos adoptados por el Ayuntamiento de Salamanca
en materia de limpieza de las calles se tomaron entre los meses de octubre y abril.
El problema no era la suciedad acumulada, sino el lodo y barro que formaban la
basura, el polvo y tierra acumulados en los meses calidos con las lluvias y

humedad del otofio e invierno.

Sin embargo la mayoria de las veces estas intervenciones se limitaban a las
calles més céntricas e importantes de la ciudad, por ser las mas concurridas. Son
varias las referencias recogidas sobre “la necesidad que hay de limpiarse las calles
principales”, entre las que estaban la calle de la Rua, Zamora, Toro, Albarderos,
Concejo, Peripacho o Prior, asi como las principales plazas. Por el resto de la
ciudad los carros de limpieza pasaban de manera alin mas esporadica, sin que los
caudales publicos permitieran una mayor asiduidad en el aseo y limpieza de

Salamanca.

Sélo en determinadas fechas el celo e interés de las autoridades locales por la

limpieza de las calles se acrecentaba. Estos dias coincidian con festejos publicos o

189 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1765. Lib. 3046/150, ff. 10v-11ry 17v-18r.
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con festividades religiosas, especialmente cuando se organizaban procesiones por
las calles de la ciudad. Las celebraciones religiosas mas importantes eran las de
Semana Santa y la del jueves de Corpus, a las que acudia toda la ciudad. Pero
habia otras que no siendo tan importantes tambien fueron objeto de esta
preocupacién por el aseo y limpieza de las calles, como la festividad de San José,
la procesion de la Santa Bula, o las que conmemoraban las festividades de la
Virgen de los Remedios o de la Purisima Concepcion. Es preciso advertir que la
limpieza que se realizaba en estas ocasiones era parcial y sélo comprendia las
calles “por donde acostumbra ir la procesion”. La importancia de estas
celebraciones hizo que la Junta de Propios y Arbitrios nunca pusiera objecion o
reparo alguno a librar las cantidades necesarias para que las calles tuvieran el aseo

y compostura que merecian estos acontecimientos.

También tenemos constancia de las érdenes dadas para la limpieza puntual
de los paseos publicos. En 1768 el Consistorio acordaba “que se muden y quiten
los montones de basura que se hallan a la Ermita del Sto. Cristo de los Agravios y
sus inmediaciones, por ser un paseo publico y causar muy mal hedor”. Similares
fueron los problemas planteados a raiz de la construccion de los primeros paseos
publicos en las rondas de la ciudad, una de las principales reformas urbanisticas
realizadas en Salamanca en este periodo. Estos paseos se ubicaban muy cerca de
los basureros de la ciudad, situacion que motivd una interpelacion del
Ayuntamiento al Corregidor para que ordenase el libramiento de los caudales
necesarios, ante “la gran falta de Policia que se advierte en los Paseos publicos,
que cubiertos de muladares sobre el mal aspecto que hacen, prometen ofensa a la
salud, luego que los calores hagan fermentar aquel grande globo de
putrefaccion™’®. Segin los médicos ilustrados los meses de verano eran los que
entrafiaban un mayor riesgo para la salud, pues el calor y la humedad favorecian
los procesos de putrefaccién de la materia organica y “sus partes mas activas y

volatiles se desvanecen en el aire, originandose de aqui mal olor, y sales volatiles,

170 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1783. Lib. 3054/168, f. 78r.
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alcalinas, céusticas y corrosivas™’. Estas referencias a la composicién quimica
del aire alterado (los miasmas) permiten constatar el desarrollo que alcanzd la
quimica en el siglo XVIII y su papel en el auge de la doctrina miasmatica,
especialmente a través de la obra del médico y matematico inglés John
Arbuthnot!"2.

De todas las inmundicias que iban a parar a la calle, las que planteaban un
mayor riesgo para la salud pablica eran los residuos de algunas fabricas y talleres
considerados como insalubres (mataderos, tenerias, etc.) y los excrementos
corporales y aguas sucias. Como se vera, en el caso de los primeros se dictaron
sucesivas disposiciones para evitar su emplazamiento en el interior de las
poblaciones. Sin embargo la evacuacion de las aguas sucias constituyé un
problema de dificil solucidn, pues requeria una cuantiosa inversion para dotar la
ciudad de las infraestructuras higiénicas necesarias. Ya hemos comentado las
dificultades planteadas en la villa de Madrid y la demora que hubo en la puesta en
marcha de su plan de saneamiento. La situacion en Salamanca era ain maés
problematica, tanto por la falta de recursos econémicos como por la escasa

sensibilidad de los regidores hacia el problema.

Estas circunstancias hicieron que las reformas en el saneamiento de la ciudad
sufrieran un considerable retraso, sin que las advertencias de los médicos por el
riesgo que suponia la eliminacion de los excrementos y aguas sucias a la calle
movieran la maquinaria administrativa e impulsaran dicha reforma. Las primeras
advertencias que encontramos en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento de
Salamanca sobre el peligro de estos métodos de evacuacion datan de 1762. En ese
afio la Diputacion del Hospital General presentaba al Ayuntamiento un escrito

advirtiendo de “la situacion en que se halla el conducto comin que sirve para

L A. N. RIBEIRO SANCHES. Tratado de la conservacién de la salud de los pueblos y
consideraciones sobre los terremotos. p. 24.

172 Sobre la influencia de la quimica véase T. L. HANKINS. Ciencia e llustracién, Madrid, 1985.
pp. 89-98.
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desahogo de aquel [del Hospital], el cual ofrece en dictamen de los Médicos un
evidente riesgo a la salud plblica”™®. Como hemos visto, en esas fechas se
esperaba la llegada a Salamanca de un elevado nimero de soldados enfermos, que
debian ser ingresados en el Hospital General. El incremento de pacientes
complicaba seriamente la situacion sanitaria del centro y ponia en riesgo la salud
de los vecinos de la zona, por el vertido a la calle de residuos y aguas sucias
procedentes del Hospital. El temor a una epidemia por el aumento de la basura que
se arrojaba a la calle, llevdo a la Diputacion del Hospital a solicitar al
Ayuntamiento “el mejorar el referido conducto dandole salida cubierta hasta una
alberca inmediata”. Esta obra permitiria la evacuacion directa de todas las aguas
residuales del Hospital a traves de un colector cerrado hasta la alberca, con lo que
se evitaba su vertido a la calle a traves de los canalones que servian de desagie al
edificio'”. Una obra que no llegé a realizarse, limitandose las precauciones
adoptadas a “dar corriente a las aguas que bajan del barrio de San Cristobal y

Santa Clara para limpiar las inmundicias del vertedero de dicho Hospital”.

Como hemos visto, la epidemia que se desarroll6 en Salamanca en 1763
puso de manifiesto la necesidad de acometer obras que mejorasen el saneamiento
del Hospital General. Entre las medidas recogidas en el dictamen emitido por los
catedraticos de la Facultad de Medicina para frenar la propagacion de esa
epidemia, figuraba “que para los vertideros de ellos [de los hospitales] se
fabricasen cafiones y acueductos subterrdneos que desaguasen en las albercas méas
vecinas”'’. La medida propuesta era la misma que habfa solicitado la Diputacién
del Hospital General unos meses antes, una obra que tampoco se llevd a cabo en

esta ocasion. Como ya hemos comentado, la actuacion municipal se limito a dar

3 ALM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1762. Lib. 3045/147, ff. 33r-34r.

174 El término alberca se empleaba para designar “el conducto o alcantarilla por donde se
desembarazan las casas y calles de las aguas cuando llueve mucho, o cuando quieren limpiarlas de
la inmundicia”. Véase DICCIONARIO de la Lengua Castellana, en que se explica el verdadero
sentido de las voces, su naturaleza y calidad, con las phrases o modos de hablar, los proverbios o
refranes, y otras cosas convenientes al uso de la lengua. Madrid, 1726.

> A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1763. Lib. 3045/148, f. 33v.
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cumplimiento a las instrucciones dadas por el Marqués de Esquilache para frenar
los estragos de esta epidemia. El déficit publico impedia acometer las
infraestructuras sanitarias que aconsejaban los facultativos, por lo que desde

Madrid sélo se insistio en reforzar las medidas de limpieza tradicionales.

En enero de 1773 tomaba posesion del corregimiento de la ciudad Salvador
de Ussel Guimbarda de la Rosa, Marques de Ussel. El estado de abandono y
suciedad que encontré en Salamanca le llevaron a remitir una representacion al
Consejo de Castilla con las medidas que consideraba mas esenciales en materia de
higiene urbana. La respuesta del Consejo llegaba a la ciudad al afio siguiente, a
través de una Orden que recogia algunas de las sugerencias realizadas por Ussel.
Mientras se ponia en marcha la realizacion de las infraestructuras de saneamiento
como cloacas y pozos, Ussel habia propuesto al Consejo de Castilla un sistema de
retirada de basuras menos gravoso para la ciudad y a su juicio mas eficaz. Dado
que los hortelanos y labradores recogian el estiércol de las casas, mesones y
cuadras como abono para sus tierras, el corregidor proponia que fueran ellos los
encargados de limpiar periédicamente las calles, extrayendo en sus carros no solo
el estiércol sino también la basura depositada por los vecinos en la calle. Una
propuesta novedosa que el Consejo de Castilla acepto sin reparos, aunque advertia
que el asunto debia abordarse en un pleno del Ayuntamiento,

“con asistencia del Personero y Diputados del Comun, de los diputados
de Parroquias y de los labradores y hortelanos sobre el punto que concierne al
capitulo de barrer y limpiar las calles, y extraer de ellas a los sitios que sean
convenientes las basuras y estiércoles, para evitar los perjuicios que se
experimentan, y se arreglen con ayuda de unos y otros los medios mas
equitativos y menos gravosos con que se pueda conseguir el fin que se aspira,
y en horas que la recoleccion de la basura no cause fetidez ni incomodidad a

los habitantes, ni se vaya derramando por las calles™".

176 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1774. Lib. 3050/159, ff. 204r-204v y 216r-217r.
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Es facil advertir que uno de los mayores obstaculos era conseguir que estas
tareas se hicieran con regularidad, asi como establecer turnos para la realizacion
de estos trabajos. Pero ademas, la medida propuesta por Ussel fue mal acogida
tanto por los hortelanos y labradores, como por los diputados personeros. Para los
primeros el beneficio que obtenian era inferior al trabajo que se les requeria,
mientras que para los representantes vecinales este sistema no garantizaba la
asidua limpieza de la ciudad. A pesar de estas protestas, los labradores y
hortelanos de los arrabales quedaron obligados a retirar toda la basura de la

ciudad, una obligacion que cumplieron con escaso celo y menor asiduidad.

Como podemos observar, tampoco en esta ocasion se intent6 una reforma de
mayor calado; otras necesidades mas perentorias como la del empedrado de las
calles exigian a la Administracion mantener el control sobre los recursos
econdmicos destinados al saneamiento y limpieza de la ciudad. En 1773 el
presupuesto en materia de policia urbana (empedrado, limpieza, reparacion de
fuentes y carfierias y gastos extraordinarios) ascendia a 20.000 reales, cantidad que
en gran medida se consumia en las obras de pavimentacion. Por este motivo
algunos miembros del Consistorio consideraban que el presupuesto destinado a
este capitulo era insuficiente para cubrir las necesidades que tenia Salamanca en

materia de saneamiento o de abastecimiento de agua®’’.

En el mes de noviembre de 1777 el Consejo de Castilla dictaba un Auto
sobre empedrado y limpieza de las calles con unas providencias similares a las
dadas por el monarca para la villa de Madrid. EI Consejo ordenaba al Corregidor

la publicacion de un bando en los siguientes términos:

7 Ese mismo afio el Personero del Comdn proponia solicitar al Consejo un incremento de esta
cantidad por considerarla totalmente insuficiente, “mediante el anual aumento que ha notado en los
Propios”. A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1774. Lib. 3050/159, f. 170r.
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“Que en el preciso término de seis meses, todos los duefios o habitantes
de casas y demaés edificios de esa ciudad fabriquen cloacas y basureros en las
mismas casas, prohibiendo con pena correspondiente que pasado el referido
tiempo de los seis meses ninguno pueda arrojar a la calle especie alguna de
basura (...) Con prevencion que en punto a cloacas se informen dichos Srs. de
un maestro inteligente y practico de si se podran dar curso a las inmundicias
por algin conducto que salgan afuera y no queden depositadas en la ciudad
en perjuicio de la salud publica, tratdindose del costo que podra tener la obra o

conducto, levantando plan en caso de poderse ejecutar e informando al Real

Consejo en este particular*™®,

Resulta interesante destacar algunos puntos del Auto dado por el Consejo.
En primer lugar sus similitudes con la ‘Instruccion para la limpieza de Madrid’ de
Sabatini, que también establecia la construccion de cloacas o pozos en las casas
para acabar con la practica de arrojar las basuras y aguas sucias a la calle.
Asimismo existia coincidencia en lo que respecta a la financiacion de estas obras,
gue en ambos casos deberian ser costeadas por los propios vecinos y que confirma
la situacion de déficit publico ya comentada. Méas complicado y costoso era el
drenaje de estos pozos y cloacas, que requeria una red de alcantarillado que
permitiera la evacuacion de las aguas fuera de la ciudad. Una obra que deberia ser
financiada por el municipio, por lo que en este punto el Consejo adoptdé una
postura mas cauta. Ademas de exigir que el proyecto fuera realizado por personas
cualificadas, antes de su puesta en marcha debian contar con la autorizacién
pertinente, decision que atestigua el firme control que ejercié la Administracion

borbénica sobre las haciendas locales.

Sin embargo el bando fue mal acogido por la poblacién, que acostumbrada a
arrojar todo tipo de inmundicias a la calle no acept6 el esfuerzo econémico que

requerian estas obras. En esas fechas se estaban realizando los trabajos de

178 A .M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1778. Lib. 3052/163, ff. 19v-21r.
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pavimentacion de las calles de Salamanca, obras que exigian la colaboracién
econdmica del vecindario. La reticencia de la poblacion, las dificultades técnicas
que planteaban las reformas de saneamiento y la desidia de las autoridades
municipales, determinaron que las diligencias ordenadas por el Consejo de
Castilla se postergasen. Una demora en la que también influyd el cambio habido
en el corregimiento de la ciudad. Abandonadas a su suerte, las calles de Salamanca

continuaron en el mismo estado de suciedad que habian tenido siempre.

La necesidad de abordar el saneamiento de la ciudad fue retomada en 1780, a
raiz de la llegada a Salamanca de Pascual Ruiz de Villafranca como nuevo
Corregidor. Al poco tiempo de tomar posesion de su cargo comunicaba al
Ayuntamiento sus proyectos en materia de policia, aunque advertia “que encuentra
inconvenientes que por si no se atreve a resolver sin proponerlos a esta llustre
Ciudad™®. Entre sus proyectos estaba el mejorar la limpieza de las calles, un
asunto que segun Ruiz de Villafranca planteaba dos obstaculos: de un lado “la
antigua posesion y prevision de verter a ellas todos sus vecinos” y de otro la falta
de recursos economicos de la ciudad. Las palabras del nuevo Corregidor
atestiguan el conocimiento que alcanzé de las dificultades habidas para llevar a la
practica el Auto dictado por el Consejo de Castilla en 1777 y la necesidad de
contar con el apoyo del Consistorio para conseguir la colaboracion de los vecinos.

El pleno del Ayuntamiento aprobd la iniciativa de Pascual Ruiz de
Villafranca, que hizo publicar un bando “para que todos los vecinos limpien el
frontero de sus casas, y amontonen y pongan en el medio de la calle, mezclado con
las basuras y horruras secas que rindan las mismas casas, haciéndose saber segun
estilo a los que utilizan de la basura que precisamente concurran a cargar de la
amontonada en las calles, bajo la pena de un ducado”*®. Como vemos, el bando

retomaba la iniciativa de Salvador de Ussel de delegar en los hortelanos y

179 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1780. Lib. 3053/165, ff. 324v-325r.
180 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1780. Lib. 3053/165, ff. 324v-325r.
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labradores las tareas de extraccion de la basura. Sin embargo, la experiencia de
afios anteriores exigia otras medidas que asegurasen una mayor diligencia y
asiduidad en estas tareas de limpieza. Por ello se incluyd la imposicion de una
sancion de 11 reales a quienes cargasen solo el estiércol y dejasen el resto de la

basura en las calles.

Como podemos comprobar se omite cualquier referencia a las medidas dadas
por el Consejo de Castilla en 1777 prohibiendo arrojar las basuras y aguas sucias a
la calle, o sobre la construccion de cloacas y pozos negros, unas medidas que
sabian impopulares y dificiles de llevar a la practica. S6lo se insistia en la
obligacion que tenian todos los vecinos, sin distincion de clases, de barrer
diariamente la parte de la calle que correspondia a la fachada de sus casas y

amontonar toda la basura en el medio de la calle.

Para garantizar el cumplimiento de lo dispuesto en este bando, el
Ayuntamiento acordd que cada uno de los miembros del consistorio se encargase
de unas determinadas calles de la ciudad. Al regidor Manuel Calvo “toco la calle
de Palomino, Plaza de San Isidro y la de los Expdsitos”, a Ramon de Benavente
las calles de Prior, la del Prado y Doctrinos, a Juan Zapata la calle de Zamora, a
Pascual Real las de Concejo, Peripacho y la Plazuela de Santo Tomé, al regidor
Nicolas de Acebes “toco la calle y Parroquia de San Pablo”, a Ignacio Ruano el
Corrillo de la Plaza, el de la Yerba, los Limones, Plazuela de la Lonja y Arco de
San Martin, a José Zaonero “lo correspondiente a la calle del Consuelo, la de
Mifiagustin y calles de la Parroquia de San Justo”, al Vizconde de Revilla la
parroquia de Santa Olalla, a Nicolas Rascon las calles de Albarderos, Corrales de
Antdn de Paz y la de JesUs, a Francisco de Paz la calle de Sordolodo y Parroquia
de San Benito, a Manuel Muiiiz la Parroquia de San Julidn y la calle del Pozo
Amarillo, a Carlos Santocildes las calles de la Rua y Neveria, al diputado del
comun Francisco Lagaspu “desde San Benito a la Coladilla”, a José Bellido la

Parroquia de la Magdalena y Corral de San Marcos y a José de la Cantolla “desde
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su casa a la Iglesia de San Isidro, calles Nueva, Avemaria, Padrenuestro y la que
baja de San Millan™*®". Con esta decisién Pascual Ruiz de Villafranca intentaba
que las disposiciones recogidas en el bando fueran cumplidas.

No obstante, los esfuerzos del Corregidor por cambiar los habitos de la
poblacion salmantina fueron infructuosos. El fracaso vuelve a poner de manifiesto
el escaso celo de las autoridades municipales en exigir el cumplimiento de sus
propios acuerdos. Solo la necesidad de mantener el empedrado que se iba
colocando en la ciudad de Salamanca aumentd el celo de los responsables
municipales por evitar el vertido de aguas a la calle, pues “humedece el suelo y
ensucia el guijarro, haciendo perder mucha porcion de él”. A través de un bando
publicado en el mes de julio de 1781, se advertia a la poblacién que “a los que
viertan agua por cada vez” se les impondria una multa de seis reales*®. Sin
embargo, la falta de infraestructuras sanitarias (pozos, cloacas y conductos de
desagiie) obligaba al vecindario a mantener la costumbre de arrojar las aguas
sucias a la calle. Las dificultades que hubo para hacer cumplir sus propias normas,
pone de manifiesto el grado de utopia de muchos de los proyectos y planes

forjados por la minoria ilustrada.

También se sancionaba con una multa de seis reales a todos aquellos que
llevasen ganado de cerda suelto por las calles, una advertencia que permite
constatar las similitudes entre las formas de vida de pueblos y ciudades en la
Espafia del Antiguo Régimen. Fue ésta una de las prohibiciones més reiteradas en
la etapa objeto de estudio, insistencia que vuelve a poner de manifiesto el
incumplimiento sistematico de los bandos y ordenanzas municipales en materia de
salubridad. El ganado de cerda planteaba muchos problemas en las ciudades:
aumentaba la suciedad de las calles, esparcia la basura, contribuia a levantar el
pavimento, dificultaba el transito de personas y carruajes, generaba mal olor y

181 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1780. Lib. 3053/165, ff. 325r-325v.
182 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1781. Lib. 3053/166, ff. 213v-214v.
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constituia uno de los focos de insalubridad de las poblaciones. Como hemos visto
las Ordenanzas ya prohibian “que los vecinos traigan los cerdos por las calles”, sin
que las autoridades hicieran nada para evitarlo.

Con Vicente de Saura y Saravia, corregidor de Salamanca desde 1783 hasta
diciembre de 1785, todas las cuestiones relacionadas con la policia urbana
experimentaron un nuevo impulso. Al poco tiempo de tomar posesion, advertia al
Ayuntamiento de “la inobservancia de las ordenanzas, acuerdos, Leyes Reales y
Autos de buen gobierno” en esta materia, recriminacion que permite constatar el
reducido cumplimiento que tuvieron las iniciativas adoptadas por sus
predecesores. Su firme voluntad por terminar con “el deplorable estado en que se
halla esa ciudad en los puntos mas esenciales de policia”, le llevé a adoptar una
serie de medidas. La primera de todas fue solicitar el apoyo del Consejo de
Castilla, a través de un escrito que recogia el conjunto de actuaciones que debian
llevarse a cabo en Salamanca en materia de policia urbana. Unas medidas que
comprendian todos los aspectos relacionados con la seguridad, transito, higiene y
ornato de la ciudad, desde el alumbrado, pavimentacion, limpieza o
abastecimiento de agua, hasta “el aumento del plantio de arboles”. Para obviar los
problemas derivados de la financiacion de estas obras, el mayor obstaculo que
podia encontrar su propuesta, Vicente de Saura proponia a Consejo los arbitrios
necesarios. A las pocas semanas Saura recibia el apoyo del Gobierno a sus
propuestas, a través de una Real Orden firmada por el conde de Floridablanca con

los “Autos de buen gobierno’ para la ciudad de Salamanca®.

Entre las instrucciones recogidas en estos Autos, figuraba también la relativa
a la presencia de cerdos en el interior de la ciudad. Claramente se prohibia “que ni
de dia ni de noche ande el ganado de cerda por las calles y plazas, bajo la multa de
un ducado por la primera vez, y de dos por la segunda, permitiéndose que a la

tercera cualquier vecino pueda matar al cerdo y apropiarselo; se extienda a los

183 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, ff. 58r-61v.
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cerdos de San Antonio Abad, avisando V.M. al Comendador de esa Casa que
procure su cumplimiento. Y que V.M. la reforme en cuanto a la tercera
reincidencia, mandando que verificandose ésta se venda por la Justicia,
aplicandose su importe segin y como lo ha hecho V.M. con las demas multas™®*.
Como vemos la prohibicién incluia también a los cerdos pertenecientes al
Convento de San Antdn, beneficiarios de una prebenda que les permitia andar

sueltos por las calles®.

Junto a otras disposiciones, el Consejo daba instrucciones precisas para la
retirada de basuras fuera de la ciudad y de las multas y penas que se impondrian a
los infractores. El castigo de ocho dias de cércel y la sancién con un ducado de
multa (11 reales) a quienes transgredieran estas drdenes, se sustituyd por la pena
de “otros tantos dias de trabajo en las obras publicas”, decision que atestigua la

mentalidad productivista y el pragmatismo de nuestros ilustrados.

Respecto a las obras de saneamiento proyectadas, el Consejo de Castilla
daba todo su apoyo a la propuesta de Saura para la realizacion de unas
infraestructuras sanitarias capaces de erradicar el problema de la suciedad de las
calles. Unas obras que consistian en “la construccion de los conductos generales
que vayan a parar a las esguevas o albercas que atraviesan la ciudad”. Estos
trabajos debian ejecutarse “por via de providencia, oyendo antes en Junta a los
Regidores que V.M. nombrara, y a los Diputados y Personero, siendo su dictamen

puramente consultivo”.

Como vemos, el Consejo de Castilla instaba al Corregidor para que formase
una Junta de Policia con competencias en todos los asuntos incluidos en los Autos
de buen gobierno. En la sesion celebrada el 27 de agosto de 1784 Vicente de Saura

informaba al Ayuntamiento sobre los nombramientos que habia hecho para la Real

184 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, ff. 59r-59v.
18 B BLASCO ESQUIVIAS. jAgua va! La higiene urbana en Madrid (1561-1761). p. 145.
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Junta de Policia: “tengo nombrados por caballeros comisarios como individuos de
ella a Don Pascual Real Serrano, regidor perpetuo de esta ciudad, a Don Juan
Antonio Alvarez Maldonado, Diputado del Comun, y a Don Vicente Garcia,
Personero, con las facultades bastantes para el desempefio de su cometido”*®.
Sobre la actividad desarrollada por este organismo debemos advertir que en la
etapa de Saura al frente del corregimiento de Salamanca la Junta de Policia
desempefié un importante papel, desplazando al pleno del Ayuntamiento en

muchos de los acuerdos adoptados en esta materia.

Con el apoyo recibido por el Consejo de Castilla, Vicente de Saura
encargaba a Jeronimo Garcia de Quifiones la elaboracién de un proyecto de
saneamiento de las aguas sucias, obra que requeria la construccién de un sistema
de conductos que verterian en las albercas, asi como la fabricacién de pozos y
cloacas en las casas y edificios publicos. Estos trabajos debian iniciarse por las
calles de la Rua y Albarderos, dos de las vias mas importantes y concurridas de la
ciudad. Sin embargo, a diferencia de otras iniciativas de Vicente de Saura como la
urbanizacion de paseos publicos o el impulso a las obras de pavimentacion, las
infraestructuras proyectadas no se llegaron a iniciar. Pensamos que la causa fue
tanto la falta de recursos econémicos, como la oposicion del vecindario a sufragar
las obras necesarias en sus viviendas. Los corregidores que sucedieron a Vicente
de Saura tampoco fueron capaces de llevar a la practica estos trabajos, que no

fueron acometidos hasta la centuria siguiente.

2.2. Obras de empedrado

Como hemos sefialado, el nuevo urbanismo del siglo XVIII estuvo muy

condicionado por los dictdmenes de la ciencia médica. Hemos visto el fundamento

cientifico de las obras de saneamiento realizadas en el siglo XVI1II. Respecto a los

18 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, f. 168r.
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trabajos de empedrado, debemos advertir que se impulsaron no sélo para facilitar
la limpieza de las ciudades. Alain Corbin sostiene que la insistencia de médicos e
higienistas en la necesidad de airear los lugares publicos, fue uno de los motivos

del triunfo del pavimento, al impedir la salida de los aires corruptos™®”.

Sobre el estado en que se encontraba el pavimento de Salamanca en estas
fechas, encontramos testimonio en la obra del sacerdote Bernardo Dorado.

“En tal estado se hallaba el afio 1780, que vino de Madrid nuestro
Obispo D. Felipe Bertran en un magnifico coche que le habia regalado el Rey
D. Carlos 1ll, y al llegar a la Aldehuela tuvo que mandarlo desarmar, porque

de otro modo no hubiera sido posible hacer llegar el carruaje, con sus ruedas

hasta la casa de nuestros prelados™®.

Sin embargo ocho afios antes, en 1772, el Consejo de Castilla habia dictado
las primeras instrucciones para iniciar las obras de pavimentacion de la ciudad*®.
Unas disposiciones dictadas a raiz de de las representaciones presentadas por los
diputados personeros al Ayuntamiento a finales de 1770. En un Auto del Consejo
firmado el 14 de enero de ese afio, se ordenaba al Corregidor el inicio de estos
trabajos, al tiempo que se indicaba el método que habria de seguirse. En un primer
momento el Corregidor de la ciudad “de acuerdo con el Ayuntamiento y
concurrencia de los diputados y Personero del Comin de esa ciudad”, debia
designar un “maestro de su satisfaccion, de inteligencia y practica” con el
cometido de elaborar el plan de empedrado de todas las calles de Salamanca vy el

presupuesto de estas obras.

87 A. CORBIN. Le miasme et la jonquille. L'odorat et I'imaginaire social 18e-19e siécles. p. 117.
188 B, DORADO. Compendio histérico de la ciudad de Salamanca: su antigiiedad, la de su Iglesia,
su fundacion y grandezas que la ilustran (Salamanca, 1776). p. 488.

189 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1772. Lib. 3049/157, ff. 27v-31r.
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El aspecto mas delicado, el de la financiacién, fue asimismo abordado por el
Consejo, que ordenaba que fuera sufragado “por los duefios o habitantes de las
casas, conventos, colegios, Iglesias y edificios, cada uno el respectivo a la fachada
de su pertenencia, con prevencion que en las plazas y plazuelas sélo pagaran el
coste del ancho regular que les corresponderia si las casas estuviesen en las calles,
y el medio o centro se costeard a cuenta del publico”. Para conseguir la
financiacion necesaria para hacer frente a los gastos que correspondian a la
Ciudad, el Consejo de Castilla instaba a las autoridades locales a proponer los
arbitrios que estimasen oportunos. Como se advierte, las instrucciones establecian
que debian ser los propietarios de las casas quienes costeasen el empedrado de la
parte correspondiente a la fachada de su vivienda, mientras que la parte central se
haria con cargo al erario publico. Un criterio que era el mismo que se habia

seguido en la villa'y corte de Madrid.

Hasta enero de 1773 el Ayuntamiento no design6 a los dos peritos
encargados de realizar el informe técnico, una tarea que recayd en los arquitectos
Jeronimo Garcia de Quifiones y Juan de Sagarvinaga. Sin embargo la falta de
medios econdmicos condiciond la puesta en marcha de este proyecto, que se
retrasé varios afos. En el mes de febrero de 1776, el escribano del Ayuntamiento
informaba que la cantidad satisfecha con cargo a los fondos de Propios en gastos
extraordinarios y fijos en los afios 1770 a 1774 ascendia a 467.310 reales, “sin que
en dichos afios ni en muchos antecedentes resulte haberse invertido caudal alguno

en el empedrado de calles™%,

La ausencia de inversiones en el mantenimiento de las infraestructuras
viarias, permite entender las criticas recogidas sobre el mal estado de las calles. En
1777 Juan Pablo Salvador y Asprer, que habia tomado posesion del corregimiento
de la ciudad a finales del afio anterior, hacia ver al pleno del Ayuntamiento la

necesidad de abordar estos trabajos. En su opinion, “por estar las calles sin la

190 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 31r-31v.
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anual recomposicién afios hace, se hacen no s6lo sumamente incomodas al transito
de las gentes, si mucho mas al uso de los coches y demas carruajes, por lo grandes
y frecuentes batideros que hay en ellas”***. Conocedor de los problemas que habia
para poner en marcha las instrucciones dadas por el Consejo de Castilla, proponia
que de manera urgente “se facilitase a o menos el curso de las cuatro calles de
salida principales de la ciudad, desde la Plaza Mayor”, por ser las de mayor
transito. Para financiar estas obras, que se limitarian a las calles de Zamora, Toro,
Albarderos y Prior, el Corregidor proponia que la Ciudad Unicamente financiara
“el recogimiento de aquella piedra que podra despues servir cuando se mande la
ejecucion del plan”, mientras que “el coste de los empedradores” correrian de su
cargo. Una propuesta que fue aprobada por el pleno del Ayuntamiento dada la
“urgentisima precision de composicion” que tenian estas calles y, muy

especialmente, por ser un proyecto “tan poco costoso”.

El retraso de las obras obligd al Consejo de Castilla a remitir una nueva
orden, con fecha de 22 de noviembre de 1777, en los mismos términos que la
anterior. La insistencia del Consejo hizo que se formase una comision (la
denominada ‘Junta de Empedrados’), presidida por el Corregidor e integrada por
dos regidores y un representante del Comudn. Los primeros acuerdos de esta
comision fueron encomendar a Jer6nimo Garcia de Quifiones la direccion y
supervision de estos trabajos e informar al Cabildo y comunidades de la ciudad del

inicio de las obras.

Tanto el Cabildo como la Universidad reaccionaron desfavorablemente ante
la resolucion del Consejo de Castilla, por considerar que eran unas obras que
debian satisfacerse con cargo a los fondos publicos. En los recursos que
presentaron, solicitaban que en caso de tener que costear la parte que les
correspondia del empedrado, se les permitiera “valerse del maestro o arquitecto

191 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1777. Lib. 3051/162, ff. 133v-134r.
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que tengan por conveniente”, tal y como se habia hecho en Madrid**?>. Como era
de esperar el Consejo de Castilla se reafirmé en el acuerdo adoptado respecto a la
financiacion de estas obras, aunque accedié a la peticion del Cabildo y
Universidad de que éstas fueran realizadas por “el maestro o arquitecto que tengan
por conveniente para el enlosado y empedrado de calles que les pertenezcan”. Las
Unicas condiciones que impuso el Consejo a estas instituciones fueron que el
enlosado se realizara de acuerdo al proyecto formado por Garcia de Quifiones y
que se hicieran de manera rapida, “a fin de asegurar el buen piso y ornato pablico

de esa ciudad”.

Los trabajos de empedrado de la ciudad se prolongaron mas de lo previsto,
retraso que se debi6 a la falta de medios econémicos y a la resistencia de los
vecinos a sufragar los gastos que les correspondian. Esta demora obligé a Vicente
de Saura a publicar un nuevo bando, “para que los duefios de las casas cubran y
allanen, pongan corrientes y sin estorbos los hoyos de sus pertenencias,
empedrandolos y dejandolos con seguridad, sin riesgo a fatales consecuencias
funestas”*®. Este bando, publicado el 22 de agosto de 1784, fijaba el plazo de un
mes para que los vecinos realizaran estas obras y para que la Ciudad procediera
asimismo a “cubrir, allanar y empedrar los hoyos que son de su cargo”. Las
gestiones de Vicente de Saura dieron un impulso a estos trabajos, aunque al
abandonar su cargo aun quedaban muchas calles sin empedrar y otras que ya
habian sido pavimentadas necesitaban nuevos arreglos al haberse deteriorado su
empedrado. Sin embargo, no se volvio a realizar un plan general de pavimentacion
de la ciudad y en los afios siguientes sélo se efectuaron actuaciones puntuales en

las calles méas céntricas 0 que concentraban una mayor actividad mercantil.

En el retraso de estas obras no s6lo influyo6 la insuficiencia de la hacienda
local, sino también la actitud de la oligarquia municipal. Los regidores

192 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1778. Lib. 3052/163, ff. 267r-268r.
198 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, ff. 168r-168v.
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salamantinos fueron muy reticentes a la hora de apoyar los proyectos de reforma
de los corregidores, que animados por los nuevos valores ilustrados intentaron
mejorar las condiciones de vida de la ciudad. Esta mentalidad abierta, innovadora
y a veces algo utdpica chocd con el inmovilismo de la ciudad, reaccionaria y
retrograda. Unas actitudes tan fuertes y arraigadas entre las fuerzas de poder local,

que consiguieron frenar los esfuerzos innovadores de sus corregidores.
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3. EL ABASTECIMIENTO DE AGUA A LA CIUDAD

Junto a las medidas ya comentadas de saneamiento y empedrado de calles, el
suministro de agua a las ciudades fue uno de los puntos criticos en materia de
higiene urbana para los gobiernos ilustrados'®. Los médicos fueron los primeros
en incidir en la importancia de garantizar las adecuadas condiciones del agua que
consumia la poblacion y evitar e incluso prohibir el consumo de “aguas detenidas”
y “tocadas de la corrupcion” para prevenir enfermedades. Estas recomendaciones,
tan necesarias para conservar la salud de la poblacion, fueron asumidas por los
reformadores ilustrados que las incluyeron en sus programas de policia médica.
Las medidas adoptadas se centraron en evitar que las aguas residuales acabaran
afectando la salud publica, a través de bandos que regulaban la actividad de
lavanderas y aguadores. En algunas poblaciones se procedio a la construccion de
lavanderos publicos para evitar la contaminacion de sus rios, una medida que en

Salamanca no llegé a plantearse™®.

Pero el capitulo del abastecimiento de agua fue asimismo uno de los
servicios prioritarios para los propios vecinos, para quienes este tema fue siempre
una necesidad mas perentoria y acuciante que la limpieza de las calles, el
empedrado o el alumbrado de la ciudad. El agua constituia un elemento vital tanto
para la poblacién como para el ganado que habia en la ciudad y cuando escaseaba
se producian reclamaciones y quejas a las autoridades municipales, de las que
encontramos repetidos testimonios en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento de
Salamanca. Tras la creacion en 1766 de las figuras del Diputado y Personero del

comun, que representaban y defendian los intereses de la colectividad en los

9 P, LAVEDAN, J. HUGUENEY et Ph. HENRAT. L'urbanisme a I'épogque moderne, XVI-XVIII
siécles. Genéve, 1982. p. 76.

1% a construccion de lavanderos fue una medida adoptada en algunas localidades catalanas como
Tarrega o Agramunt. Cf. M2 C. IRLES VICENTE. Proyectos y realidades: Higiene y salud publica
en la Catalufia de finales del Setecientos. Revista de Historia Moderna 1998-99; 17: 147-166.
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ayuntamientos, fueron estos quienes mas insistieron en la necesidad de abordar

obras que mejorasen su suministro a la poblacion.

A diferencia de otras ciudades, Salamanca contaba con las aguas del rio
Tormes para satisfacer las necesidades de sus vecinos. De la calidad de estas aguas
las noticias recogidas son contradictorias: mientras Dorado dice de ellas que son
“delgadas y limpias, sabrosas, cristalinas y saludables” y muy adecuadas para el
consumo humano, la priora del Convento de Carmelitas Descalzas afirmaba que
eran muy perjudiciales para la salud de su Comunidad “por la mayor crudeza que
en si encierran”'®®. Debemos hacer constar que las criticas de la Priora hacia las
aguas del Tormes se realizaron como forma de presion al Ayuntamiento, muy
reticente a permitir que este Convento tomara agua de la cafieria que surtia las
fuentes de la ciudad por los perjuicios que podia suponer para el resto del
vecindario. Sin embargo tampoco eran exactos los elogios que hacia Dorado, pues
la contaminacién del Tormes con los vertidos que se hacian al rio en modo alguno

garantizaba las cualidades que este autor atribuia a sus aguas.

En los afos de sequia el bajo nivel del Tormes podia plantear problemas
afadidos, no tanto por la escasez de agua para el consumo humano como por la
suciedad del rio. El escaso caudal de agua provocaba una contaminacion de sus
aguas al aumentar el fango y limo, asi como los sedimentos y solidos suspendidos.
Unas situaciones que fueron relativamente frecuentes, pues en la etapa objeto de
estudio hubo periodos de sequia méas o menos prolongados en once ocasiones™®’.
En las temporadas de lluvias excesivas o cuando se producian riadas el agua
tampoco se podia beber, por lo que los vecinos tenian que recurrir a las fuentes y

p0Z0s para su suministro.

1% DORADO, B. Compendio histérico de la ciudad de Salamanca: su antigiiedad, la de su Iglesia,
su fundacién y grandezas que la ilustran (Salamanca, 1776). p. 21 y A.M.SA. Actas de Sesiones.
Afio 1782. Lib. 3054/167, f. 157r.

97 En estos periodos eran frecuentes las rogativas para conseguir las anheladas lluvias. La Virgen
de los Remedios, Ntra. Sra. de la Vega, el Cristo de las Batallas y San Juan de Sahagun fueron las
devociones a las que se recurria en estas ocasiones.
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El agua era gratuita para todos los vecinos que iban a las fuentes pablicas o
los que disponian de pozo, aljibes o “bodegas para el agua” en sus casas. El
numero de vecinos que tenian pozos en los corrales o0 a la puerta de sus casas no
era muy elevado, siendo mayor el ndmero de comunidades religiosas que
disponian de un pozo en el recinto de su convento'®®. Segiin Rupérez Almajano
tampoco eran numerosos los aljibes o “bodegas para el agua” que habia en la
ciudad y que eran depositos que se llenaban por filtracion “o con més probabilidad
simples bodegas iguales a las del vino™*. Finalmente existian en Salamanca
algunos pozos publicos, que en algun caso daban nombre a la calle donde se
ubicaban (por ejemplo la calle del Pozo Amarillo) y que permitian el
abastecimiento de los vecinos de la zona®®. Son muy escasas las referencias que
de ellos se recogen en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento, lo que puede ser
indicio de su escaso numero. En 1782 el regidor Carlos Santocildes, como
Caballero obrero mayor, informaba al Consistorio que “se ha hundido el pozo de
la calle de Zamora, de modo que hay una caverna en lo mas estrecho de la calle
con riesgo de peligrar personas y caballerias”. El acuerdo adoptado fue el de
proceder a su composicion, igual que se habia hecho en 1755 con el pozo situado

junto a la puerta de la iglesia de Santo Tomas®®.

El agua del Tormes era suministrada a la poblacion por los aguadores,
figuras clasicas en la Espafia moderna. Su trabajo consistia precisamente en
acarrear agua del rio, que transportaban en cantaros colocados sobre los hombros o
bien en mulos, encajando los cantaros en las aguaderas, especie de angarillas

19 por la documentacién examinada sabemos que el Convento de Santa Maria de las Duefias era
uno de los que contaba con pozo.

19 Me N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el siglo XVIII. p. 165.

20 geqin la tradicion fue en este pozo donde San Juan de Sahagtn obré el milagro de sacar a un
nifio con su correa, evitando asi que se ahogara.

%L AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1755. Lib. 3042/140, ff. 80r-80v. y Afio 1782. Lib. 3054/167,
ff. 127r-127v.
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hechas de esparto o madera®®. Segin la informacion recogida en los Libros de
Respuestas Generales del Catastro de Ensenada, en 1753 habia en Salamanca un
total de “61 personas que se ocupan en echar agua todos los dias del afio a
excepcion de los festivos de guardar’®®. La mayoria contaban con una o dos
caballerias menores para realizar este cometido, siendo sélo seis los aguadores que

disponian de tres mulas.

Como en otras poblaciones de Espafia los aguadores de Salamanca estaban
agrupados en un gremio, la Cofradia de Santa Ana. Esta corporacion tenia su sede
en la Parroquia de Santiago, en el arrabal del Puente y agrupaba a todos los
aguadores de la ciudad. Como otras corporaciones de este tipo, fue creada con la
finalidad de defender los intereses de este colectivo frente a los poderes publicos.

En la etapa objeto de estudio los aguadores plantearon muchos problemas a
las autoridades municipales. La mayoria de estos conflictos se derivaron de la
reticencia de estos trabajadores en llenar sus cantaros en los lugares sefialados por
el Concejo. Estos bandos se dictaron para evitar zonas con aguas estancadas o
sucias y de parajes que estuvieran por debajo de los utilizados por las lavanderas.
Sin embargo el caracter extraordinario de estas instrucciones y la ausencia de una
reglamentacion municipal en esta materia, determind que los aguadores llenaran
sus cantaros en las zonas del rio que consideraban mas comodas o apropiadas. En
la eleccion del lugar influian factores como la proximidad al punto de destino o el
nivel del cauce del rio, sin que la suciedad o contaminacion del rio constituyera un
obstaculo para evitar esa zona del Tormes. Las lavanderas, por su parte, tampoco
tenian sefialado sitio alguno en el rio para realizar su trabajo, situacion que podia

provocar graves problemas sanitarios.

22 DICCIONARIO de la Lengua Castellana, en que se explica el verdadero sentido de las voces,
su naturaleza y calidad, con las phrases o modos de hablar. p. 127.
203 A G.S. Direccion General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 152r-153v.
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Uno de los lugares tradicionales de donde se tomaba el agua era junto a la
acefia del Muradal, en una zona del rio situada en el arrabal de la Ribera. La acefia
se encontraba entre la iglesia de Santiago y la ermita de San Nicolas, precisamente
en la parroquia en la que tenia su sede la cofradia de aguadores de Salamanca.
Esta acefia estaba bien comunicada con el interior de la ciudad, a la que facilmente
se accedia a través de la Puerta del Rio o de la Puerta de San Pablo. Sin embargo
por su proximidad a la muralla la acefia del Muradal era méas insalubre, pues junto
a ella se situaba una de las zonas donde se depositaban las basuras que se sacaban
del interior de la ciudad. Como advierte Teresa Santander, muradal ha sido un
término de gran tradicion; su origen etimoldgico proviene de la palabra muratale,
derivado a su vez de muro, por ser un lugar situado por fuera y cerca de la muralla

y era el lugar donde se depositaban las basuras e inmundicias de la ciudad®.

En 1753 el sexmero del comun trasladaba al pleno del Ayuntamiento una
reclamacion de las lavanderas de la ciudad en la que hacian ver “los
inconvenientes que se siguen al comun de que los aguadores no tengan sitio
determinado, porque recogen el agua puerca y con otras cosas”’®®. Esta
advertencia determind la publicacion de un Bando que delimitaba los lugares del
rio en que debian realizar su actividad tanto los aguadores como las lavanderas,
para evitar los perjuicios denunciados en el escrito. EI Bando, publicado por el
Alcalde Mayor de Salamanca, ordenaba que “los aguadores vayan a llenar al rio
desde la noria que esta detras del Colegio de la Vega para arriba, sin que en la
acefia del Vado ni en todo este terreno se introduzca lavandera ni particular a
lavar, y desde dicha noria que esta detréas de la Vega para abajo, vayan a lavar las
lavanderas y particulares, sin que en este sitio se meta a llenar ningn aguador”. El
lugar sefialado se encontraba en el sudeste de la ciudad, en el denominado pradillo

del Vado, una zona del rio que quedaba bastante mas alejada del interior de la

24 T SANTANDER. La Iglesia de San Nicolés y el antiguo Teatro Anatémico de la Universidad.
Revista Esparfiola de Teologia 1983; 43 (2): 253-273.
25 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1753. Lib. 3042/138, ff. 49r-49v.
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ciudad, circunstancia que originG fuertes criticas entre el gremio de aguadores.
Estos no debieron tomar muy en cuenta las 6rdenes dadas por el Ayuntamiento,
que al afo siguiente se vio obligado a publicar un nuevo Bando recordando a los
aguadores la obligacion de llenar sus cantaros “en los parajes del rio que fueren

mé&s oportunos y que no sean perjudiciales a la salud ptblica?®.

En 1765 Melchor Felipe y Pedro Cabeza, “comisarios de la Cofradia de
Santa Ana (...) por si y los demas individuos con el titulo de aguadores”,
presentaban al Ayuntamiento una peticion para que la Ciudad modificara las
disposiciones dictadas a este respecto, por “los perjuicios que se les siguen como
también a los vecinos en el mayor coste el que llenen sus cantaros por bajo de la

acefia del Vado"?,

En el escrito pedian se les autorizase hacerlo “donde
antiguamente lo ejecutaban, por cima del Muradal”, solicitud que permite
comprobar que al menos desde 1754 los aguadores habian respetado las
providencias dictadas. EI Ayuntamiento accedi6 a esta peticion aunque de manera
provisional, “interin que por la Ciudad otra cosa se mande”, al tiempo que
ordenaba que las lavanderas “laven por bajo de dicha acefia”, en la zona del rio

situada entre la Pefia de Celestina y Huerta Otea.

Aunque dictada con caracter interino esta disposicion se mantuvo durante
mas de una decada, hasta que en 1779 un nuevo Bando obligo a los aguadores a
abandonar la acefia del Muradal. La sequia que sufria la ciudad y la contaminacion
observada en esta zona fueron las razones que determinaron la publicacion de este
nuevo Bando. Como hemos sefialado, en esta fecha existia ya una mayor
preocupacion por los problemas derivados del consumo de “aguas detenidas” o
“infeccionadas”, junto a una responsabilidad mayor de los poderes publicos en
todo lo tocante a la salud publica de la poblacidn. Los caballeros sobre fieles, en
quienes recaia esta responsabilidad, informaban al Consistorio que habian dado las

206 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1754. Lib. 3042/139, f. 127r.
27 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1765. Lib. 3046/150, f. 36r.
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ordenes pertinentes para que los aguadores “desamparasen el puesto acostumbrado
junto a la parte de arriba de la Acefia titulada del Muradal y pasasen a la del VVado
a coger agua”, al tiempo que advertian que los infractores serian castigados con

una “pena de dos ducados y ocho dias de carcel”?®,

La medida fue muy criticada por el gremio de aguadores, que en un escrito
remitido a las autoridades municipales solicitaban se les permitiese continuar en la
acefia del Muradal, por ser “menos costoso por la inmediacién a la entrada de la
ciudad y facilitaba la mas breve asistencia al vecindario”. Pero ademas en el
escrito advertian de las consecuencias que podia tener el acarrear agua de esta
zona del rio, por ser la utilizada por las lavanderas “y principalmente las del
Hospital, que se ponen a lavar por bajo de la acefia del VVado entre ésta y la del
Muradal”. Una advertencia que pone de manifiesto los conflictos que
tradicionalmente hubo entre aguadores y lavanderas por utilizar para sus
respectivos trabajos las zonas mas cercanas y comodas del rio. Sin embargo, sus
criticas no fueron atendidas y el Ayuntamiento acord6 pasar el memorial de los
aguadores al Procurador General e iniciar los tramites “hasta el logro de la

observacion de dicha ordenanza”.

En 1781 se volvié a discutir en el Ayuntamiento el problema que planteaban
los aguadores por “llenar en parajes encharcados”, situacion que habia provocado
“continuas enfermedades” entre la poblacién®®. La denuncia la hacia Blas Cepa,
uno de los dos diputados personeros del comin y pone de manifiesto el escaso
rigor con que se observaban los bandos publicos y el poco celo de las autoridades
municipales en cumplir con sus responsabilidades. El problema volvio a
plantearse en 1789 en unos términos muy similares, acordando la Ciudad que los
“Sefores sobre fieles informen de los sitios mas cémodos y limpios del rio para
que puedan recoger agua los aguadores, para en su vista acordar lo mas util al

208 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1779. Lib. 3052/164, ff. 219r-221r.
209 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1781. Lib. 3053/166, ff. 250v-251v.
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plblico”®®. Estas situaciones ponen de manifiesto que los aguadores de
Salamanca continuaban llenando sus cantaros de los parajes mas comodos y
cercanos del rio, sin que el escaso caudal de los meses de estio o la presencia de

aguas estancadas fuera un impedimento para ello.

Otro de los problemas que planteé este gremio estuvo relacionado con el
fraude en la cantidad de agua que debia contener cada cantaro. Esta picaresca fue
objeto de denuncia al menos en tres ocasiones, sin que los bandos dictados para
que los aguadores llenaran los recipientes con “la porcion de agua que a cada
cantaro esta sefialada” tuvieran efecto. El problema se debatié en 1753, volvio a
plantearse en idénticos términos en 1779 y fue objeto de una reclamacién
presentada por uno de los diputados personeros del comun en 1781. En esta Gltima
ocasion Blas Cepa no sélo denunciaba la “corta cantidad de agua” que contenian
los céntaros sino también su elevado precio, que obligaba a la poblacion a
“expender continua y diariamente muchos dineros con los aguadores”, pues estos

exigian “por cada carga de agua lo que les acomoda”*"*.

El elevado coste de este servicio determinG que la mayoria de los vecinos
tuvieran que recurrir a las fuentes publicas para satisfacer sus necesidades
domeésticas. Salamanca contaba con varias fuentes ubicadas en diferentes sectores
de la ciudad, aunque en la etapa objeto de estudio algunos de estos cafios estaban
inutilizados. Las que se mantenian en servicio eran las situadas en la Plazuela del
Mamarén (actualmente Plaza de la Fuente), la denominada fuente de la Taza que
estaba en el Campo de San Francisco, la fuente de la Plaza de Santo Tomé, la
situada en la Plaza del Carbon y la fuente del Parchito, la Unica que se encontraba
por fuera del recinto amurallado, en las proximidades de la Puerta de Zamora.
Bastante mas lejos se encontraba la fuente de los Canonigos, situada en el arrabal
del Puente en las proximidades del arroyo del Zurguén, de la que sélo se

210 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1789. Lib. 3057/174, f. 222r.
21 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1781. Lib. 3053/166, ff. 250v-251r.
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beneficiaban arrieros, forasteros y los vecinos de este barrio. En principio con
estos cafios se cubrian las necesidades de la ciudad, aunque los problemas en la
red de distribucion, de los que encontramos repetidas referencias en las Actas de
Sesiones del Ayuntamiento, determinaron que la falta de suministro fuera una

situacién muy frecuente.

Junto a estas fuentes, destinadas a cubrir las necesidades de la poblacion,
hubo otras construidas con la finalidad de regar los arboles colocados en los
nuevos paseos. En esta labor de embellecimiento y ornato de la ciudad destaco el
Corregidor Vicente de Saura y Saravia, que para mantener los arboles colocados
mando construir una fuente a la entrada de la Puerta de Zamora. Afios més tarde,
en 1788, se construyd otra nueva fuente junto al Convento de las Carmelitas,

destinada también al riego de los arboles del paseo.

El agua que llegaba a todas las fuentes procedia de los manantiales de que se
surtia Salamanca. Los mas importantes se localizaban en el oeste de la ciudad,
“por cima de la Huerta llamada de Villasandin” (situada por encima del Convento
del Calvario), desde donde era conducida a través de un sistema de cafierias hasta
las diferentes fuentes de la ciudad. Esta agua también servia para alimentar el
Pozo de San Lazaro, situado en las afueras de la Puerta de Zamora. De este pozo
salia una cafieria que surtia de agua a las fuentes de la Plaza del Carbon y la de

Santo Tomé?*2,

Como indica Guerra Chavarino, los denominados *“viajes de agua”
comprendian tres partes esenciales: una red de pozos y galerias de captacion
donde se localizaban las arcas madres, una galeria de conduccion y una red de

distribucién que llevaba el agua a las diversas fuentes pablicas®. Desde las arcas

212 gopre los trayectos de estas conducciones véase M N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en
Salamanca en el siglo XVIII. pp. 166-167.

13 E. GUERRA CHAVARINO. Los viajes de agua de Madrid. Anales del Instituto de Estudios
Madrilefios 2006; 46: 419-466.
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madres el agua discurria a través de zanjas o bien por conductos o cafierias, que se
tapaban con tapas de piedra para evitar la caida de objetos que pudieran
interrumpir el flujo o contaminar el agua. Cuando el conducto sufria un fuerte
cambio de direccion se colocaba una arquilla (también denominada cambija), para
evitar que el agua socavara el terreno provocando hundimientos y obstrucciones
de las cafierias. Como la red de distribucion se realizaba a través de cafios de
barro, material mas econémico que el metal pero mas fragil, eran frecuentes los
problemas derivados de roturas, obstrucciones o filtraciones, que provocaban

continuos problemas de suministro a las fuentes.

Los regidores que desempefiaban el oficio de caballeros comisarios de
fuentes (también denominados cafieros), eran los responsables de garantizar este
servicio. Cuando existian problemas en el suministro de agua debian reconocer e
inspeccionar las cafierias de la ciudad y dar las érdenes pertinentes para que éstas
fueran reparadas. Para estos trabajos el Ayuntamiento de Salamanca contrataba a
un operario, el cafiero menor, empleado municipal encargado de la limpieza de las
arcas y pilones, la reparacion de las cafierias y de garantizar que todos los cafios
estuvieran corrientes. Sin embargo la escasa pericia de estos operarios y la corta
dotacion econdémica de este empleo determinaron que con frecuencia el oficio
recayera en “personas poco instruidas en ejecutar semejantes reparos”,
circunstancia que explica que las cafierias no quedaran “con la mayor perfeccion

compuestas”.

El hecho de que estas situaciones se repitieran con frecuencia determin6 que
en 1771 el Ayuntamiento acordara prescindir del cafiero menor, al considerar que
no habia persona “de inteligencia” para desemperfiar este empleo y decidiera que la
reparacion de las cafierias “se componga a jornales” por otros maestros albafiiles
de la ciudad®“. Unos trabajos que a partir de esta fecha fueron directamente

supervisados por Jeronimo Garcia de Quifiones, arquitecto titular de Salamanca.

214 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1771. Lib. 3049/156, f. 146r.
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Desde 1788 todas las obligaciones relacionadas con el aprovisionamiento de agua
de la ciudad pasaron a ser competencia del maestro arquitecto de la ciudad, que
quedd encargado de contratar a los operarios para la realizaciéon de las obras de
reparacion y mantenimiento de las arcas, cafierias y fuentes de Salamanca. En las
Gltimas décadas también se produce un mayor protagonismo de la Junta de Policia

en esta materia.

Pero en los problemas del suministro de agua influyé también la insuficiente
dotacion presupuestaria que tenia el Ayuntamiento para el mantenimiento de
fuentes y cafierias o la construccion de unas nuevas. Como hemos indicado, la
cantidad asignada en el Reglamento de Propios de la ciudad para hacer frente a los
gastos en materia de policia urbana (empedrado, limpieza y abastecimiento de
agua) era solo de 20.000 reales anuales. Con las obras de empedrado de la ciudad
y la necesidad de destinar mayores recursos a la limpieza de las calles, capitulos
prioritarios para los estadistas ilustrados por su importancia para la salud publica,
los fondos disponibles experimentaron un sustancial recorte. Sin embargo para la
poblacion fue siempre méas importante garantizar el suministro de agua a las
fuentes, que con frecuencia estaban inoperantes por el deterioro de las cafierias.
Este conflicto de intereses generé discusiones en el seno del Consistorio,
especialmente por la tenaz insistencia de los diputados y personeros del comdn

para que el problema del agua fuera definitivamente resuelto.

En 1774 la falta de fondos para realizar las reparaciones necesarias, hizo que
el Personero del Comun planteara al Consistorio la necesidad de solicitar al
Consejo de Castilla el aumento de la cantidad asignada en el Reglamento de
Propios para estos gastos’’>. No consta que el Consejo llegara a evacuar una
respuesta a este expediente, pues en 1776 el Ayuntamiento acordd elevar una
proposicion al Intendente de la Provincia para intentar solucionar los problemas

derivados del suministro de agua. La propuesta que presentaba la Ciudad era

215 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1774. Lib. 3050/159, ff. 169v-170r.
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destinar una parte de los sobrantes de los bienes de Propios (en concreto 6.600
reales) para acometer las obras y reparaciones necesarias en la red de “conduccion

de aguas a los cafios y fuentes que hoy se hallan sin uso”*°.

Tampoco tenemos noticias de la respuesta dada por el Concejo a esta
solicitud, aunque la persistencia de los problemas parece indicar que el expediente
no llegd a ser evacuado. En 1779 una nueva obstruccion en la caferia principal
dejaba sin agua a las fuentes de la ciudad. En esta ocasion el problema se habia
originado por las raices de los almendros que habia “en la huerta o corral del
Convento de las Carmelitas extramuros de esta ciudad”, arboles que las monjas
aceptaron cortar “por el perjuicio que causan a la cafieria”. Esta cafieria era la que
conducia el agua desde las arcas madres de la Huerta de Villasandin, por lo que su

obstruccion dejaba sin suministro a todas la fuentes publicas.

Las primeras noticias sobre el expediente presentado al Consejo de Castilla
son de 1780. En el mes de agosto de ese afio Blas Cepa, uno de los diputados
personeros del comdn, presentaba un escrito al Ayuntamiento en el que
denunciaba “el considerable perjuicio que sentia este publico por el defecto de no
hallarse corrientes sus encafiados, advirtiéndose continuas enfermedades que
segun ha oido repetidas veces a los Médicos provienen en la mayor parte de la
falta de aguas y fuentes que debian subsistir en la Ciudad”?*’. El diputado del
comun exponia en su escrito “que sobre este particular hay expediente en el
Supremo Consejo de Castilla, el que segln noticias esta evacuado y nombrado
ministro, pero que con motivos que no alcanzaba se hallaba sin curso”. Para
agilizar el expediente, Cepa proponia que al hallarse en la Corte el regidor Juan
Barrientos, el Ayuntamiento podia encargarle el “negocio” de acelerar el

expediente, una propuesta que fue asumida por el Consistorio.

216 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 31r-33r.
2T A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1781. Lib. 3053/166, ff. 250v-251v.
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Sin embargo en 1785 aln se esperaba en la ciudad la resolucion del Consejo
de Castilla, un retraso que origind nuevas criticas del Diputado Personero del
Comun por “el notorio perjuicio que experimenta el publico con motivo de no
hallarse reparados sus encafiados, y de consiguiente sin uso las fuentes”?®. Las
fuertes lluvias caidas en ese afio impedian recurrir a las aguas del Tormes, una
situacién que habia dejado a los vecinos “sin agua de donde surtirse”. Para
solucionar el problema, Cepa proponia acometer las obras necesarias “para traer a
esta ciudad nuevas aguas”, ademas de proceder a la inmediata reparacion de las

cafierias de la ciudad.

La insistencia del Diputado Personero del Comun sélo se entiende desde la
prioridad que el Consejo de Castilla habia dado al alumbrado de la ciudad, una
reforma que el comun de los vecinos considerada menos urgente y necesaria que
el abastecimiento de agua. Sin embargo para la Administracién el tema del
alumbrado era una cuestion prioritaria para mantener el orden pablico y “evitar las
funestas consecuencias y aun maldades” que favorecia la oscuridad. Aunque el
proyecto de alumbrado fue aprobado por el Consejo en 1777, la falta de medios
econdmicos retrasd su puesta en marcha hasta 1784. En ese afio el Ayuntamiento
habia tenido que adelantar buena parte de los 44.340 reales que costaron los 300
faroles colocados y los derivados de su iluminacion y el presupuesto para 1785
ascendia a 55.988 reales®'®. Dos terceras partes del coste del alumbrado debian
satisfacerlo los propios vecinos, situacion que explica el malestar del Diputado
Personero del Comun, partidario de recurrir al monarca para que revocase la orden
dada por el Consejo por “la pobreza de lo general de los individuos de este
comun” y por la necesidad de hacer frente a otras obligaciones méas perentorias

para la poblacion.

218 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1785. Lib. 3055/170, ff. 4v-5r.
219 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1785. Lib. 3055/170, ff. 74r-74v.



124

La propuesta de Cepa fue discutida en una sesion extraordinaria que celebrd
el Ayuntamiento de Salamanca en el mes de enero de 1785. Ante las quejas de la
poblacion “y respecto a que la Junta de Policia se embarazaba por la falta de
medios”, el Consistorio acordd aprobar un conjunto de medidas que mejorasen el
abastecimiento de agua a la ciudad. Esta propuesta, que el Ayuntamiento trasladé
al Corregidor, contemplaba el reparo de las fuentes y cafierias, asi como la
construccion de una nueva conduccién que permitiera el abastecimiento del barrio
de San Pablo con las aguas del rio Tormes®?. Estas medidas permitirian disminuir
“el insoportable gasto que la falta de aguas ha impuesto al publico” y ademas
reducir “el crecido namero de hombres y pollinos que se ocupan en la conduccién
sin otro oficio, cuando podrian ser tiles a la republica aplicandose a las artes”. Un
sentimiento cada vez méas extendido entre la minoria ilustrada, para quien el
trabajo eventual y escasamente cualificado de los aguadores “puede ser medio de
ocultar la sucesiva holgazaneria, y aun el mal porte”. Esta observacion la hacia en
1776 Francisco de Natividad Ruano, profesor de la Universidad de Salamanca,
que ante los problemas derivados del abastecimiento de agua afirmaba que “si en
Salamanca pusieran corrientes las fuentes y cafios desterraria de tal oficio muchos

mozos (tiles a otros, 0 a las armas” %2,

Sin embargo para el Diputado Personero del Comun estas disposiciones no
eran suficientes y reclamaba al Ayuntamiento que en el memorial que se enviase
al Consejo de Castilla se incluyera también “que hasta que se hallen reparados los
encafiados y que el publico facilite el beneficio de las aguas de que carece, no se
trate de gravar al publico con contribucion alguna para alumbrado”. Sus
discrepancias con el Corregidor, defensor de los intereses de la Corona, llegaron al
Consejo de Castilla, que no tardo en remitir una contundente respuesta. En la

Carta Orden de 14 de junio de 1785 “sobre establecimiento de alumbrado en esa

220 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1785. Lib. 3055/170, 25v-27v.
21 F de NATIVIDAD RUANO. Sobre el fomento de la industria popular en Salamanca. En:
Memorias de la Sociedad Econémica. Tomo Primero. pp. 411-412.
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poblacion y otras cosas concernientes a su mejor ornato y decencia”, carta que
firmaba el Conde de Floridablanca, se ordenaba al Corregidor “que si el abogado
D. Blas Cepa uno de dichos Personeros del Comun no se corrige en sus travesuras
y cavilaciones que tanto han dado que hacer a los tribunales como V.M. expone y
acredita (...), y siguiese inquietando a V.M. (...) se le separe de esa ciudad”??. El
tono de la misiva pone de manifiesto el autoritarismo ilustrado y el control que el

Consejo ejercia sobre los ayuntamientos.

Los esfuerzos de las autoridades locales por mejorar la red de distribucion de
agua fueron infructuosos. En las Actas de Sesiones de los afios siguientes se
suceden los acuerdos relacionados con reparaciones de fuentes, cafierias o arcas
madres, que por su progresivo deterioro planteaban continuos problemas en el
suministro a la poblacion. Hasta 1793 no se decidio abordar una obra de mayor
envergadura que solucionara las repetidas inundaciones en las casas de la Plaza
Mayor y Covachuelas por la rotura de la cafieria. El proyecto, realizado por Garcia
Quifiones, consistia en trasladar la fuente de la Plaza del Carbon y modificar el
trazado de la cafieria que la surtia®®. El agua se traerfa directamente a través del
Arco del Toro y de la Plaza Mayor, con lo que se evitaria el viaje que hacia la
antigua conduccion por bajo de las escalerillas del Ochavo. El coste del proyecto
se estimaba en 4.350 reales “no incluyendo la mudanza del cafio que hoy hay”,
cantidad que permitio acometer la construccion de esta nueva cafieria. Aunque la
obra fue una de las mas importantes que se realizaron en este periodo, se trato de
una reforma parcial y la modernizacion de la red de distribucion no se acometio

hasta el siglo XIX.

En ocasiones los problemas de suministro se debieron a causas que nada
tenian que ver con el estado de las caferias de la ciudad. En 1754 los caballeros

comisarios “de las obras de la plaza” informaban al Ayuntamiento “sobre no venir

222 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1785. Lib. 3055/170, ff. 139v-140v.
223 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1793. Lib. 3059/178, ff. 30v-31v.
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agua” a la fuente de la Plaza del Carbon, que como vimos se alimentaba del agua
procedente del Pozo de San Lazaro?*. El concejo acordd que “los caballeros
comisarios de fuentes hagan reconocer los pozos inmediatos al de San Lazaro y
hallando que estos son perjudiciales al comun para que el agua venga a la plaza,
acudan al Sr. Corregidor para que haga se cierren”. Un testimonio que confirma la
existencia de estos pozos particulares y que en esta zona, situada en el ‘arrabal de
labradores’, posiblemente eran utilizados para el riego.

Las fuentes también sufrieron en esta etapa el deterioro consecutivo a su uso,
como se desprende de las noticias recogidas. En 1784 uno de los Diputados del
Comun informaba al Consistorio que “el pilon de la taza de la fuente de San
Francisco estaban sus piedras derruidas, por cuya causa aunque daba bastante agua
se desperdiciaba”®®. Esta fuente era una de las més concurridas de la ciudad y por
su situacion era utilizada por los vecinos de las parroquias de Santa Maria de los
Caballeros, San Juan de Barbalos, San Blas y San Benito, que preferian la calidad
de su agua a la de otras fuentes.

Para terminar debemos referirnos a la localizacion de nuevos manantiales de
agua. En 1773 el regidor Nicolas Rascon puso en conocimiento de la Ciudad el
descubrimiento de un nuevo “mineral de aguas” en el Prado del Zurguen, en un
paraje cercano a la fuente de los Canonigos. El regidor informaba que las aguas
habian sido analizadas por dos boticarios de la ciudad, Francisco Sanchez Zufiiga
y José Gil de la Maestre, quienes afirmaban que eran “muy utiles y medicinales
para algunas dolencias, y muy en particular para eventraciones”. Sus cualidades
habian sido corroboradas por Francisco Veélez, catedratico de Prima jubilado en la
Facultad de Medicina, que manifestaba que “dichas aguas no son inferiores a las

medicinales de Babilafuente”. El regidor proponia al Consistorio construir una

224 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1754. Lib. 3042/139, ff. 139r-139v.

225 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, f. 109v. Sobre la importancia de esta
fuente y calidad de su agua véase M? N. RUPEREZ ALMAJANO. Urbanismo en Salamanca en el
siglo XVIII. p. 167.
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fuente, “la cual no sélo puede servir para el principal fin y dolencias que certifican
los Fisicos, si también para beneficio y regantio del prado, como no menos para el
surtido de los arrieros y traficantes, a causa de hallarse inmediata a la calzada que
va de esta ciudad al lugar de Aldeatejada, que lo es para toda la Extremadura, y
Andalucia, y Sierra de Béjar, y Ntra. Sra. de la Pefia de Francia, e innumerables
pueblos”?®. El reducido coste de la obra, s6lo 320 reales, facilité la aprobacién del
proyecto y la construccion de dicha fuente.

226 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1773. Lib. 3049/158, f. 196r-197r.
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4. REGLAMENTACION DE ACTIVIDADES INSALUBRES

Una de las preocupaciones de los reformadores ilustrados en materia de
salud puablica, fue la relativa a las actividades economicas consideradas como
insalubres por los riesgos que podian entrafiar para la salud publica. Castillo de
Bovadilla ya advertia que “las cosas que causan mal olor, de que suele proceder
corrupcion y peste, procure quitarles, como es (...) el matadero, las tenerias, y la
casa donde se labran las velas, y donde se mojan los pescados, y los muladares
(...) y otras cosas fétidas, esté apartado de la ciudad”??’. Unas recomendaciones
que no siempre se cumplieron con el deseado rigor y que ponen de manifiesto las

discrepancias que hubo entre lo reglamentado y la préctica.

Como advierte Urteaga, para los medicos del siglo XVIII la organizacion
espacial de la actividad humana era un asunto capital para la higiene ptblica®?. En
las concentraciones urbanas aumentaba la produccion de miasmas, mientras el
espacio disponible para su disipacion se reducia. Criterios de salubridad y
limpieza exigian la segregacion espacial de las actividades que producian muchas
basuras (carniceros, triperos, curtidores) y las que “ocasionan putrefaccion o mal
olor” (mataderos, zurradores, lavaderos de lana, etc.). Todas ellas deberian
emplazarse en espacios abiertos, por fuera del recinto amurallado. Este tipo de
recomendaciones las encontramos en los principales tratadistas ilustrados
(Delamare, Bielfeld, Ribeiro, Bails o Justi), que coinciden en la necesidad de
reorganizar el urbanismo de las ciudades y controlar la distribucion de sus

actividades industriales, para garantizar la salud de su poblacion.

En la etapa objeto de estudio Salamanca tenia una actividad industrial

reducida, una situacion que también se daba en otras ciudades del interior

227 Citado por P. FRAILE. La otra ciudad del Rey. Ciencia de Policia y organizacién urbana en
Espafia. p. 103.
28| URTEAGA. Ideas medioambientales en el siglo XVIII. p. 18.
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peninsular donde el peso del sector artesano-industrial en la economia fue

asimismo irrelevante?®®.

Las fébricas de pafios habian experimentado una
decadencia notable y so6lo las de curtidos, loza y los hornos de ladrillos y teja
mantenian una actividad mayor. Todas ellas se ubicaban por fuera del recinto
amurallado, en el arrabal de la Ribera. En opinién de Dorado, las fabricas de
curtidos (de suela y cordoban) constituian la industria “mas floreciente” de la
ciudad®*. Sin embargo esta actividad también habfa decaido notablemente en el
siglo XVIII, un retroceso que segun Villar y Macias se habia debido a la escasa
competitividad de estas industrias, “que no han podido competir con las
extranjeras” y a la ausencia de inversiones, “que hacia imposible todo
progreso”?®!. En el Catastro de Ensenada encontramos referencia a las fabricas de
cueros, suelas, baquetas o cordobanes que mantenian su actividad a mediados del

siglo XVI117%2,

La actividad relacionada con estas industrias no plante6 problemas sanitarios
en el periodo estudiado. S6lo en 1782 se discutio en el pleno del Ayuntamiento los
problemas derivados de la apertura en el centro de la ciudad de un pequefio taller
destinado a la fabricacion de almiddn y polvos para pelucas. El almidon se obtenia
a partir del trigo, tras poner el grano en agua “hasta que se corrompe, y quitada la
cascarilla del grano queda en el asiento de la vasija, y después se pone a secar al
sol”?*®, La ubicacién de esta industria en el centro de la ciudad y el mal olor que
desprendian las aguas y residuos vertidos a la calle, fueron la causa de las

denuncias presentadas a las autoridades locales.

22 A GARCIA SANZ. El interior peninsular en el siglo XVIII. p. 646.

%0 DORADO, B. Compendio histérico de la ciudad de Salamanca: su antigiiedad, la de su Iglesia,
su fundacion y grandezas que la ilustran. p. 394.

Z1 M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VIII. Desde la Guerra de Sucesion a la
de la Independencia. p. 80.

22 A G.S. Direccion General de Rentas. 1* Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 101r-108r.
2% \/éase DICCIONARIO de la Lengua Castellana, en que se explica el verdadero sentido de las
voces, su naturaleza y calidad, con las phrases o0 modos de hablar, los proverbios o refranes, y
otras cosas convenientes al uso de la lengua. Madrid, 1726.
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En ese afio el Procurador Sindico hacia llegar al Consistorio la preocupacion
de “varios Doctores en Medicina” por el establecimiento de esta fabrica “de
polvos de pelucas” en la céntrica Plaza de San Julian. En opinién de los
facultativos esta industria era “perjudicial y muy nociva a la salud publica”, por lo
que solicitaban al representante del comin que expusiera al Ayuntamiento la
necesidad de ordenar su traslado a las afueras de la ciudad, “en donde libres los
Aires, pudieran llevar y dispar los vapores y mal olor que la podredumbre del trigo
exhala”®®*. Ante los riesgos expuestos por los médicos, el Consistorio acordé el
traslado del establecimiento “a paraje donde no experimente el pablico el perjuicio
que la exposicién antecedente manifiesta”, mudanza que deberia efectuarse en un

plazo maximo de 15 dias.

La imprecision del acuerdo municipal en lo que respecta al lugar donde
deberia ubicarse la fabrica determind que sus duefios cambiaran su emplazamiento
dentro del casco urbano de la ciudad. Aunque la zona elegida, una casa situada en
la parroquia de San Pablo, estaba menos poblada planteaba los mismos problemas
a los vecinos. A los pocos meses se recibian en el Ayuntamiento dos escritos, uno
de la priora del Convento de Santa Maria de las Duefias y el segundo del prior del
Convento de los Trinitarios Descalzos, en los que se denunciaba el “hedor
intolerable y pestilencial” que generaba la industria de almidones y polvos, asi

como el riesgo que entrafiaban las “las aguas corrompidas que deja la fabrica™>*°.

Esta preocupacion por el “hedor” permite advertir el eco que alcanzaron las
tesis aeristas en la segunda mitad del siglo XVIIl. Como hemos indicado en esta
época los malos olores eran considerados signo y causa de infeccion, un hecho que
permite entender los temores de la poblacién por el peligro que podia representar
esta fabrica para la salud del vecindario. Tras la consulta realizada al Colegio de
Médicos (un informe que lamentablemente se ha extraviado), las autoridades

234 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1782. Lib. 3054/167, f. 128r.
25 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1782. Lib. 3054/167, ff. 170r-170v y 186r.
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locales acordaron el desplazamiento de esta industria fuera del recinto amurallado
de la ciudad. La ausencia de nuevas denuncias y quejas en las sesiones posteriores
hace pensar que la fabrica mudd su emplazamiento, tal y como se exigia en el

acuerdo municipal.
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CAPITULO 5
PROFESIONALES SANITARIOS
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1. EL QUEHACER CURADOR EN LA ESPANA DEL SIGLO XVIII

En la Espafia del siglo XVIII el quehacer asistencial estuvo en manos de un
amplio conjunto de profesionales con una formacién muy dispar y unos cometidos
que aunque aparecian perfectamente delimitados por la legislacidn vigente, en la
practica muchas veces se solaparon y confundieron. Médicos, cirujanos,
boticarios, sangradores, barberos y parteras integraban el colectivo de
profesionales y sanadores responsables de atender y cuidar la salud de la
poblacion. Su formacién era muy dispar y junto a los que se formaban en el seno
de las Universidades (médicos o cirujanos latinos), existian colectivos cuyo

aprendizaje era totalmente empirico.

Para controlar y vigilar el ejercicio de estos profesionales y sanadores la
administracion borbonica heredaba una institucion Gnica en Europa, el Tribunal
del Protomedicato, encargado de otorgar las licencias que autorizaban la practica
del quehacer curador. Las licencias o cartas de examen eran un requisito que
tenian los médicos, cirujanos latinos y boticarios para poder ejercer, y constituyo
una de las misiones de este organismo desde su creacion por los Reyes Catélicos
en el siglo XV. Los pretendientes enviaban sus certificados de estudio o formacion
junto a la acreditaciéon de limpieza de sangre al Tribunal y si éste daba su visto
bueno debian realizar el examen previo abono de las correspondientes tasas. La
prueba se hacia ante tres miembros del Protomedicato, y cuando el pretendiente
era cirujano o boticario habia también un profesional de esa ciencia. En el siglo
XVIII el titulo o licencia otorgados por este Tribunal continuaba siendo

imprescindible para poder ejercer estas profesiones en toda la Monarquia®.

Sin embargo, aunque en la Espafa del siglo XVIII existia una preocupacion

generalizada por el tema de la poblacion y la mejora de sus condiciones de vida,

2% M2 S. CAMPOS DIEZ. El Real Tribunal del Protomedicato castellano (siglos XIV-XIX). pp.
333-336.
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en la préactica la calidad de la asistencia médica era tan deplorable, como
ineficaces los sistemas de control establecidos para proteger la salud de la
poblacion y controlar el ejercicio profesional de los distintos colectivos
profesionales®®’. Aunque los municipios estaban obligados a exigir a los
facultativos que contrataban el titulo que les habilitaba para el ejercicio de su
profesion, fueron muchos los que desarrollaron su actividad si haber sido
examinados. Una situacién que se mantuvo por la penuria econémica de muchos
ayuntamientos, que ante las dificultades para cubrir sus plazas por su escasa
dotacidn, contrataban a médicos o cirujanos que carecian de la preceptiva licencia.
Como advierte Granjel, estos casos estuvieron mas extendidos en el medio rural,
tanto por el déficit crénico que padecieron muchos ayuntamientos, como por el

menor grado de control®*®,

Para poner fin a este tipo de situaciones, Felipe V dicté una disposicion
endureciendo las penas a quienes transgredieran la normativa. Unas multas que
castigaban tanto a los profesionales sanitarios que ejercian sin tener la carta de
examen, como a los municipios que los admitieran o contrataran. La Real Cédula

de 21 de noviembre de 1737 decia lo siguiente:

“A todos los que se encontraren exerciendo de Médicos, Cirujanos o
Boticarios, sin la Carta de examen, y licencia de mi Real Protomedicato; por
la primera vez se les castigue imponiéndoles la pena de quinientos ducados de
vellon, y destierro del lugar donde asistieren, y diez leguas en contorno; por
la segunda, de dos mil ducados, y seis afios de presidio de Africa, aplicandose
las penas pecuniarias por tercias partes, a mi Real Camara, Protomedicato, y

Denunciador: y que en las mismas penas pecuniarias, con la propia

#T A. LAFUENTE, J. PUERTO SARMIENTO y C. CALLEJA FOLGUERA. Los profesionales
de la sanidad tras su identidad en la llustracién espafiola. En: Ciencia y sociedad en Espafia: de la
llustracion a la Guerra Civil, Madrid, 1988, pp. 73-74.

2% M. GRANJEL. Las comunidades rurales extremefias como espacio de la préctica médica.
Viejos y nuevos problemas en el ejercicio profesional a finales del Antiguo Régimen. En: La
Medicina ante el nuevo milenio: Una perspectiva histérica. Cuenca, 2004. p. 321.
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aplicacion, y en las demds expresadas, incurran las Justicias que los

admitieren en sus Pueblos, sin las Cartas de examen y licencia de mi Real

Protomedicato, que han de quedar registradas en los Libros del Cabildo”?*°.

Otra de las funciones del Tribunal del Protomedicato fue la administracion
de justicia. Los problemas méas frecuentes que tuvo que resolver este organismo
fueron los derivados de la lucha contra el intrusismo. Como sefiala Campos, estas
situaciones estuvieron muy extendidas y se debieron tanto a la suavidad de las
penas, como a la permisividad de las autoridades locales?”’. Perdiguero ha
documentado la existencia de reclamaciones por parte de los médicos de la ciudad
de Alicante sobre la presencia de sanadores no aprobados. Y Granjel ha detectado

situaciones similares en la antigua provincia de Extremadura®*.

Por lo que respecta a los médicos, el colectivo mas cualificado y que gozé de
una mayor consideracion social, la escasez de estos profesionales era aun notoria.
La mayor concentracion de estos facultativos se registraba en los nucleos urbanos,
siendo por el contrario inapreciable su presencia en las aldeas y pueblos de escaso
vecindario. Pero ademas, las caracteristicas que adquiri6 el ejercicio profesional
en estos dos ambitos fueron muy diferentes. En las ciudades el volumen de su
poblacion permitia a los médicos ejercer su profesion con caracter individualista,
generalmente a través de los ajustes o igualas que hacian con la poblacién o con
las comunidades religiosas de la localidad. Pero como advierte Granjel, la
competencia entre los médicos que ejercian en una misma ciudad fue muy dura y
solo los que gozaron de un mayor prestigio pudieron disfrutar de una situacion

econdmica privilegiada, al acaparar la asistencia de amplios sectores de la

2% M. E. MUNOZ. Recopilacién de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. p. 350.

20 M2 S, CAMPOS DIEZ. El Real Tribunal del Protomedicato castellano (siglos XIV-XIX). pp.
340-341.

21 E. PERDIGUERO GIL. Con medios humanos y divinos: la lucha contra la enfermedad y la
muerte en Alicante en el siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 121-150 y M. GRANJEL. Las
comunidades rurales extremefias como espacio de la practica médica. Viejos y nuevos problemas
en el ejercicio profesional a finales del Antiguo Régimen. pp. 324-327.
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poblacién®?. En el medio rural la medicina tuvo un caracter distinto, como
servicio publico. En este tipo de localidades era frecuente que los municipios
contratasen los servicios de un médico, cuyos honorarios pagaban con los fondos

de Propios o por repartimiento vecinal.

En la Espafa del siglo XVIII existian dos tipos de contrato para regular las
obligaciones de un facultativo con el municipio que contrataba sus servicios. Los
denominados contratos cerrados, que obligaban al médico a asistir a todos los
vecinos de la localidad por el salario fijado y los contratos abiertos, en los que el
médico solo estaba obligado a prestar asistencia a los vecinos pobres del lugar.
Los contratos cerrados estuvieron mas extendidos en el medio rural, un tipo de
localidades donde, por su menor censo, un unico facultativo cubria las necesidades
asistenciales de toda su poblacion. Por el contrario, los contratos abiertos
constituyeron el tipo de obligacion habitual en los nucleos urbanos, donde las
autoridades municipales s6lo tenian que asegurar la asistencia sanitaria de los
sectores mas menesterosos de la poblacion, asi como la de los enfermos
ingresados en los hospitales sujetos a su patronato. Al resto de la poblacion el
médico titular podia cobrarle las visitas puntuales que les hacia o suscribir con

ellos una iguala®®.

El colectivo de los cirujanos, el mas numeroso, integraba tanto a los
formados en las Universidades o en los nuevos Colegios de Cirugia (con una
consideracion social y una retribucion profesional elevada), como a los cirujanos
romancistas, con un estatus inferior -similar al de los artesanos- y con unos
cometidos que en muchas ocasiones se confundian con los reservados a los
barberos-sangradores. Mientras los latinos tenian una formacion académica, que se
amplié de manera notable tras la creacién de los Colegios de Cirugia, los

romancistas habian adquirido sus conocimientos de manera totalmente empirica,

2 M. GRANJEL. Ser médico en la Espafia del siglo XVI111. Medicina e Historia 2009; 3: 1-16.
3 |bidem. pp. 1-16.
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al margen de cualquier institucion superior. El sistema habitual era que el
pretendiente firmase una escritura con un maestro cirujano de la localidad, por la
que ambos quedaban obligados ante un escribano. El aprendiz se comprometia a
permanecer junto al cirujano durante el tiempo que durase su formacion (de cuatro
a seis afos), ayudandole en su trabajo. Por su parte el maestro se obligaba a
ensefarle el oficio hasta que estuviera en condiciones de realizar el examen que le

habilitaba para el ejercicio de su actividad.

Respecto a los cometidos para los que estaban autorizados, los cirujanos
latinos podian prescribir medicamentos de uso externo y realizar cualquier tipo de
intervencion, mientras que los romancistas tenian prohibido la prescripcion de
cualquier tipo de receta y s6lo podian realizar intervenciones de cirugia menor?*.
En un intento por dignificar a los cirujanos formados en los Colegios de Cirugia,
Carlos 111 promulgaba una Real Cédula prohibiéndoles el ejercicio de la barberia.

La disposicion decia lo siguiente:

“Qualquiera de los alumnos de este Colegio [por el de Madrid], que
fuere al fin del curso examinado y aprobado de Cirujano latino en el
Protomedicato, podra libremente establecerse, y fixar su residencia en
gualquiera ciudad, villa, o lugar de mis Reynos, para exercer en ellos la
Cirugia en todas sus partes; sin exceptuar la sangria (...) pero de ningun modo
les sera permitido tener tienda de barberia, ni afeytar, pues de lo contrario
perderan sus privilegios, exenciones y destinos, que les concedo en ordenanza

como alumnos de este Colegio”**.

Debemos recordar que la mayoria de los cirujanos que ejercian en Espafia a
mediados del siglo XVIII se integraban dentro del colectivo de los denominados

“romancistas”. Solo a raiz de la creacion del Colegio de Cirugia de Madrid se

24 ygase R. MUNOZ GARRIDO. Ejercicio legal de la medicina en Espaiia (siglos XV al XVI1I1).
Salamanca, 1967. pp. 60-62.

2> Novisima Recopilacion de las Leyes de Espafia. Libro 8, titulo 12, Ley 3. Real Cédula de Carlos
111 de 24-11-1787.
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intentd mejorar el estado de la cirugia y la cualificacion profesional de este
colectivo. En 1787 se dictaba una disposicion obligando a todos los pueblos cuyos
fondos municipales lo permitiesen a dotar una plaza de cirujano, que debia ser
ocupada por un cirujano latino. Sélo cuando no hubiera cirujanos latinos, podrian

ocupar estas plazas los cirujanos romancistas.

Como en el caso de los médicos, las modalidades de ejercicio de la cirugia
dependieron del tamafio de la localidad. Mientras en los nacleos urbanos el
ejercicio libre estuvo mas extendido, en los pueblos la mayoria de los cirujanos

tenian firmado un contrato con el municipio donde desarrollaban su profesion.

Los sangradores y barberos formaban dos colectivos dificiles de separar.
Carecian de formacion cientifica y sus actividades estaban claramente establecidas
por la legislacion. En 1500 los Reyes Catdlicos dictaban una Pragmatica en la que
se fijaban los cometidos de este colectivo: abrir una tienda para sajar, sangrar,
poner ventosas y sanguijuelas y sacar dientes y muelas. Con el tiempo les fue
retirada la facultad de sajar, que pasO a ser competencia exclusiva de los
cirujanos®*®. En otros paises europeos los cometidos de los barberos-sangradores
fueron muy similares y al igual que en Espafia fueron frecuentes los problemas

derivados del intrusismo profesional®’.

Conviene advertir que en muchos nucleos rurales los sangradores y barberos
constituyeron el primer escalon sanitario, al carecer estas localidades de otro tipo
de facultativos. Por este motivo con frecuencia realizaban actividades para las que
no estaban habilitados. Respecto al peso que tuvo este colectivo en el conjunto de
la asistencia sanitaria del pais, Carreras recoge el testimonio del cirujano Juan

Ferndndez Valle, que afirmaba “que en la mayor parte de ciertas Provincias de

% A, CARRERAS PANCHON. Las actividades de los barberos durante los siglos XVI al XVIII.
Cuadernos de Historia de la Medicina Espafiola 1974; 13: 205-218.
7M. LINDEMANN, M. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 249.
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Espafia se sirven de Sangradores, porque lo estéril del pais no les permite dar un
mediano sueldo para que los asista Cirujano en propiedad: por esta razén el
Sangrador suple al Cirujano y al Medico, de lo que resultan los inconvenientes que
son manifiestos a todos”?*®. Un testimonio que permite constatar la frecuencia con

que se incumplian las leyes relativas a los cometidos de estos sanadores.

Los estudios realizados sobre el Catastro de Ensenada han puesto de
manifiesto el diferente grado de profesionalizacion de los distintos colectivos de
sanadores. Asi, a excepcion de los médicos y boticarios, cuyos cometidos estaban
perfectamente delimitados para el conjunto de la poblacion, “el resto de los
sanitarios no eran claramente identificados por sus convecinos, para quienes los
limites entre el cirujano, el barbero y el sangrador no estuvieron en absoluto tan
claros como lo estaban en el 4mbito legislativo™®*°. A juicio de estos autores, la
razon estaria en la “multiplicidad de funciones que estos tres grupos de sanitarios
desarrollaban, asi como su escaso desarrollo profesional”. EI menor grado de
profesionalizacion de cirujanos y barberos-sangradores se advierte también en la
frecuencia con que ejercieron otras actividades remuneradas, que en ocasiones les
producian unos ingresos econdémicos superiores a los obtenidos por la actividad

sanitaria®®.

Muy diferente fue la situacion de los boticarios, que gozaron de un mayor
grado de profesionalizacion. Habia boticarios y boticas no solo en las ciudades,
sino también en muchos pueblos y aldeas del reino. En estos establecimientos se
preparaban y vendian los medicamentos prescritos por los médicos, pues los

8 A, CARRERAS PANCHON. Las actividades de los barberos durante los siglos XV1 al XVIIL.
Cuadernos de Historia de la Medicina Espafiola 1974; 13: 205-218.

9 T ORTIZ GOMEZ, C. QUESADA OCHOA y M. ASTRAIN GALLART. El Catastro de
Ensenada como fuente para el estudio de las profesiones sanitarias en la Espafia del siglo XVIII.
En: Actas del XXXIII Congreso Internacional de Historia de la Medicina. Sevilla, 1994. p. 715.

%0 Ejemplos de estas situaciones en M. GRANJEL. Médicos y cirujanos en Extremadura a finales
del siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 151-187.



140

boticarios tenian prohibido recetar. Sin embargo en ocasiones ofrecian consejos

médicos y prescribian medicamentos, incumpliendo la legislacion vigente.

En la Espania del siglo XV1II el numero de boticarios fue mayor que el de los
médicos. En las provincias que integraban Castilla La Vieja habia a mediados del
Setecientos 590 boticarios frente a los 459 médicos, una situacion que se registro
también en Salamanca®®. Por este motivo sélo algunas boticas representaban una
actividad lucrativa para su propietario. Pero ademas, al haber muchas oficinas de
farmacia los boticarios vendian menos medicamentos y ganaban menos, lo que
repercutia en la calidad de los medicamentos que dispensaban®?. En muchas
boticas se vendian también aguardientes, cordiales y otras bebidas con supuestos
efectos terapéuticos, que eran elaboradas por los propios farmacéuticos.

Los boticarios se formaban con un sistema de maestrias similar al de los
cirujanos romancistas: el pretendiente firmaba una escritura de obligacién con un
maestro boticario, por la que se comprometia a permanecer en su tienda durante el
tiempo que duraba su aprendizaje, generalmente unos cuatro afios. Al concluir su
formacion debia examinarse ante el Tribunal del Protomedicato para conseguir la
licencia necesaria para abrir su propia botica. Desde 1739 todos los boticarios
examinados recibian un ejemplar de Pharmacopeia Matritensis junto a la carta de
examen, “para que por el se hiciesen, y ejecutasen por todos los Boticarios, las
Medicinas que debian tener en sus Boticas, asi Galénicas como Chimicas”®*. Una
vez conseguida la licencia, debian presentarla a las autoridades municipales de la

poblacion donde querian ejercer para que éstas le dieran el permiso para abrir una

1 M. MORETON ALONSO. Las profesiones sanitarias en Castilla y Ledn (siglo XV111). Anélisis
socioldgico y estadistico. p. 14.

2 5on algunas de las criticas recogidas por el médico Vicente Crespo sobre estos profesionales, a
los que también recriminaba por su deficiente formacion. Cf. M. ASTRAIN GALLART. La
préactica médica en el medio rural castellano. EI Memorial de Vicente Crespo (1785). Dynamis
2002; 22: 461-472.

%3 M. E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragméticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. pp. 172-173.
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oficina de farmacia. Sin embargo en ocasiones estos tramites se omitian y el

boticario iniciaba su actividad profesional sin contar con estas licencias.

El control de la actividad de estos profesionales se realizaba mediante la
denominada “visita a boticas”, regulada por una Pragmatica dada en 1588 por
Felipe Il. Fuera de la Corte, la inspeccion debia realizarla el Corregidor o Alcalde
Mayor junto a dos regidores y un médico aprobado, y se debia efectuar cada dos
afios, aunque en muchos lugares de Espafia se hacia muy de tarde en tarde. Una
nueva disposicion dictada por Felipe V en 1743 daba instrucciones mas precisas
sobre la forma en que debia realizarse la “vista a boticas”, acto en el que se
comprobaba el titulo del boticario, los pesos y medidas empleados, el estado de
los medicamentos o las tarifas de los mismos. Esta disposicion mantenia la
prohibicion del ejercicio de esta actividad a las mujeres (aunque fueran viudas de
un farmacéutico y tuvieran al frente de su botica un oficial examinado), y se
castigaba a los boticarios que carecian de la preceptiva licencia con una multa y el

cierre de su oficina de farmacia®®*.

A partir de 1780 se produjo un cambio decisivo en la profesion, tras la
division del Protomedicato en tres audiencias: la de Medicina, la de Cirugia y la
de Farmacia, en un intento de la monarquia por ejercer un mayor control sobre las
profesiones sanitarias. A partir de esta fecha la Audiencia de Farmacia quedaba
integrada por un Protofarmacéutico (que era el Boticario Mayor de la Real Botica)
y tres alcaldes examinadores, quienes serian los encargados de realizar los

examenes a todos los boticarios del reino®>.

En la Europa Moderna las matronas, comadres o parteras eran mujeres

expertas en mujeres, nifios y partos y el “arte de partear” constituia su oficio y

2% Ibidem. pp. 192-199.
# M2 S, CAMPOS DIEZ. EI Real Tribunal del Protomedicato castellano (siglos XIV-XIX).
Pp.166-167 y 266.
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principal fuente de ingresos. Tradicionalmente era un conocimiento de base
empirica, con un sistema de aprendizaje que se transmitia dentro de la propia
familia (de madres a hijas o de tias a sobrinas), o mediante vinculos contractuales
entre la aprendiza y una matrona experimentada. Unos contratos que eran muy
similares a los que hemos visto para otros colectivos de sanadores. El periodo de
aprendizaje podia ser de varios afios (en la Inglaterra del siglo XVII duraba 7
afios), o de varios partos (fue el caso de Holanda, donde se exigia que la aprendiza
hubiera acompafiado a su maestra en 16 partos)®*®. En este tiempo aprendian de su
maestra las maniobras del parto, destrezas que luego ellas transmitian a sus

discipulas.

En Espafia su actividad no estaba sujeta al Tribunal del Protomedicato, por
lo que podian ejercer sin necesidad de contar con la licencia o carta de examen
expedida por este organismo. Sin embargo, al menos en el medio urbano las
autoridades municipales controlaban su actividad a través de uno de los médicos
locales, que era el encargado de acreditar su experiencia mediante un examen que
debian realizar todas aquellas que quisieran ejercer en la ciudad®’. No obstante en
muchas ciudades hubo mujeres que practicaron esta actividad sin haber sido

examinadas por los facultativos locales.

A partir del siglo XVIII se dictaron en Europa normas mas rigurosas para
controlar y regular la formacién de estas mujeres. El desarrollo de la cirugia, la
aparicion de la figura del cirujano-comadrén y el interés del Estado por cuidar la
salud de su pueblo, fueron algunos de los motivos que impulsaron estas reformas.

Como advierte Lindemann, se regulé de manera mas formal su periodo de

20 T, ORTIZ GOMEZ. Las matronas y la transmision de saberes cientificos sobre el parto en la
Espafia del siglo XIX. Arenal 1999; 6 (1): 55-79.

#TT, ORTIZ. Protomedicato y matronas. Una relacion al servicio de la cirugia. Dynamis 1996; 16:
109-120.
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aprendizaje y se las obligd a superar un examen para conseguir la licencia

necesaria para el ejercicio de su actividad®®.

En Espafia el “arte de partear” fue regulado por la Real Cédula de 21 de julio
de 1750, promulgada por Fernando VI ante los “muchos malos sucesos en los
partos, provenidos de la impericia de las mugeres llamadas parteras®°. Como
recuerda Mufoz, durante méas de 200 afios las matronas podian ejercer sin estar
examinadas, y para ser admitidas en una localidad s6lo bastaba “la fama u opinion

de los aciertos de ellas”?®°

. A partir de 1750 el Protomedicato asumio la
responsabilidad de otorgar las licencias a todas las parteras y comadres que
quisieran ejercer, un titulo que sélo se concedia a las que superaban el examen
realizado por el Protomedicato o “persona de su satisfaccién”. Respecto a los
hombres, se establecio la condicion ineludible de que fueran cirujanos (el
cirujano-comadron), en un intento por hacer de este arte un saber quirdrgico. Los
requisitos exigidos para poder acceder al examen de matrona eran de indole social
(certificado de limpieza de sangre), moral (buenas costumbres) y profesional (dos

afios de practica junto a una matrona).

La obra del médico Antonio Medina Cartilla nueva, Gtil y necesaria para
instruirse las matronas, que vulgarmente se llaman comadres, en el oficio de
partear (Madrid, 1750), recogia los conocimientos exigidos en la prueba o
examen, y fue ampliamente utilizada tanto por las matronas para preparar el
examen como por los examinadores en las pruebas. Estaba articulada en forma de
preguntas y respuestas, esquema que favorecia el aprendizaje autodidacta de estas
mujeres y también el méetodo seguido por los facultativos encargados de hacer el

examen. Sin embargo, aunque la Real Cédula de 1750 establecia penas a las

2% M. LINDEMANN, M. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 252.

9 Novisima Recopilacion de las Leyes de Espafia. Libro 8, titulo 10, Ley 10. Real Cédula de 21 de
julio de 1750.

%0 M, E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. pp. 308-314.
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infractoras, muchas mujeres continuaron practicando este arte sin la preceptiva

carta de examen o licencia.

Todos estos profesionales y sanadores estuvieron presentes en Salamanca en
la etapa objeto de estudio. En 1753, cuando se cumplimentaron las respuestas del
Catastro de Ensenada, ejercian en la ciudad un total de nueve médicos, 20
cirujanos, 11 boticarios, 14 sangradores y 15 barberos. Ademas la ciudad contaba
en esas fechas con una matrona contratada por el municipio, aunque como

veremos mas adelante habia otras mujeres que ejercian esta actividad en la capital.

El caracter universitario de la ciudad de Salamanca fue un factor que influyé
decisivamente en las caracteristicas que tuvo el ejercicio de las profesiones
sanitarias. En primer lugar por la vinculacion de la mayoria de sus médicos al
Estudio salmantino, circunstancia que como veremos a continuacion condiciond la
presencia de otros facultativos en la ciudad. Pero ademéas debemos destacar la
extension que alcanzo el ejercicio libre de la profesion, hecho que confirma las

diferencias que hubo entre el medio rural y el urbano a este respecto.
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2. EL EJERCICIO DE LA PROFESION MEDICA EN SALAMANCA

Por lo que respecta a los médicos, el primer hecho que llama la atencion es
que en 1753 ocho de ellos estaban vinculados a la Facultad de Medicina®®’. Eran
José de Parada y Figueroa, que ya estaba jubilado de su catedra de Prima de
Medicina; Manuel Herrera Coman, su sucesor en esta catedra; Francisco Vélez de
Cabiedes, Catedratico de Visperas; el extremefio Francisco Obando, Catedratico
de Prondsticos, Juan Agustin de Medina, Catedratico de Método; Juan Francisco
Gonzalez Cernuda, Catedratico de Simples, Pedro Ferrer, Catedratico de
Anatomia y Francisco Gémez, Catedratico de la de Partido Mayor. Este Gltimo era
preshitero, una condicién que no le impidié ejercer su profesién®®?. El tnico que
no estaba vinculado a la Universidad era Juan Martin, que en esa fecha era
“graduado en Medicina” y que llego a ser Catedratico de Prima de Medicina en

Salamanca.

Resulta interesante comparar la situacion Salamanca con la de otras ciudades
espafolas en esas fechas. En 1753 ejercian en Zaragoza 21 médicos encargados de
atender a sus 30.159 habitantes, lo que suponia una tasa de 6,96 médicos/ 10.000

habitantes?3.

Ligeramente inferior era la tasa de médicos en la ciudad de
Valladolid a mediados del Setecientos, que segun Moreton era de 6,17 médicos/
10.000 habitantes®®*. Por su parte, en 1754 ejercian en la ciudad de Alicante un
total de 10 médicos que debian atender a una poblacion de 14.987 habitantes, lo
que representa una tasa de 6,67 médicos/ 10.000 habitantes®®. En Extremadura las

tasas calculadas por Granjel para sus principales nlcleos de poblacion registran

261 Recordemos que en esa fecha eran nueve los médicos que ejercian en la ciudad. Cf. A.G.S.
Direccion General de Rentas. 1* Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 75r-76v.

%62 gobre los médicos presbiteros véase M. GRANJEL. Médicos y élites locales en la sociedad
extremefia del siglo XVIII. LIull 2009; 32: 317-346.

%3 A, FERNANDEZ DOCTOR. Médicos y cirujanos en Zaragoza en la Edad Moderna. Su nimero
y estructura sociofamiliar. Dynamis 1997; 17: 141-164.

%4 M. MORETON ALONSO. Las profesiones sanitarias en Castilla y Ledn (siglo XV111). Analisis
sociologico y estadistico. Valladolid, 1993. p. 68.

%> E. PERDIGUERO GIL. Con medios humanos y divinos: la lucha contra la enfermedad y la
muerte en Alicante en el siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 121-150.
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diferencias significativas respecto a las obtenidas por nosotros para la capital
salmantina®®®. La ciudad de Caceres, con una poblacién que en esas fechas
ascendia a 8.337 habitantes, contaba con seis facultativos, 1o que supone una tasa
de 7,19 medicos/ 10.000 habitantes. Menor es la tasa obtenida por esta autora para
la ciudad de Badajoz (5,89 médicos/ 10.000 habitantes), que en 1753 tenia un total
de nueve facultativos para atender la salud de sus 15.265 habitantes. La tasa
calculada para la ciudad de Salamanca (6,68 médicos/ 10.000 habitantes) se sitla

por encima de la media obtenida para las ciudades citadas.

A diferencia de otras ciudades espafiolas, el Ayuntamiento de Salamanca no
cont6 con médicos asalariados por el municipio y sélo a finales del siglo XVI1I se
planted esta necesidad. Como hemos visto, en muchos nucleos urbanos las
autoridades municipales contrataban los servicios de uno o mas facultativos para
asegurar la asistencia sanitaria de los sectores mas menesterosos de la poblacion.
Asi, durante la mayor parte del siglo XVIII la ciudad de Alicante cont6 con tres
médicos asalariados®®’. En Extremadura, Mérida y Caceres tuvieron siempre dos
médicos contratados por el municipio, mientras que las ciudades de Plasencia o
Trujillo s6lo contaron con uno. Por el contrario en Badajoz la situacion fue la
misma que la registrada en Salamanca, ya que la ciudad nunca lleg6 a contar con
un médico asalariado a lo largo del siglo XVIII. En estos casos la poblacion sin
recursos era atendida en los hospitales de la ciudad, o bien por alguno de los
facultativos locales que accedia de manera altruista a prestar esta asistencia en el

domicilio del enfermo.

Como hemos indicado, junto a los facultativos contratados por la ciudad,

hubo siempre médicos que se mantuvieron del ejercicio libre de la profesion. Unos

%8 Toda la informacion relativa al ejercicio profesional en la antigua provincia de Extremadura en:
M. GRANJEL. Médicos y cirujanos en Extremadura a finales del siglo XVIII. Dynamis 2002; 22:
151-187.

%7 E. PERDIGUERO GIL. Con medios humanos y divinos: la lucha contra la enfermedad y la
muerte en Alicante en el siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 121-150.
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y otros se vieron obligados a competir por la asistencia de comunidades y
particulares. En esta situacion, la mayor experiencia de un facultativo, su prestigio
en la ciudad o sus relaciones sociales eran determinantes para alcanzar una mayor

clientela y asegurarse un nivel de renta mas elevado.

El caso de Salamanca fue diferente, al no contar con médicos asalariados.
Sin embargo las diferencias en el nivel de ingresos de sus nueve facultativos
fueron importantes, situacion que se debid no so6lo a su experiencia profesional y
prestigio social, sino también a la importancia de la catedra que regentaban®. En
1753 el catedratico jubilado de Prima de Medicina José Parada, con unos
emolumentos de 12.000 reales anuales, era el médico que gozaba de un salario
mas alto. Algo inferior eran los ingresos de Francisco Vélez de Cabiedes (10.000
reales anuales), cantidad a la que sumaba “la utilidad que tenga por otros
encargos”. En el extremo opuesto se encontraba Pedro Ferrer, que declaraba unas
ganancias anuales de 3.000 reales, producto del salario de la catedra de Anatomia
que regentaba y de “las pocas visitas que hacia”. Pero el salario mas bajo era el de
Juan Martin, a quien por su condicion de recién graduado solo le consideraban de
utilidad 300 reales anuales, cantidad que correspondia a “lo que le puede producir

la borla”.

La situacion se mantuvo sin cambios hasta 1784, fecha en que la Junta de
Policia local -que presidia el Corregidor Vicente de Saura- presentaba al
Ayuntamiento una propuesta para el “establecimiento en esta ciudad de dos
médicos y dos cirujanos partidarios”. ElI Consistorio designé a dos regidores
comisarios, José Ramon Velez Cosio e Ignacio Ruano, para que estudiasen dicha
propuesta. A las pocas semanas se discutia en el pleno del Ayuntamiento el

informe realizado por los dos regidores, dictamen que decia lo siguiente:

28 Informacion recogida de los Libros de Respuestas Generales, Libros de Relaciones de Seglares
y Libro Maestro de Seglares del Catastro de Ensenada.
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“Los médicos y cirujanos partidarios deberian estar prontos a todas
horas y socorrer a los verdaderamente pobres en la que les sobreviniese algun
accidente, y acaso como que ninguna dependencia tendrian con la
Universidad, no les valdria excusa ni menos pretextarian ocupacion cuando
fuesen buscados para el socorro de los enfermos. Sin embargo vivimos
persuadidos que este proyecto en la practica no corresponderia a las justas
intenciones con que la Real Junta de Policia apetece el alivio de los pobres.
Por lo menos son necesarios para las dotaciones de los cuatro dependientes de
gue se trata 20.000 reales anuales, estos si saliesen de los Propios los podrian
atrasar considerablemente. Si hubieran de exigirse del vecindario por
repartimiento que se hiciese, dudariamos que bastasen los dos Médicos y dos
cirujanos para todo el pueblo, a que quedarian ligadas las comunidades sin las
cuales, en nuestro Dictamen, no podrian subsistir. Estas no dejarian sin
dificultad los Médicos que tienen recibidos, y ain en lo sucesivo siempre
serian catedraticos los que las asistan por la conexién y amistad que entre si
tendrian, como todos aforados. Cuatro clases de gentes regulamos en esta
ciudad: cuerpos colegiados, ricos o poderosos, pobres jornaleros de sueldo
diario aunque corto, y mendigos. Los primeros casi todos tienen con dotacion
fija para ellos y sus dependientes médicos y cirujanos asalariados. Los ricos
pueden pagar y elegir Médicos a su gusto. Los pobres, como dependientes de
comunidades, son muy socorridos con médicos, cirujanos y botica que paga
aquella a quien sirven. Los ultimos van a distintos hospitales, a los cuales no
s6lo van por escasear médicos o cirujanos, si bien para el buen alimento y
asistencia y no costear la botica, siendo de estos algunos regulados en la
tercera clase. La practica dice que son varios los enfermos que van al
Hospital, y por no perjudicar su conciencia pagan después con gusto las
estancias, evitando por este medio la ruina de su casa con crecidos gastos.
Conociendo que nunca sucedera caso en que deje de dar cada vecino lo que
pueda al médico o cirujano que le curd sin embargo de que los tenga pagados
como Partidarios, juzgamos que en el interin que los Propios se desempefian
(que no creemos imposible respecto a que la Benignidad del Rey ha mandado

cesar la contribucion), no se cause novedad, pues habiendo por lo menos ocho
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Meédicos en esta ciudad, de los cuales algunos como que principian su carrera
se hallan con una robusta salud, no se dara caso en el cual falte quien socorra
los enfermos en todas las ocasiones. Cirujanos son innumerables, algunos
latinos. El Hospital General tiene un médico de ciencia, experiencia, caridad
y salud que sabemos no ha dejado de asistir, habiéndole buscado ain el mas
pobre en las horas méas incdmodas. Y por ultimo sabemos que en esta ciudad
hay algin Médico que negandose a la asistencia de los que pueden
corresponderle con algun premio, estd pronto a toda hora para la de los

pobres, siendo de mayor recomendacion los mas indigentes. V.S. pesara todas

las razones y resolvera lo que tenga por conveniente” 269,

Como podemos observar ambos regidores se mostraron muy reticentes a la
hora de apoyar la propuesta de la Junta de Policia, recomendando en su informe
“no se cause novedad” en la situacion que tenia Salamanca al respecto. En 1784
eran ocho los médicos que ejercian en Salamanca, uno menos que en 1753, y del
informe se desprende que todos ellos eran profesores de la Facultad de Medicina.
Como vemos, la situacion habia cambiado muy poco en el transcurso de estos 30
afios. La vinculacion de todos ellos a la Universidad les permiti6 disfrutar de una
posicion preeminente en la ciudad, un estatus que les otorgé el favor y confianza
de las élites locales, y que en el informe se manifiesta en el apoyo de los dos
regidores. El hecho de que algunos de estos facultativos formaran parte de la
oligarquia de la ciudad, es un elemento decisivo para entender la reticencia de los
regidores a contratar médicos titulares. Pensamos que este rechazo pudo deberse a
las presiones de los propios facultativos, temerosos de perder una parte de sus
pacientes si las autoridades locales decidian dotar dos plazas de médicos titulares,
especialmente si obligaban a la poblacion a sufragar sus salarios mediante

repartimiento vecinal.

29 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, ff. 128r-129v.
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Los argumentos que daban los dos regidores para apoyar su negativa a la
dotacion de estas plazas, nos proporcionan una valiosa informacion sobre las
caracteristicas que tuvo la practica médica en Salamanca en la etapa objeto de
estudio. Como advertian en su escrito, la estructura socio-profesional de la ciudad
permitia que amplios sectores de la poblacion tuvieran asegurada de una manera u
otra la asistencia médica. Las instituciones, colegios y comunidades, asi como sus
dependientes, tenian asegurada estas prestaciones a través de las igualas firmadas
con alguno de los médicos de la ciudad. Como hemos visto, el caracter
universitario de Salamanca hizo que el peso de comunidades religiosas y colegios
fuera muy importante y como advertian los regidores en su informe “estas no
dejarian sin dificultad los Médicos que tienen recibidos, y aun en lo sucesivo
siempre serian catedraticos los que las asistan por la conexion y amistad que entre
si tendrian, como todos aforados”. Un testimonio que confirma el corporativismo
que domind las relaciones entre los grupos de poder local y la condicion de
individuos preeminentes de los médicos en el contexto social de la ciudad de

Salamanca.

Los Libros de Relaciones de Seglares del Catastro de Ensenada nos permiten
conocer la cuantia de las igualas que tenian los conventos y colegios de Salamanca
con los médicos que ejercian en la ciudad. Una informacion que permite constatar
que los facultativos que regentaban las catedras mas prestigiosas acaparaban la
asistencia de los principales conventos y colegios de la ciudad®’®. Asf José Parada
y Figueroa (catedratico jubilado de Prima de Medicina) tenia firmadas igualas con
ocho comunidades religiosas y ocho colegios, ademas de las suscritas con
particulares y hospitales. Por su parte, Francisco Vélez de Cabiedes (catedratico de
Visperas de la Facultad de Medicina), ademas de visitar al obispo y a varias

dignidades eclesiasticas de la ciudad, era el medico de 12 comunidades religiosas

21 5610 en el caso de Manuel Herrera Coman, catedrético de Prima de Medicina, se omite la
relacion de los colegios y comunidades con los que estaba igualado. Cf. A.H.P. Salamanca.
Catastro de Ensenada. Libro de Relaciones de Seglares, leg. 2057, ff. 333r-338v.
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y de 18 colegios. Y el extremefio Francisco Ovando (catedratico de Prondsticos)
tenia firmadas igualas con 11 comunidades religiosas y con nueve colegios. Muy
diferente era la situacion de Juan Agustin de Medina (catedratico de Método), de
Pedro Ferrer (que en 1753 regentaba la catedra de Anatomia) o de Francisco
Gbmez (catedratico de la de Partido Mayor), que en esa fecha no tenian relacion

profesional alguna con ninguna de las comunidades y colegios de Salamanca.

La cuantia de estas igualas dependia siempre del niUmero de miembros que
tenia la comunidad a la que debia asistir, asi como de su capacidad economica.
Debemos advertir que esta asistencia cubria también a los criados y dependientes
de estas comunidades y colegios. Con 185 individuos (88 sacerdotes, 56
estudiantes y coristas y 41 novicios legos) el Convento de San Esteban era el mas
numeroso de la ciudad y para su asistencia tenia firmadas igualas con dos médicos
de la ciudad: José Parada y Figueroa y Francisco Vélez de Cabiedes. Ambos
percibian unos emolumentos de 19 fanegas de trigo anuales (285 reales) por esta
asistencia®*. Entre los conventos de monjas el de Santa Ursula (que en 1753 tenfa
29 religiosas) era el que abonaba unos emolumentos mas elevados a sus dos
médicos: 300 reales a Francisco Veélez y 140 reales a Francisco Ovando,
cantidades que siempre eran sufragadas en especie. Por lo que respecta a los
Colegios, fue el de San Bartolome el mas generoso con sus dos médicos. En estas
fechas abonaba un salario anual de 600 reales a Jose Parada y de 400 reales a

Francisco Vélez, cantidades que abonaba en metélico.

Por su parte los “ricos o poderosos” (miembros de la oligarquia ciudadana,
letrados y escribanos, funcionarios y empleados publicos, eclesiasticos, labradores
ricos, arrendatarios acaudalados, artesanos, mercaderes y comerciantes) eran
visitados por alguno de los médicos de la ciudad, con quienes tenian suscrita una

iguala o bien pagaban puntualmente su visita. Como en el caso anterior, la cuantia

"L E| precio de la fanega de trigo en Salamanca en esa fecha era de 15 reales. Cf. A.G.S. Direccion
General de Rentas, 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, f. 26 v.
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de estos acuerdos o igualas dependi6 del nimero de miembros de la familia y de
su capacidad econdémica®’?. En Salamanca las cantidades oscilaron entre los 200
reales que pagaban tanto el Obispo como el Corregidor a Francisco Vélez, o las 12
fanegas de trigo (180 reales) que abonaba Francisco Nieto Botello, “caballero
hidalgo sin oficio ni especial ocupacion”, a Vélez de Cabiedes por la asistencia de
los ocho miembros de su casa (el matrimonio y sus dos hijos, las dos amas de cria
y dos sirvientes) y los 28 reales que pagaban Diego Rueda y Jer6nimo de Acebes
y Mora (ambos de condicidon hidalga) a José Parada por la asistencia de su familia.
Como vemos la horquilla es muy amplia, como lo era también en otras ciudades

del pais.

Los mayores problemas se daban en la asistencia de los pobres. La condicion
de pobre “asistible” debian certificarla los curas parrocos y los regidores, y fue
una de las obligaciones que con mayor frecuencia desatendieron los médicos. El
problema se planteaba a la hora de delimitar quiénes tenian esta condicion, es
decir quiénes eran “verdaderos pobres” para no pagar las asistencias de sus
enfermedades. Como advertia Mufioz, muchos facultativos querian limitar este
privilegio “4 los pobres de solemnidad; esto es, mendigos, 6 que viven de
limosna”, negandose a asistir al “que vive del trabajo de sus manos, y no tiene otro
caudal reservado, ni sabido™?’®. En Alicante, por ejemplo, los médicos titulares
descuidaban la asistencia de este sector de la poblacion y se esmeraban con los
pacientes mas adinerados®’*. Este tipo de conflictos obligaron al Protomedicato a
dictar varias disposiciones recordando a los médicos su obligacion de “asistir de

balde a los pobres”. Un deber que tenian tanto “los que llevan salario del publico

"2 A H.P. Salamanca. Catastro de Ensenada. Libro de Relaciones de Seglares, leg. 2057, ff. 333r-
338v, 342r-345r y 399v-400r y leg. 2058, ff. 134v-138r.

2 M. E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. pp. 167-168.

2" E. PERDIGUERO GIL. Con medios humanos y divinos: la lucha contra la enfermedad y la
muerte en Alicante en el siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 121-150.
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con esta condicion”, como también “los que no le tienen™®’®. En el caso de
Salamanca, aunque los autores de este informe dan a entender que los médicos
nunca desatendieron a este sector de la poblacion, cabe pensar que su juicio estuvo
condicionado por su oposicion al nombramiento de los médicos titulares que

solicitaba la Junta de Policia.

Por este motivo la mayoria de los pobres acudian a un hospital en caso de
enfermedad, donde junto a la asistencia médica y farmacéutica recibian “buen
alimento”. Como veremos mas adelante, hasta 1788 los hospitales de Salamanca
tenian contratado los servicios de alguno de los médicos de la ciudad para cubrir
esta asistencia. Solo a partir de la reunificacion hospitalaria realizada en ese afio,

el Hospital General cont6 con su propio médico.

El informe de los regidores José Ramon Vélez Cosio e Ignacio Ruano fue
objeto de discusién en el consistorio, una discusion en la que sélo los
representantes del comin apoyaron la propuesta realizada por la Junta de Policia,
por considerarla “no so6lo dtil, sino necesaria”. Por el contrario, el resto de los
regidores se opusieron a ella al considerar que perjudicaba econémicamente a los
vecinos, “hallandose como estan sumamente gravados y hasta por su pobreza
imposibilitados de la contribucion y con dificultad grave en hacer repartimiento
por todo el vecindario sin distincion de personas y estados”. Con el voto de todos
los regidores, el Ayuntamiento acordd “que dicha proposicion de la Real Junta de
Policia, aunque tan util y ventajosa se tenga presente para cuando removidos
tantos inconvenientes se encuentre arbitrio y en el interin continden las cosas en el
ser y estado en que se hallan, por no ser esta ocasion la mas oportuna para tratar de
imponer arbitrio al vecindario™’®. Como vemos, en el acuerdo adoptado se

advierten algunos de los modos empleados en la politica municipal, evitando una

2> M. E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccion del mismo Real Tribunal. p. 167.
28 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1784. Lib. 3055/169, ff. 129v-130r.
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oposicion frontal a las propuestas que se hacian desde fuera del Consistorio, en
este caso desde la Junta de Policia que presidia el Corregidor, a través de férmulas

que permitiesen su dilacién o demora.

En 1793 los dos Diputados Personeros del comin volvian a plantear al
Consistorio la necesidad de que la ciudad contara con médicos titulares. La
peticion se produjo a raiz de la decision adoptada por los catedraticos de Medicina
de incrementar sus tarifas por asistencia médica, un acuerdo polémico que como
veremos fue muy criticado por los representantes del comun. Recordemos que las
figuras de diputado del comdn y personero sindico se introdujeron por Carlos Il a
raiz del Motin de Esquilache y como recuerda Egido sélo tenian voz en los plenos

para “pedir y proponer todo lo que convenga al publico™?"".

Para los dos personeros, la escasa dedicacién de los Catedraticos de
Medicina a los enfermos exigia que la ciudad contara con médicos titulares que
cubrieran esta asistencia. Como exponian en su intervencion, “los Doctores de
Medicina de esta Universidad no podran como quisieran asistir a los vecinos de
Salamanca; su publica ensefianza, sus actos, sus ejercicios literarios, la
concurrencia a los actos y su constante estudio (sin el cual la publica ensefianza
decaerd) les impedia, no hay duda, tratar a los enfermos con el despacio y

detencién segun las enfermedades™’®,

Por este motivo “los vecinos pobres
siempre clamaron por médicos partidarios”, un sector al que los médicos debian
asistir “de balde”. Como vimos esta obligacion se desatendia con frecuencia,
especialmente por los facultativos que como en el caso de Salamanca carecian de

un contrato municipal que les obligara a esta asistencia.

A diferencia de lo sucedido en 1784, en esta ocasion el pleno del
Ayuntamiento no sélo apoy6 con su voto la propuesta de los representantes del

2T EGIDO. Las elites de poder, el gobierno y la oposicién. p. 136.
28 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1793. Lib. 3059/178, ff. 97v-98r.
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comun, sino que decidié incrementar a cuatro el numero de facultativos que
debian ser contratados para cubrir esta asistencia. En el acuerdo adoptado se
establecian los requisitos que debian reunir estos facultativos: “que se elijan cuatro
de los que no tengan aquellos cuidados, quienes sean y se encarguen por cuarteles,
titulares de Salamanca, y tales pueden ser los Profesores Médicos que merezcan y
hagan buena opinion con el solo titulo del Real Protomedicato”. Como vemos, el
primer requisito era el que no formaran parte del claustro universitario, condicion
que pone de relieve los conflictos surgidos con los profesores de la Facultad de

Medicina.

En el acuerdo adoptado se fijaba en 300 ducados (3.300 reales) la retribucion
anual que tendria cada uno de los facultativos contratados. La cuantia de esta
asignacion hace pensar que se trataba de contratos abiertos, el tipo de obligacion
habitual en los nacleos urbanos. Debemos advertir que la dotacidn de estas plazas
se encontraba muy por debajo de la de otras ciudades del pais. La villa de Caceres
proporcionaba un salario de 4.400 reales anuales a cada uno de sus dos
facultativos, mientras que los ayuntamientos de Trujillo o Plasencia abonaban un
salario de 6.600 reales a sus medicos titulares. Por el contrario en Alicante, las
retribuciones de estos facultativos oscilaron entre 150 y 200 libras anuales,
cantidades inferiores a las fijadas por el Ayuntamiento salmantino para sus
médicos*”®. En todos estos casos se trataba de contratos abiertos, como los que se

proponian para Salamanca.

Aunque la dotacion de las plazas no era elevada, el problema seguia siendo
conseguir los recursos necesarios sin tener que recurrir al repartimiento vecinal.

Una formula muy extendida en los pueblos y ciudades espafioles para sufragar los

"% En esa fecha los ducados y las libras eran monedas equivalentes, por lo que los salarios
oscilaron entre 1.650 y 2.200 reales. E. PERDIGUERO GIL. Con medios humanos y divinos: la
lucha contra la enfermedad y la muerte en Alicante en el siglo XV1Il. Dynamis 2002; 22: 121-150
y M. GRANJEL. Médicos y cirujanos en Extremadura a finales del siglo XVIII. Dynamis 2002;
22:151-187.
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salarios de los profesionales sanitarios contratados, cuando los fondos de Propios
eran insuficientes. Los diputados y personeros del comudn propusieron a los
regidores de Salamanca imponer un arbitrio, “el maravedi de toreria”, para hacer
frente a los salarios de los cuatro médicos?®°. El recurso a un arbitrio o tributo fue
una formula muy extendida y frecuente, aunque para su imposicion era preciso
contar con la autorizacién del Consejo de Castilla®. Sin embargo, aunque el
Ayuntamiento aprobd la propuesta ésta no debi6 ser aceptada por el Consejo de
Castilla, pues al concluir el siglo la ciudad de Salamanca seguia sin la dotacion

econdmica necesaria para contratar a los medicos titulares.

El monopolio ejercido por los profesores de la Facultad de Medicina sobre el
mercado sanitario de la ciudad, se advierte no s6lo en su oposicion a que se
incrementara el nimero de medicos que ejercian en Salamanca. Lo vemos también
en el control de los honorarios que cobraban por las visitas que hacian, cantidades
que por su cuantia fueron objeto de denuncia ante el Consistorio. Como ya hemos
comentado, en 1793 el Colegio de Médicos Doctorados de la Universidad de
Salamanca hacia publico el acuerdo adoptado en relacion al ejercicio de su

actividad:

“Primero, que cuando ocurra alguna Junta y visita de enfermo habian
de exigirse 40 reales para cada uno, contra la practica de satisfacerse sélo 20
los de medianas facultades y menos o nada los Pobres, a quienes deben visitar
de limosna, siendo llamados en virtud de juramento que prestan los de esta
facultad. Segundo, que en iguales juntas no intervengan los Médicos
aprobados por el Supremo Consejo no siendo Doctores de la Universidad, y

de asistir éstos que no concurran aquellos. Y tercero, que las Comunidades

%80 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1793. Lib. 3059/178, f. 103v.

81 Dominguez Ortiz recoge varios ejemplos de localidades que recurrieron a arbitrios sobre el
consumo de vino o aceite para satisfacer el salario de sus médicos. Cf. A. DOMINGUEZ ORTIZ.
Algunos datos sobre médicos rurales en la Espafa del siglo XVIII. Asclepio 1973; 25: 317-321.
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que habian admitido Licenciados del Real Protomedicato los excluyan, y que

en todo caso se despidan los Doctores de las mismas Comunidades”?®.

Debemos advertir que el acuerdo no contd con el apoyo unanime de todos
los facultativos. Como se recoge en el escrito remitido al Ayuntamiento se aprobd
“con exclusion de alguno otro”, una falta de unanimidad que no puede extrafiar a
la vista de las condiciones y exigencias que hacian. Pero al margen de este hecho,
el escrito es muy interesante, pues nos permite profundizar en la mentalidad de los
catedraticos de Medicina de Salamanca. Se advierte la conciencia que tuvieron de
pertenecer a las élites de la ciudad sélo por el hecho de formar parte del claustro
de su Universidad. Su condicion de doctores les daba derecho a controlar la
practica de su profesion, que parece querian ejercer de manera exclusiva. Aquellos
que no tuvieran el grado de Doctor, aunque contaran con la licencia del
Protomedicato, deberian quedar postergados, hasta el punto de obligar a las
comunidades y colegios a prescindir de estos facultativos. Finalmente el abusivo
incremento de sus honorarios, que como hemos visto pasaban de 20 reales a 40

por visita, confirma la necesidad de asegurarse un alto nivel de renta.

Es muy escasa la informacion que hemos recogido sobre las minutas que
cobraban los facultativos espafoles en este periodo. Mufioz recuerda el deber que
tenian los médicos de “hacer las curaciones sin pacto; y después cobrar el premio,
a proporcidn del trabajo, de la dificultad de la curacion, y del caudal, y haveres del
que curaron”?®. Estos principios debfan regir la conducta de estos profesionales,
aunque en casos de abusos la justicia local tenia facultad para intervenir. Como
mecanismo de control para evitar situaciones de este tipo, en muchos contratos
abiertos los ayuntamientos fijaban los honorarios que podian cobrar los médicos
por las visitas que realizaban. Una clausula que se hacia especialmente precisa por

los escasos recursos economicos de amplios sectores de la poblacion.

2%2 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1793. Lib. 3059/178, f. 90r-90v.
% M. E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccidn del mismo Real Tribunal. p. 169.
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En su vista a Valencia, Townsend refiere que “hoy dia los honorarios de un
médico estan en dos peniques [2,56 reales] si el paciente es comerciante y diez
[12,8 reales] si se trata de una persona acomodada’?®*. Como vemos las cantidades
eran muy inferiores a las que pretendian percibir los graduados de Salamanca. De
lo que cobraban los médicos de esta ciudad, sélo tenemos la informacion recogida
en el inventario practicado en 1742 tras la muerte de Francisca de Espinosa, viuda
de un escribano de Salamanca. En la escritura se recogen las deudas que tenia la
difunta, entre ellas una por importe de 60 reales a favor de Manuel Jiménez
(catedratico de Visperas de la Facultad de Medicina) por “la asistencia a la
difunta”®®. Una cantidad que corresponde a todas las visitas que realizé este
facultativo a la enferma en el curso de su enfermedad y que nos permite constatar
la elevada cuantia de los honorarios que pretendian imponer los profesores de la
Facultad de Medicina en 1793.

Como era de esperar el escrito fue muy criticado por los representantes del
comun. Las criticas mas duras las realizé Bernardo Isidro, uno de los personeros,
que consideraba el asunto “como de la primera atenciéon” por las consecuencias
que tenia para amplios sectores de la poblacion. En su intervencion, recogida en

las Actas de Sesiones, afirmaba lo siguiente:

“El exponente considera este negocio como de la primera atencién que
debe empefiar a V.S. en tratar con los Caballeros Regidores y Ayuntamiento,
por ver si es posible hallar consuelo para los infelices enfermos, a quienes se
pretende obligar a que compren la salud por la tarifa asignada por este
Cuerpo, que aspira a ser anico, y s6lo para sorberse los intereses de los
pudientes, y chupar los cortos medios del Pobre o dejarlo morir en medio de

su miseria. Cuando el Ayuntamiento fuera capaz (que no es creible), ni puede

84 ). TOWNSEND. Viaje por Espafia en la época de Carlos 111 (1786-1787). Madrid, 1988. p.
407.
285 A H.P. Salamanca. Protocolos, leg. 3315, f. 693r.
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presumirse de los Caballeros Regidores, padres del Pueblo y de los Pobres, y
que en ocasiones menos interesantes han manifestado el celo que los anima
para promover la ventaja publica, y especialmente el alivio de los pobres,
juzga el exponente que el Comun debe tomar a su cargo deshacer esta Liga y
hacer entender a los Profesores de esta Facultad, confederados, el honor,
desinterés y piedad con que deben ejercitarla, sin olvidarse de que como
Maestros de la Nacion deben ser los primeros que con su doctrina y ejemplo
ensefien las prerrogativas y privilegios que conceden las Leyes a los que
gjecutan dicha Facultad, con el honor y desinterés a que es acreedora. V.S.
resolveran como siempre lo méas acertado y conveniente en alivio del

Pueblo™?®,

Como vemos, el diputado Personero tenia serias dudas sobre el interés de los
regidores en defender los derechos de los pobres enfermos, unas dudas que
vuelven a poner de manifiesto la fuerte vinculacion de estos médicos con la
oligarquia local. Por ello afirmaba que debian ser los representantes del Comun
los encargados de “deshacer esta Liga”, expresion que traduce el corporativismo
que habia entre las élites de la ciudad. Sin embargo, las condiciones que quisieron
imponer los catedraticos de la Facultad de Medicina eran dificiles de aceptar por el
Consistorio, que acord6d dar comision a los regidores Conde de Francos y Ramén
Leal “para que en su vista expongan lo que se les ofrezca y se traiga con citacion”.
Como acabamos de ver, en el informe elaborado por estos regidores se proponia la
dotacién de cuatro plazas de médicos titulares, propuesta que fue aprobada por
todos los miembros del Consistorio.

Aunque las plazas de facultativos titulares no llegaron a dotarse, los
“médicos graduados” (catedraticos y doctores vinculados a la Universidad)
continuaron planteando problemas, esta vez con los facultativos contratados por el

Hospital General. En 1795 el Administrador de dicho establecimiento remitia un

286 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1793. Lib. 3059/178, ff. 90r-91r.
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escrito al Ayuntamiento de Salamanca, en su calidad de patrono, haciéndole llegar
las protestas de los médicos del Hospital por la negativa de los catedraticos y
doctores de Medicina de participar en las sesiones y consultas que celebraban los
facultativos del centro®’. En el ambito profesional médico del siglo XVIII, se
entiende por consulta cualquier tipo de juicio médico, desde los dictamenes
evacuados a instancias de la autoridad competente, hasta los emitidos por una
junta de médicos sobre un caso clinico o una materia determinada. Como advierte
Leon, el formalismo de las consultas médicas las convirtié en un instrumento para
jerarquizar a los asistentes y en una manifestacion externa de su prestigio y
poder®®. Este aspecto es importante, pues permite entender el rechazo de los
médicos académicos a participar en las juntas organizadas por los facultativos del
Hospital General.

El escrito del Administrador se acompafiaba de la reclamacion presentada
por Fabidn Ramos, médico del Hospital General, “en razon de haber acordado los
meédicos doctores de esta Universidad no celebrar ni intervenir en las Juntas o
Consultas que se hacen para los enfermos con dicho don Fabian, ni otro médico
aprobado por el Real Protomedicato, sin otro motivo ni causa que el caracter de
Doctor, siendo en perjuicio del publico”. La respuesta de los miembros del
Consistorio fue contundente y acordaron realizar una representacion al Tribunal
del Protomedicato “con remision de testimonio de la hecha por el Médico del
Santo Hospital y oficio de la Diputacion, haciendo presente los perjuicios y dafios

que se causan al ptblico™?®.

Interesa subrayar el cambio que se produce en el seno del Consistorio
respecto a los profesores de la Facultad de Medicina. Como hemos podido

comprobar hasta finales del siglo XVI1II las autoridades municipales, y de manera

T AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1795. Lib. 3060/180, ff. 221r-221v.

288 p, LEON. La consulta médica. Una practica de la medicina del siglo XVI11. Dynamis 2002; 22:
279-302.

89 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1795. Lib. 3060/180, ff. 227v-228r.
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muy especial los regidores, apoyaron los intereses de este colectivo, con el que
mantenian estrechas relaciones. Lo vimos en el modo con que los regidores
rechazaron en 1784 la propuesta de la Junta de Policia para dotar dos plazas de
médicos titulares. Sin embargo, diez afios despues su actitud era muy distinta. La
escasa informacion localizada nos impide conocer las razones de este cambio,
aungue pensamos pudo estar determinado por las transformaciones habidas en la
situacion sanitaria de la ciudad. Como veremos mas adelante, tras la reforma
hospitalaria llevada a cabo en 1788 el Hospital General adquiri6 una mayor
importancia en el &mbito asistencial de la ciudad. La funcion que desarrollaba
como espacio de formacidn clinica de los facultativos recién graduados, junto a la
dotacion de una plaza de médico en el establecimiento, resté protagonismo vy
poder a los “médicos graduados”. En este nuevo escenario sus pretensiones
resultaban dificiles de aceptar, una situacién que puede explicar el cambio de

actitud que se observa en las autoridades locales.

Como hemos comentado, el Ayuntamiento decidié buscar la mediacion del
Protomedicato para resolver el conflicto generado ante la negativa de los
catedraticos y doctores de asistir a las juntas del Hospital General. Como
organismo regulador del ejercicio y la practica médica en Espafa este Tribunal
tenia multiples competencias, aunque en la practica consumia su tiempo en
resolver pleitos y conflictos como los que ahora comentamos. La resolucion
emitida por el Protomedicato llegaba a Salamanca tres meses después y decia lo

siguiente:

“El Tribunal del Real Protomedicato en vista de cuanto contiene la
representacion que con fecha de 17 de febrero anterior le dirigié esa ciudad de
Salamanca, teniendo presente estar mandado por el Consejo y el propio
Tribunal que los Médicos en las Juntas y Concurrencias practicas presidan los
de Camara de S.M. con ejercicio a los Honorarios, estos a los de Familia,

estos a los demas Medicos, y luego por antigiedad de examen y lo
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determinado en el parrafo tercero de la Real Cédula expedida en 3 de
diciembre altimo del Reglamento mandado observar por S.M. para el
gobierno y direccion del Real Colegio de Medicina de Madrid, acordd el
Tribunal por decreto de 24 del mismo mes de febrero ciertas providencias, y
por otro de este dia que se libre a V.S. orden a fin de que disponga se haga
saber a los catedraticos y Doctores de esa Real Universidad, que con motivo
ni pretexto alguno se excusen a concurrir a las Juntas y Conferencias
practicas con los demas Médicos de la Ciudad, siempre que se les llame para
ellas, asi en los Hospitales, Conventos o enfermos particulares, como esta
mandado por dichas resoluciones con apercibimiento, que de lo contrario
procedera el Tribunal contra ellos a lo que haya lugar; y que los citados
Doctores y Catedraticos se conduzcan con la moderacién que deben en la
percepcion de propinas por su asistencia a los enfermos y Juntas que tengan
con los deméas Médicos, arreglandose a las costumbres y estilo del pais bajo el
referido apercibimiento. Y en caso de contravencién proceda V.S. a formar
causa a los que con este motivo o cualquiera otro se excedan de los limites de

su facultad, remitiéndola al Tribunal para la providencia que corresponda”®.

El Tribunal del Protomedicato aplicaba en esta resolucion lo dispuesto para
el Real Colegio de Medicina de Madrid, donde la concurrencia de los médicos de
la Corte habia dado lugar a conflictos muy similares. Como vemos ordenaba a los
“médicos graduados” a asistir a todas las juntas a las que fueran convocados, tanto
en el Hospital como a otro tipo de consultas. Pero ademas intervenia también en la
regulacion de sus honorarios, una de las competencias que tenia el Tribunal desde
su creacion en el siglo XV para evitar situaciones de abuso por parte de los

facultativos.

En las Actas de Sesiones encontramos también otro tipo de informacion
relacionada con el ejercicio de la profesion médica. En 1756 se veia en el

Ayuntamiento el escrito remitido por las autoridades municipales de la ciudad de

20 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1796. Lib. 3061/181 ff. 66v-67r.
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Soria, “en la que suplica la favorezca con ver si en esta Universidad, o ciudad, o
villas inmediatas hay algin profesor de Medicina experimentado que determine
irse a aquella ciudad”®". Cuando se producia una vacante —bien por fallecimiento
o traslado a otra poblacion de su antiguo titular- el ayuntamiento delegaba en dos
regidores las tareas de buscar un nuevo facultativo, que iniciaban estas gestiones
anunciando la vacante en otras localidades”. Lo mas frecuente era que se
remitiesen cartas como ésta, para que los ayuntamientos dieran a conocer la
existencia de la plaza a los médicos de la ciudad a través de un edicto. Sin
embargo s6lo hemos recogido dos peticiones de estas caracteristicas, la ya
comentada de Soria y la que hacian en 1780 las autoridades municipales de
Orense. Un hecho que no deja de sorprender, dado el caracter universitario de

Salamanca y la existencia por este motivo de un mayor mercado sanitario.

La mayor cualificacion profesional de este colectivo hizo que las autoridades
locales recurriesen a ellos en situaciones determinadas. En ocasiones era necesario
su juicio profesional para la adopcién de medidas que evitaran los estragos de
epidemias, como sucedié en 1763. Pero no fue el Unico caso en que las
autoridades municipales de Salamanca requirieron la opinién de los facultativos de
la ciudad. Cuando la matrona que tenia asalariada la ciudad fallecia o abandonaba
su puesto, el Ayuntamiento se veia en la necesidad de contratar una nueva. En
esos casos siempre solicitd “razén informada de meédicos y cirujano latino sobre
cuél de las pretendientes es la mas habil comadre y las circunstancias de cada

una”, un juicio decisivo para asegurar la competencia de la nueva matrona.

Cuando en 1760 Carlos 111 ordené hacer las comprobaciones del Catastro de
Ensenada, los municipios tuvieron que nombrar un perito para cada una de las

profesiones y oficios con la mision de asesorar a los funcionarios encargados de

2L A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1756. Lib. 3043/141, f. 54r.
%2 Sobre los mecanismos de contratacion de los médicos en la Espafia ilustrada, véase M.
GRANUJEL. Ser médico en la Espafia del siglo XVIIIl. Medicina e Historia 2009; 3: 1-16.
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estas comprobaciones. EI Ayuntamiento de Salamanca, en la sesion celebrada el
24 de abril de 1761, designo al Catedratico de Simples de la Facultad de Medicina
Antonio Cuesta como perito para todos los profesionales sanitarios®®. Este
médico, que en 1770 pasé a regentar la Catedra de Visperas de Medicina,
disfrutaba de una posicién preeminente en la ciudad, circunstancia que explica sus
relaciones con los regidores y su nombramiento como perito para la comprobacion

de la Unica Contribucion.

Finalmente los medicos fueron también convocados por las autoridades
locales para la “visita de boticas”, el sistema de control de la actividad
farmacéutica. Una inspeccion que realizaba el visitador designado por el
Protomedicato junto al Alcalde Mayor, dos regidores designados por el
Ayuntamiento y uno de los médicos que ejercian en la ciudad. En el periodo
estudiado la “vista de boticas” s6lo se realizd en una ocasion, hecho que permite

constatar el escaso control ejercido sobre esta profesion®®*.

293 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1761. Lib. 3044/146, . 162r.
2% A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1778. Lib. 3052/163, ff. 213r-213v.
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3. CIRUJANOS, BOTICARIOS Y BARBERO-SANGRADORES

Como hemos comentado, cuando se cumplimentaron las respuestas para el
Catastro de Ensenada ejercian en Salamanca 20 cirujanos, 11 boticarios, 14
sangradores y 15 barberos. La informacidn que se recoge en las Actas de Sesiones
del Ayuntamiento sobre estos colectivos es muy escasa, circunstancia que nos
impide profundizar en los problemas derivados del ejercicio de sus respectivas
profesiones. Aunque todos ellos debian presentar sus titulos a las autoridades
locales para poder ejercer en la ciudad, esta fuente no proporciona ninguna noticia

sobre este particular.

Respecto a los cirujanos que ejercian en Salamanca, el Catastro de Ensenada
recoge los nombres y emolumentos que percibian, asi como su cualificacion
profesional®®. En esa fecha sélo habia dos cirujanos latinos en la ciudad: Magin
Baquer Catedratico de Cirugia, “que con el sueldo de la catedra y el de las casas y
demas utilidades que consigue podria producirle 4.000 reales al afio” y Tomas
Sendin de Ulloa a quien le calculaban unos emolumentos de 2.200 reales. Como
catedratico de Cirugia (catedra que regent6 entre 1749 y 1762), Baquer ocupaba la
plaza de cirujano del Hospital del Estudio, puesto que le deparaba unos ingresos
adicionales de 300 reales al afio. Su sucesor en la catedra fue Tomas Sendin, que
permanecid en ella hasta su muerte en 1790**. Sendin también sustituy6 a Baquer
en la plaza de cirujano del Hospital del Estudio, puesto en el que permanecio hasta

su fallecimiento.

De los 18 cirujanos restantes no se recoge informacion acerca de su
cualificacion profesional, lo que hace suponer que todos eran romancistas. De
ellos el que disfrutaba de una posicion socioeconémica mas privilegiada era José

Bares, a quien le estimaban unas ganancias anuales “incluso el salario de

2% A G.S. Direccion General de Rentas. 1 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 93v-94r.
2% T SANTANDER, T. El Hospital del Estudio (1413-1810). Salamanca, 1993. p. 132.
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diferentes administraciones que tiene” de 5.000 reales. En la sociedad de la época,
los administradores se encargaban de cuidar y velar el patrimonio de la nobleza
titulada que residia fuera de la ciudad, y en la Salamanca del siglo XV1II formaron
parte de las élites urbanas®®’. Cabe pensar que una parte importante de los 5.000
reales que le calculaban a Bares tenian esta procedencia, a tenor de los ingresos
del resto de los cirujanos que ejercian en la ciudad. Como en el caso de los
médicos, la horquilla salarial de los cirujanos romancistas era amplia y se situaba
entre los 3.500 reales que percibian Francisco Velazquez o José de Cos, y los 300

reales anuales que le calculaban a José Bernal.

Respecto a las tasas de cirujanos, en 1753 la ciudad de Salamanca contaba
con 14,83 cirujanos /10.000 habitantes. En esas mismas fechas la tasa calculada
por Fernandez Doctor para la ciudad de Zaragoza era de 3,26 cirujanos/ 10.000
habitantes, mientras que las estimadas por Granjel para las ciudades de Badajoz
(5,24 cirujanos/10.000 habitantes) o Caceres (9,60 cirujanos/10.000 habitantes)
son también bajas, lo que permite constatar la mejor situacion registrada en

Salamanca®®,

En 1753 ejercian en Salamanca 11 boticarios, sin que tengamos informacion
sobre el nimero de estos profesionales en las décadas siguientes. Como hemos
indicado, para el ejercicio de esta actividad era preciso contar con la licencia
otorgada por el Protomedicato, lo que obligaba a los aspirantes a abonar las tasas
correspondientes y superar el preceptivo examen. El coste de las tasas hizo que
muchos boticarios ejercieran sin la preceptiva licencia, un titulo que debian
presentar a las autoridades locales antes de abrir una oficina de farmacia. El escaso

celo de los responsables municipales en vigilar el cumplimiento de esta normativa

27.C. 1. LOPEZ BENITO y M? N. RUPEREZ ALMAJANO. Aportacién al estudio de la nobleza
salmantina en la Edad Moderna a través de sus casas. Studia Historica. Historia Moderna 1992-
1993; 10-11: 149-168.

2% A. FERNANDEZ DOCTOR. Médicos y cirujanos en Zaragoza en la Edad Moderna. Su niimero
y estructura sociofamiliar. Dynamis 1997; 17: 141-164 y M. GRANJEL. Médicos y cirujanos en
Extremadura a finales del siglo XVIII. Dynamis 2002; 22: 151-187.
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y el poco control del Protomedicato sobre estos profesionales, explica la
frecuencia de estos casos. S6lo cuando se producian denuncias o cuando se
realizaban las visitas de botica, los farmacéuticos sin licencia se veian obligados a

cerrar su HGQOCiO.

En el periodo estudiado sélo hemos encontrado un caso de estas
caracteristicas en Salamanca. En 1794 el Ayuntamiento de la ciudad recibia una
denuncia contra el boticario Juan Martin Blazquez por “haber establecido Botica
en la Casa de Don Manuel de San Martin, Droguero en esta Ciudad, sin haber
conseguido licencia”, denuncia que el Consistorio trasladé al Tribunal del
Protomedicato. A los pocos meses se recibia en el Ayuntamiento la resolucion de
este Tribunal, por la que se ordenaba a las autoridades locales “haga se cierre la
Botica de dicho Juan Martin Blazquez, y que en caso de resultar haber despachado

Medicinas de ella al ptblico le exija la multa que previene la Ley”*®.

A mediados del siglo XVIII la media salarial de los farmacéuticos que
ejercian en Salamanca era de 3.250 reales, siendo Lucas de Espafia (con unos
emolumentos anuales de 6.000 reales) el que obtenia mayores ganancias con su
botica. Por su parte Francisco Fuentes fue el farmacéutico que tenia unos
emolumentos mas bajos, tan sélo 1.100 reales*®. Como en otras actividades
liberales, las ganancias de estos profesionales dependieron de su consideracion
social y profesional, de sus relaciones personales y también del mayor o menor

surtido de las boticas.

Ademas de los 11 boticarios que tenian oficina de farmacia, la poblacion de
Salamanca contaba con la botica del Colegio de la Compariia de Jesus. Como

indica Valverde, fue rara la institucion jesuitica que no contdé con una farmacia

29 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1794. Lib. 3060/179, ff. 76r y 153v-154r.
%0 A G.S. Direccion General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 95r-95v.
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propia, a cuyo frente estaba un hermano boticario®*. Cuando se cumplimentaron
las respuestas del Catastro de Ensenada, el Colegio de la Compafiia de Jesus de
Salamanca tenia 76 individuos (32 sacerdotes, 27 estudiantes y coristas y 17
novicios) y su botica, ademas de suministrar medicamentos para los miembros de
la Compaiiia, estaba abierta a la ciudad. Los beneficios que le calculaban por esta
actividad ascendian a 4.000 reales anuales. En 1767, a raiz de la expulsion de los
jesuitas, la botica de la Compafiia de Jesus se integr6 en el Hospital General,
decision adoptada a tenor de lo dispuesto en la Real Provision de 22 de septiembre
de 1767.

No fue ésta la Unica institucion que conté con una oficina de farmacia en
Salamanca. En 1782 la Diputacion del Hospital General decidid abrir su botica a
la poblacion, una decision que como veremos pudo estar determinada por la
necesidad de incrementar sus ingresos. Los Unicos datos que hemos localizado
respecto a sus ventas datan de 1789, afio en que el Hospital General obtuvo unos

ingresos de 14.345 reales del “producto de Botica™%.

Como hemos indicado, muchos farmacéuticos preparaban bebidas del tipo
de aguardientes y cordiales que vendian luego en sus boticas. Para ello se requeria
el permiso de las autoridades locales, como la solicitada en 1788 por el boticario
Juan Martin Blazquez al Ayuntamiento de Salamanca. En el escrito que remitio
requeria autorizacion “para elaborar y vender toda clase de rosolis superfinos sin
mezcla de aguardiente”. El rosoli era un licor “compuesto de aguardiente

rectificada, mezclada con azucar, canela, anis u otros ingredientes olorosos” que

%1 3. L. VALVERDE. Presencia de la Compafifa de Jests en el desarrollo de la Farmacia.
Granada, 1978. pp. 28-30.

%2 Cf. Biblioteca particular de Gerardo Sanchez-Granjel Santander. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Plan del recibo y gasto del Hospital General de la Santisima Trinidad de
esta Ciudad de Salamanca desde 1 de Enero de 1789 hasta 31 de Diciembre del mismo.
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se empleaba como carminativo®®. Los caballeros comisarios encargados de
instruir el expediente informaron “haber visto los géneros de licores que se citan
en dicho Memorial; y por sujetos inteligentes se les habia asegurado eran de la
calidad que se expresaba”, aungque el Ayuntamiento condiciond el permiso
solicitado a que el interesado presentase el titulo que le habilitaba para el ejercicio
de la profesién®***. Como hemos visto Blazquez no estaba examinado y unos afios

mas tarde fue objeto de denuncia por ejercer sin la preceptiva licencia.

De los sangradores y barberos que ejercian en la ciudad no se recoge
informacion alguna en las Actas de Sesiones del Ayuntamiento. Por la que
proporciona el Catastro de Ensenada sabemos que constituian el colectivo de
sanadores mas numeroso (14 sangradores y 15 barberos), como lo fue también en
otras muchas poblaciones del reino. El salario medio de los sangradores era de 786
reales anuales y la horquilla salarial se situaba entre los 1.500 reales que ganaba
Francisco Cienfuegos y los 500 reales que le calculaban de utilidad anual a Pedro
Martin y Francisco Veldzquez. El salario medio de los barberos era de 540 reales
anuales y la horquilla salarial se situaba entre los 1.000 reales que percibia Miguel

Pascual y los 100 reales de Manuel Fernandez®®.

%3 Cf. DICCIONARIO de la Lengua Castellana, en que se explica el verdadero sentido de las
voces, su naturaleza y calidad, con las phrases o0 modos de hablar, los proverbios o refranes, y
otras cosas convenientes al uso de la lengua. Madrid, 1726.

%4 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 33v-34r y 36r-36v.

%05 A.G.S. Direccion General de Rentas. 1* Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 94r-95r.
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4. EL ‘ARTE DE PARTEAR’: LAS MATRONAS DE SALAMANCA

Al igual que otras ciudades del reino, Salamanca cont6é al menos con una
matrona asalariada por el municipio. De su contratacion y control se encargaba el
“Caballero comisario de matrona”, puesto ocupado por un regidor que el
Ayuntamiento elegia en la ultima sesion del afio. En 1765 desaparecio este oficio,
sin que en las Actas de Sesiones se recojan las razones que motivaron su
supresion. A partir de esta fecha, cada vez que se producia una vacante el
Consistorio encomendaba a dos regidores comisarios estas gestiones. El puesto de
matrona tenia asignado un salario de 800 reales anuales, cantidad superior a los
emolumentos de muchos barberos y sangradores y de algunos cirujanos

romancistas.

En 1776 el Diputado del Comun planteaba al Ayuntamiento la necesidad de
que la ciudad contara con dos matronas asalariadas, pues “el socorro y asistencia
de una sola no bastaba para acudir a todos los partos, especialmente de las pobres,
y que por esta causa quedaban desamparadas muchas mujeres™*®. Una situacién
originada por la edad y continuos achaques de Ana Lopez, la matrona contratada
por la Ciudad. La peticion del Diputado del Comdn fue aprobada por el
Consistorio, que acordd elevar una representacion al Consejo de Castilla “para que
pueda haber dos comadres con igual sueldo de los 800 reales a cada una”. Como
hemos indicado, los ayuntamientos debian contar con la autorizacion del Consejo
para la dotacion de nuevos oficios o plazas, una medida adoptada para controlar el
gasto publico.

A las pocas semanas de adoptar este acuerdo, se recibia en el Ayuntamiento
un escrito de la matrona Ana Lépez solicitando su jubilacion en atencion a “su
avanzada edad”. En esta situacion las autoridades locales se vieron obligadas a

iniciar las gestiones para sustituirla, aunque exigieron a la titular que permaneciera

36 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 20r-20v.
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en su empleo hasta que su plaza fuera cubierta. A la vista de los favorables
informes emitidos por los facultativos sobre dos de las candidatas al puesto, el
Ayuntamiento decidid contratar a las dos matronas “partiendo el salario que esta
sefialado” entre las dos. Una decision que permitia cubrir las necesidades
asistenciales de las parturientas salmantinas sin incrementar la asignacion fijada en
el Reglamento de Propios. En un principio las dos matronas elegidas aceptaron
estas condiciones (“igualdad en honor, servicio, antigliedad y salario™), aunque a
los pocos meses una de ellas se despedia “en atencion al mucho trabajo y a la

cortedad del salario”, que habia quedado reducido a 400 reales anuales.

Los responsables municipales eran conscientes de las dificultades para
contratar una nueva matrona, dado que la asignacién que tenia el puesto (tan sélo
400 reales) “es muy limitada y absolutamente insuficiente para su manutencion”.
Como resultaba necesario contar con dos matronas “para la asistencia a la
muchedumbre de partos que en dicha ciudad se ofrecen”, el Ayuntamiento decidid
elevar una nueva representacion al Consejo de Castilla “para que de los caudales
de Propios se aumente la dotacion de las enunciadas matronas hasta en cantidad de
800 reales anuales a cada una”. Una licencia que el Consejo otorgd por un Auto de
2 de octubre de 1777 y que permitid que Salamanca contara con dos matronas

asalariadas con una retribucién de 800 reales anuales cada una®”’.

Como hemos indicado, a partir de 1750 el Protomedicato asumid la
responsabilidad de otorgar las licencias a todas las parteras y comadres que
quisieran ejercer, un titulo que sélo se concedia a las que superaban el preceptivo
examen. Las pruebas debia realizarlas “dicho Tribunal, o personas de su
satisfaccion que para esto destinase”, estableciendo multas a las infractoras®®. Sin

embargo en Salamanca fueron los médicos y cirujanos de la ciudad los encargados

*T AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1777. Lib. 3051/162, ff. 207v-208r.
%% M. E. MUNOZ. Recopilacion de las Leyes, Pragmaticas Reales, Decretos y Acuerdos del Real
Proto-Medicato, hecha por encargo, y direccidn del mismo Real Tribunal. p. 311.
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de certificar la cualificacion profesional de estas sanadoras, siendo el
Ayuntamiento quien expedia los titulos de matrona previo examen e informe de
los facultativos locales. Una situacion que coincide con la registrada en las
ciudades de Sevilla o Malaga en este mismo periodo®®. En la documentacion
examinada hemos localizado uno de estos certificados, redactado en los siguientes

términos:

“D. Juan Francisco Gonzélez Cernuda catedratico de Prondsticos y
Aforismos de Hipdcrates de la Universidad de Salamanca, y D. Francisco de
Paula Martin de Haro, cirujano aprobado por el Real Protomedicato,
certificamos y en caso necesario juramos que habiendo comparecido ante
nosotros Manuela Estévez, vecina de esta dicha ciudad para ser examinada en
el Arte de Partear, la hemos hallado suficiente y bastantemente instruida, no
solamente en la anatomia y organizacion de las partes que componen el (tero,
sino también acerca del Parto, sus diferencias y el método practico con que
debe manejarse antes y después de él, asi por lo respectivo a la parturienta
como por lo que corresponde a la criatura recién nacida; y a todas las
preguntas que la hicimos para tener conocimiento de su pericia en este Arte,
ha dado satisfaccidn con arreglo a la Cartilla que de orden del Real Tribunal
del Protomedicato de Castilla ha escrito el Dr. D. Antonio Medina, impresa
en Madrid el afio de 1750 para instruccion de las matronas que se dedican a
este oficio. Y finalmente certificamos que la referida Manuela Estévez ha
practicado este arte sola y acompafiada de las que lo son de esta ciudad.

Salamanca, 1 de enero de 1774,

El texto es interesante por las noticias que proporciona acerca de la
formacion de estas sanadoras. En el oficio de matrona no sélo se valoraban los
conocimientos tedricos recogidos en la Cartilla publicada por Antonio Medina,
sino también el aprendizaje al lado de un profesional o maestro de experiencia. El

%9 T ORTIZ. Protomedicato y matronas. Una relacion al servicio de la cirugia. Dynamis 1996; 16:
109-120.
%19 ALM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 82v-83r
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aprendizaje practico constituia un elemento fundamental de la formacién no sélo
de las matronas, sino también de los médicos, cirujanos o boticarios®**. En el
certificado anterior se recoge este adiestramiento en el comentario que se hace
sobre el aprendizaje de Manuela Estévez “acompafiada de las que lo son de esta
ciudad”. Pero ademas, el texto que reproducimos nos permite constatar la difusion

que alcanzo la obra del médico Antonio Medina.

A partir de 1776, fecha en que el Ayuntamiento inicio las gestiones para
contratar a dos nuevas matronas, se observa un mayor rigor en los examenes
realizados a las candidatas. Estas debian demostrar sus conocimientos en anatomia
de la region pelviana femenina, diagnéstico del embarazo, asistencia al parto y
cuidados al recién nacido y a la parturiente, recogidos en la obra ya comentada de
Medina. Sin embargo, el Ayuntamiento mantuvo la tradicion de designar a dos
médicos y dos cirujanos de la ciudad para examinar a las candidatas, que
conseguian asi el titulo de matronas sin haber sido examinadas por el

Protomedicato.

Sin embargo eran muchas las mujeres que ejercian este arte sin estar
examinadas, situacién que en ocasiones fue objeto de denuncia por parte de las
matronas que contaban con la preceptiva licencia o carta de examen. En 1776
Manuela Estévez, matrona contratada por el Ayuntamiento de Salamanca,
presentaba un escrito a las autoridades municipales de la ciudad en el que decia
“no ser justo” el que la ciudad permitiera ejercer a otras matronas “no estando
examinadas” y pedia a las autoridades “se sirvan determinar lo que fuese de su
agrado atendiendo a los perjuicios que pueden sobrevenir en la asistencia de

semejantes mujeres™*?, Una denuncia con la que Manuela Estévez intentaba que

1 Coincidimos con la observacion que hace Teresa Ortiz acerca de la escasa atencion de los
historiadores hacia esta vertiente de la formacién de médicos, cirujanos o boticarios. Cf. T. ORTIZ
GOMEZ. Las matronas y la transmision de saberes cientificos sobre el parto en la Espafia del siglo
XIX. Arenal 1999; 6 (1): 55-79.

312 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 153v-154r.
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se prohibiera el ejercicio a estas comadres, con las que se veia obligada a competir
por la asistencia a los partos que se producian en la ciudad. Sin embargo hasta
1777 el Ayuntamiento no acordd solicitar al Corregidor de Salamanca que “mande

que las que no estén examinadas no parteen”.

La orden no debidé cumplirse con el rigor que exigia la matrona Manuela
Estévez, pues en 1779 presentaba en el Ayuntamiento “el titulo de Partera
expedido por el Real Protomedicato”. Aunque habia sido examinada por dos
facultativos locales en 1774 y contaba con la licencia de la ciudad, esta matrona
quiso obtener el titulo de este organismo para presionar a las autoridades locales
en la batalla iniciada en 1776 “para que no parteen las que no deben ejecutar este
arte por falta del examen o licencia necesaria”®*3. El titulo de partera otorgado por
el Protomedicato a Manuela Estévez era inusual en estas fechas, pues la mayoria
de las matronas que ejercian en Esparfia s6lo contaban con la licencia expedida por

el municipio tras superar el examen realizado por los facultativos locales®'*.

El titulo se acompariaba de un escrito en el que la matrona solicitaba “que no
se permita a mujer alguna ejercer dicho oficio de Partera o Matrona sin que hagan
constar que estan examinadas por el Real Protomedicato”. Aunque la matrona s6lo
pedia el cumplimiento de lo dispuesto en la Real Cédula de 1750, el Ayuntamiento
no podia aceptar esta exigencia, pues suponia prescindir de la otra matrona

LN 1]

asalariada. Por este motivo acordd “que no se permita a mujer alguna que no se
halle examinada ejercer el oficio de Partera por los inconvenientes que de ello
resultan, exceptuando a Manuela Crespo matrona de esta ciudad y nombrada por
ella, por estar examinada de orden de esta ciudad, aprobada y admitida por ella”.
Como vemos se omite cualquier alusion al organismo o personas autorizadas para

examinar a las matronas, un silencio totalmente deliberado con el que el

13 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1779. Lib. 3052/164, ff. 258r-258v.
%14 Véase, T. ORTIZ. Protomedicato y matronas. Una relacion al servicio de la cirugia. Dynamis
1996; 16: 109-120.
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Ayuntamiento quiso refrendar su autoridad a la hora de expedir las licencias para

el ejercicio de esta actividad en la ciudad de Salamanca.

Sin embargo la lucha contra el intrusismo iniciada por esta matrona se
prolongd durante varios afios. En 1796 iniciaba un recurso judicial “contra las que
sin estar examinadas de tales por el Real Protomedicato ejercen este arte™. La
accion la emprendia a raiz de la decision adoptada por el Ayuntamiento de realizar
los exdmenes pertinentes para que una de las matronas de la ciudad tuviera la
licencia que la permitiera ejercer. La candidata al titulo no sabia leer ni escribir,
requisitos que Manuela Estévez consideraba “esenciales para las que hayan de
sufrir el examen”. Pero ademas en el recurso presentado conminaba al
Ayuntamiento a aplicar lo dispuesto en la Real Cédula de 21 de julio de 1750,
tanto en la aplicacion de las multas a las matronas que ejercian en Salamanca sin
haber sido examinadas por el Protomedicato, como en lo relativo a la competencia
del Ayuntamiento para designar a los examinadores “excepto que tengan la
comision del Real Protomedicato”.

Como medida cautelar el Ayuntamiento suspendié los examenes previstos,
hasta que a los pocos meses llegaba una resolucion del Consejo de Castilla
ordenando se “mantenga en el ministerio de matrona a la que estuviese aprobada
por el Real Protomedicato”. Para evitar su destitucion, la otra matrona asalariada
optd por realizar el examen ante los facultativos designados por el Tribunal del

Protomedicato, que en junio de 1796 expedia el siguiente titulo de matrona:

“Nos el Dr. D. Pedro Custodio Gutiérrez del Consejo de S.M. su Primer
Cirujano de Cémara y Protocirujano y los Licenciados D. José Caballero,
Don Diego Rodriguez del Pino y Don José Bonilla, Alcaldes examinadores y
Jueces Mayores en todos los Reinos de S.M. de los Cirujanos y sangradores

y las demas partes y cosas pertenecientes a la facultad de Cirugia:

315 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1796. Lib. 3061/181 ff. 59v-60r.
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Mediante que Manuela Crespo natural de la ciudad de Salamanca, que
es de regular estatura, pelo negro, 0jos castafios, con un lunar al lado derecho
de la barba y otro al lado izquierdo de la misma sobre el labio, ha sido
examinada y aprobada del Arte de Partera en la ciudad de Salamanca en
virtud de nuestra Comision, que para ello expedimos al Sr. Alcalde Mayor de
ella ante quien prestd el Juramento acostumbrado de defender el Misterio de
la Purisima Concepcion de la Virgen Maria Nuestra Sefiora, de usar bien y
fielmente su arte ofreciendo también asistir a las Pobres de limosna, y de
guardar sigilo en los casos convenientes; lo que prometié cumplir. En esta
inteligencia damos licencia y facultad cumplida a la expresada Manuela
Crespo para que libremente, sin pena ni calumnia, pueda usar y ejercer el
citado Arte de Partera, y los casos y cosas a €l tocantes y concernientes en
todas las Ciudades, Villas y Lugares de los Reinos y Sefiorios de S.M. Con
que en los partos trabajosos se acomparie con Médico o Cirujano aprobado, y
gue no pueda mandar sangrar ni purgar a ninguna mujer prefiada sin orden de
Meédico. Por tanto de parte del Rey Nuestro Sefior exhortamos y requerimos a
todos y cualesquiera de sus Jueces y Justicias no la pongan embarazo alguno
en el uso del citado Arte. Y declaramos que ha pagado el derecho de la

media-anata. Dado en Madrid a 23 de Junio de 1796™¢.

Interesa subrayar el control que en estas fechas ejercian los cirujanos sobre la
actividad de las matronas, que se advierte en la condicion de cirujanos de todos los
examinadores. Por lo que respecta al titulo, recoge no sélo la obligacion que
tenian las matronas de prestar asistencia gratuita a las mujeres pobres, sino
también la relativa a la confidencialidad y secreto profesional. Asimismo se
recuerda la prohibicién de practicar sangrias o purgas sin prescripcion médica, dos

317y, finalmente, se ratifica

métodos tradicionalmente empleados como abortivos
la validez del titulo expedido por el Protomedicato en todas las poblaciones del

reino.

%1% AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1796. Lib. 3061/181, ff. 103r-103v.
17 E. HELIN. EI aborto, la anticoncepcion y la continencia en el matrimonio. En: Historia del
control de nacimientos. Barcelona, 1972. pp. 251-254.
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Pero veamos cudl era el sistema seguido en Salamanca para la contratacion
de una matrona. Cuando se producia una vacante, ya fuera por fallecimiento o
traslado de la anterior titular, el Concejo delegaba en el Caballero comisario de
comadres las gestiones encaminadas a buscar “persona de toda satisfaccion y
habilidad” para dicho empleo. Los tramites se iniciaban publicando un edicto en la
ciudad para anunciar la vacante a posibles interesadas y también era costumbre
escribir a otras localidades “para que si hubiese en dichas ciudades alguna persona
que quisiera pretender el empleo de matrona comparezca a pretender”®!®, Las
candidatas remitian un escrito al Ayuntamiento en el que hacian constar si estaban
0 no examinadas y su ‘hoja de servicios’, es decir los lugares donde habian
desempefiado el empleo de matronas y el tiempo que habian permanecido en

dichos puestos.

Como siempre eran varias las candidatas al empleo, el regidor o regidores
comisarios eran los encargados de constatar las cualidades de las candidatas. Las
de indole social y moral (que en la documentacion examinada aparecen como “las
circunstancias de cada una”) eran revisadas por estos mismos regidores, mientras
que para evaluar el grado de competencia profesional de las mismas se solicitaba
siempre “razon informada de médicos y cirujano latino”. Una vez que finalizaba
este proceso, se presentaban al pleno del Ayuntamiento los informes de las
candidatas, que se sometian a votacion. Como en otros oficios, la elegida era

siempre la que obtenia mayor niUmero de votos.

Los facultativos designados por el Consistorio eran los encargados de
examinar a las pretendientes al puesto, prueba que sélo se obviaba cuando la

candidata acreditaba que ya habia sido examinada por médicos y cirujanos de la

%18 En 1776 a raiz de la jubilacion de la matrona Ana Lépez (que habia desempefiado el puesto
desde 1755), el Consistorio dio comision al regidor Julidn Rascon para que escribiese a las
ciudades de Ciudad Rodrigo, Toro, Zamora y Avila. Cf. A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776.
Lib. 3051/161, f. 24v.
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ciudad. Al examen asistia también el Caballero comisario de comadres, y cuando
este oficio se suprimié se personaban los dos regidores nombrados por el
Ayuntamiento para estas gestiones. En 1755 los facultativos designados para
examinar a las candidatas fueron Juan Agustin de Medina, catedratico de Método,
y Magin Baquer, catedratico de Cirugia. Y en 1776 esta tarea fue encomendada a
cuatro facultativos: Francisco Vélez de Cabiedes (catedratico de Prima jubilado),
Juan Martin (catedratico de Prima), Toméas Sendin de Ulloa (catedratico de
Cirugia) y Sebastian de Castro (cirujano latino). Estos valoraban no sélo los
conocimientos y afios de practica de las candidatas, sino también otras
circunstancias como la edad y que supieran leer. Asi, cuando en 1776 los cuatro
examinadores eligieron como candidata méas idonea a Manuela Crespo, lo hicieron
no sélo por haber contestado “mejor y con mas acierto” a las preguntas
formuladas, sino también “por ser mas moza y saber leer™!°. Al menos en
Salamanca el hecho de no saber leer fue un serio obstaculo para ocupar este

empleo.

La cuantia del salario hizo que fueran siempre muchas las candidatas al
puesto de matrona. Asi, cuando en 1751 se procedio a cubrir el empleo vacante
por la muerte de Catalina Arroyo, éste fue solicitado por seis matronas: una de
Salamanca, otra de Villamayor, otra vecina de Pefiaranda, una matrona de
Talavera, otra vecina de Ledesma y una de Avila®®. Y en 1776, a raiz de la
jubilacién de Ana Lopez, el empleo fue solicitado por una matrona de Salamanca,
una vecina de Arévalo, otra de Ciudad Rodrigo y una de Pefiaranda. Pero en esta
ocasion el Consistorio recibia también un escrito de Joquin Luelmo, cirujano y
sangrador del lugar de Calbarrasa de Arriba, “en que suplica se le confiera el
empleo de comadrén”. Como indica Ortiz, a partir del siglo XVIII los cirujanos

europeos estaban protagonizando importantes iniciativas encaminadas a controlar

319 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 81v-82r.
320 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1751. Lib. 3041/136, ff. 141r-141v.
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la asistencia al parto, actividad que nunca habian ejercido®’. Sin embargo la

figura del cirujano-comadrén estuvo poco extendida en la Espafia ilustrada.

En la mayoria de los casos los alumbramientos se producian en el propio
domicilio de la parturienta, lo que obligaba a las matronas a desplazarse a los
mismos cada vez que eran requeridas. Sin embargo habia situaciones mas
excepcionales en que las mujeres acudian a la vivienda de la matrona cuando
Ilegaba el momento del parto. Muy posiblemente eran embarazos producidos en el
ambito de relaciones extramatrimoniales, que exigian la ocultacion y la
clandestinidad para evitar el escandalo y repudio por una conducta gque el conjunto

de la sociedad reprobaba.

La primera noticia acerca de estas situaciones se refiere a la solicitud
presentada por la matrona Manuela Estévez para que el Hospital General le
arrendase una casa de su propiedad en la Plaza del Carbén. Como veremos, el
Ayuntamiento era patrono de dicho hospital y la matrona solicitaba su intercesion
para que “se me prefiera a otra persona en el arrendamiento de dicha casa”. Como
exponia en el escrito, la vivienda era “capaz, bien sana, con separacion bastante a
evitar que la comunicacion de unas con otras franqueen noticias perniciosas al
publico, y se halla con una puerta falsa que proporciona ain en todas horas del dia
la entrada, sin el escandalo y noticia que retrae y hace temer a las mas™*%. El
miedo al escandalo podia retraer a estas mujeres, por lo que el aislamiento de la
vivienda y el contar con una puerta falsa eran necesarios “para que no cometan
sofocaciones ni demas delitos que suelen cuando no tienen otro modo de ocultar
su flaqueza”. Una flaqueza que deja entrever la situacion de muchas jovenes
solteras, que seducidas por sus amos 0 acuciadas por la penuria econdmica,

encontraron en estas relaciones la formula para solucionar sus problemas.

%21 T, ORTIZ GOMEZ. Las matronas y la transmision de saberes cientificos sobre el parto en la
Espafia del siglo XIX. Arenal 1999; 6 (1): 55-79
%22 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1779. Lib. 3052/164, ff. 167r-168r.
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Mas conflictivo fue el suceso acaecido en el domicilio de la matrona
Manuela Crespo, que en un escrito remitido a las autoridades municipales en 1780
denunciaba a uno de los alcaldes barrio por presentarse en su domicilio en busca
de una joven. Como advertia la matrona, “por experiencias que he visto en las
casas de mi abuela, tia y madre que ejercieron el mismo oficio, semejantes casas
son destinadas para refugio de toda pobre que le sobre de algin trabajo para perder
su honor y acaso el del operante, pues puede suceder con personas condecoradas,
y por lo mismo no deben entrar a registrar sus casa en el caso de buscar alguna
moza que se halle alli recogida”. Sélo se permitia el acceso al Corregidor o
Alcalde Mayor, “y estos s6lo con su escribano sin que suba Alguacil alguno”. La
salvaguarda del honor era cuestion primordial y revela la necesidad de mantener el
anonimato de la madre y del “operante”, especialmente si se trataba de “personas

condecoradas” (clérigos 0 miembros de la oligarquia local).

Sin embargo, la norma fue transgredida y asi lo testifico la matrona Manuela

Crespo:

“que en la noche del dia 18 del corriente el Alcalde de Barrio D.
Manuel Blanco, a quien no le corresponde la de San Blas que es en donde
habito, acompariado de un escribano y ministro llegaron a mi casa y sin decir
por quién preguntaban se entraron en ella, y dicho Alcalde preguntdé a mi
marido, que acababa de venir de fuera, que qué gente tenia en casa, a que le
respondié que ninguna, y manifestd que queria registrar la casa, y mi marido
conociendo no tener facultad para ello por no traer orden de ninguno de los
Srs. Jueces, Corregidor y Alcalde Mayor, le impidio la entrada diciendo que
no tenia facultades para registrarla no yendo el Sr. Corregidor o Alcalde
Mayor, a cuya respuesta mand6 dicho Alcalde de Barrio Don Manuel Blanco
al ministro a casa del Sr. Corregidor para que hiciese presente el suceso,
quien habiendo venido con la respuesta verbalmente que no se le puede dar

crédito en cosas judiciales, manifestd que dicho Sr. Corregidor habia



181

respondido que discurria tenia dicho Alcalde de Barrio facultades para poder
entrar, a cuya respuesta mi marido para evitar consecuencias mandé subir al
citado Alcalde y detras subi6 el escribano y Alguacil, siendo asi que no debe
subir Alguacil alguno, y después de haber reconocido las mozas me requirio
el mismo Alcalde no decayere de ellas hasta su orden, y a mi marido se

presentase en la carcel en el dia siguiente, lo que efectud, y lo tuvo de rejas

adentro”?3,

El incidente, calificado como “un exceso” por las autoridades municipales,
fue puesto en conocimiento del Corregidor de Salamanca. Como advertia uno de
los regidores, al no contar la ciudad con una “casa de refugio para las
embarazadas”, muchas madres solteras encontraban cobijo en el domicilio de
alguna de las matronas, “preservando a las mujeres que a ellas se recogen”. Un
testimonio que pone de manifiesto la doble moral de castigar y condenar las
relaciones extramatrimoniales y, al mismo tiempo, arbitrar los medios para

preservar el honor de cuantos transgredian estas normas.

323 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1780. Lib. 3053/165, ff. 94r-96r.
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CAPITULO 6
PATRIMONIO HOSPITALARIO DE SALAMANCA
EN EL ANTIGUO REGIMEN
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1. EVOLUCION HISTORICA DE LOS HOSPITALES

La palabra “hospital” procede del latin hospes (“huésped”) y hospitale
(“habitacién para huésped”). El origen etimologico del término permite descubrir
las raices histéricas de los primeros hospitales, intimamente ligados a la caridad
cristiana. Fue el principio de beneficencia, de hacer bien al pro6jimo, el mas
importante de los motivos que dentro del area del Imperio Bizantino dieron origen
a los primeros hospitales de la historia. Este ideal cristiano de ayuda al préjimo se
concretd en una labor asistencial que la Iglesia desarroll6 desde los primeros
momentos de su institucionalizacion. En sucesivos Concilios, la Iglesia impuso a
la jerarquia eclesiastica, al clero y a las fabricas de las iglesias el deber de socorrer

a los pobres, enfermos y menesterosos con sus rentas.

A partir de ese momento los obispos y las o6rdenes religiosas fueron los
encargados de potenciar la accion benéfica, a través de los establecimientos que
ellos mismos habian fundado para la acogida de pobres, enfermos y peregrinos.
Por tanto la finalidad de los hospitales no era Gnicamente asistencial, sino ante
todo y sobre todo benéfica. Una finalidad que, como sefiala Riera, condiciond la
estructura, organizacion y funcionamiento interno de los hospitales desde los
primeros siglos medievales®®*. Durante el primer milenio de su historia (siglos VI
al Xl), las principales instituciones hospitalarias fueron eclesiasticas. Las
fundaciones ubicadas en las ciudades fueron erigidas en su mayoria por el Obispo
o Cabildo, mientras que los establecimientos hospitalarios existentes en el medio

rural fueron generalmente dependencias de los monasterios.

El desarrollo urbanistico registrado a partir del siglo XII y el nacimiento de
los primeros burgos, determind un punto de inflexion en la historia de los
hospitales. A partir de este momento la mayoria de los establecimientos

hospitalarios fueron creados por iniciativa de particulares (laicos y eclesiasticos) y

%4 J. RIERA PALMERO. Historia, medicina y sociedad. Madrid, 1985. p. 380.
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s6lo una minoria debid su existencia a las corporaciones locales o a la Corona.
Exhortados por la Iglesia, los fieles realizaban limosnas, donaciones y legados
testamentarios para la fundacién de un hospital o para el mantenimiento de otro ya
existente. En ocasiones la cuantia de estas donaciones hizo que algunos hospitales
acumularan un cuantioso patrimonio en forma de bienes inmuebles, rentas y

censos, generalmente impuestos sobre casas y fincas.

Como advierte Callaham, la trascendencia de este sistema, importante por su
volumen, reside no tanto en sus dimensiones cuantitativas (ciertamente notables),
como en constituir la manifestacion visible de una especie de contrato social entre
los estamentos mas privilegiados y una poblacion susceptible de padecer en
cualquier momento la miseria producida por las frecuentes crisis econémicas*?.
La posesion de la riqueza por los mas privilegiados alcanzaba su justificacion en la
ayuda al pobre, a la que éste, por su parte, tenia un verdadero derecho. En opinion
de este autor, el sostenimiento del equilibrio social en la Espafia del Antiguo
Régimen fue en buena medida posible gracias a este sistema de caridad religiosa.

Esta mentalidad, tan arraigada y extendida en toda Europa, explica el
progresivo desarrollo de la institucion hospitalaria. En el transito de la Edad
Media a los Tiempos Modernos la creacion de hospitales fue incesante, hasta el
punto de que era raro el pueblo que no disponia de una o varias fundaciones. No
obstante, seria erréneo pensar que el volumen y dispersion de instituciones de este
tipo repercutia en una adecuada asistencia de la poblacién, tanto benéfica como
estrictamente médica. Existian muchos hospitales por todo el pais, pero la mayoria

eran inoperantes y con una minima incidencia social.

Conviene subrayar el concepto integral de asistencia que estos

establecimientos realizaron, precisamente por los cambios que se produciran en el

%5 W. G. CALLAHAM. Caridad, sociedad y economia en el siglo XVIII. Moneda y Crédito 1978;
146: 65-77.
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siglo XVIII. La funcion del hospital comprendia el dar albergue y cobijo al
peregrino o pasajero, el prestar asilo al pobre y desvalido y, finalmente, asistencia
y curacion al enfermo que carecia de recursos. Aunque el hospital medieval abarcd
cuatro tipos de instituciones (leproserias, asilos y hospicios para pobres, albergues
para peregrinos y hospitales para enfermos), en muchos casos estos limites no eran
tan claros y con frecuencia un mismo establecimiento cumplia una funcion asilar
junto a una labor estrictamente asistencial®®. Aunque presentaban diferencias
significativas en relacion a su tamafio, administracion y recursos economicos, la
actividad que desarrollaban todos ellos era muy similar. Respecto a la tipologia de
los asistidos, los hospitales que proporcionaban cuidados médicos se limitaron a
prestar asistencia a aquel sector de la poblacion que carecia de los recursos

necesarios para recibir una asistencia médica domiciliaria.

En el proceso de creacion de un hospital lo normal era que el fundador
dejase bienes y rentas para el mantenimiento futuro del establecimiento. Eran los
propios fundadores quienes designaban a los patronos encargados de su
administracion y quienes determinaban a través de un reglamento los fines para
los que se destinaba, quiénes serian los acogidos y qué obligaciones tendrian. Por
tanto, la organizacion, régimen interno y soporte econémico quedaban
determinados por la voluntad de sus fundadores. Como advierte Carmona Garcia,
la gran cantidad de hospitales que se fueron creando presentaban una variada
tipologia, mostraban diferentes finalidades y se destinaban a muy diversas formas

de ayuda caritativa®?’

. Al mismo tiempo gozaban de una amplia autonomia en
funcién de sus respectivas constituciones o reglamentos, aunque en la practica la
mayoria estuvieron bajo la jurisdiccion eclesiastica y segun el derecho romano,
sus bienes fueron considerados como eclesiasticos, precisamente por el papel

tutelar ejercido por la Iglesia.

%2 M. CARLIN. Medieval English Hospitals. En: The Hospital in History. London, 1989. p. 21.
%273, 1. CARMONA GARCIA. La reunificacion de los hospitales sevillanos. En: Los hospitales de
Sevilla. Sevilla, 1989. p. 55.
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Ante la dispersion de los recursos asistenciales existentes, los Reyes
Catolicos iniciaron a finales del siglo XV wuna politica de agregacion,
concentracion y reunificacion hospitalaria, que fue continuada por sus sucesores.
Con esta politica intentaron crear una organizacion asistencial centralizada,
mediante la creacion de un hospital general que integrara todos los recursos
asistenciales existentes y sus respectivas rentas. Este proceso se vio impulsado por
el crecimiento demogréafico experimentado por algunas ciudades, el protagonismo
cada vez mayor de los concejos en la vida municipal y las nuevas ideas médicas

sobre asistencia hospitalaria.

Hemos de referirnos, siquiera brevemente, a una de las razones que
impulsaron este cambio: la necesidad de contar con un espacio especifico para el
tratamiento de los enfermos. Seré en el siglo XVI cuando se inicie el proceso de
medicalizacion de los hospitales, un proceso que se materializd no sélo en la
creacion de nuevos hospitales especiales para enfermos contagiosos, sino también
en la mayor presencia de médicos y cirujanos en la ndmina de empleados de estos
establecimientos. Debemos recordar que la mayoria de los hospitales medievales
eludian la admisién de pacientes con enfermedades contagiosas, como la peste o la
sifilis. Para este tipo de enfermos se fundaron a partir del siglo XIV hospitales
especiales, destinados a la curativa de enfermedades infectocontagiosas. Respecto
a la incipiente medicalizacion de los hospitales, debemos advertir que no supuso
en modo alguno una ruptura con la tradicion medieval. Aunque muchos de estos
establecimientos seguian manteniendo una funcién asilar, la labor médico-
asistencial fue ganando terreno. Una asistencia que durante la Edad Media se
habia limitado a proporcionar reposo, alimentacion y ropa limpia a los enfermos, y
que a partir del siglo XVI se completd con otros cuidados médicos mas

especializados®®.

%28 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. pp. 143-145.
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Hasta el reinado de Felipe 1l esta politica no se planteé con un alcance mas
general, en el modelo politico inaugurado por este monarca: mayor
intervensionismo social, ampliacion del &mbito de poder real e introduccion de
criterios de racionalidad y uniformidad en el modelo asistencial vigente®”®. Sin
embargo la reforma planteaba graves problemas, la mayor parte por el caracter de
estas fundaciones y la finalidad con que habian sido instituidas. Precisamente las
dificultades legales que ocasionaron estas medidas, determinaron que a finales del

siglo XVI1 los procesos de fusion y concentracion hospitalaria se paralizaran.

Fruto de esta politica fue la creacidn de los primeros “hospitales generales”,
denominacién que designaba una unidad asistencial, colocada bajo una
administracion Unica, que reunia los recursos y rentas de los pequefios
establecimientos medievales a él anexionados. Los hospitales generales
expresaban la nueva ideologia politica en materia asistencial y también los nuevos
planteamientos en torno al problema de la pobreza y la mendicidad, que comenzé

a ser condenada en base a razones de indole politica y econémica®®.

En esta situacién se mantuvo la organizacion hospitalaria y asistencial
espafiola hasta el siglo XVIII. Al iniciarse esta centuria el sistema seguia
constituyendo una forma de ayuda social y comunitaria al enfermo, al pobre y al
menesteroso, siendo notoria la progresiva degradacion de este sistema asistencial.
Las fuertes cargas que soportaban muchos hospitales y la progresiva regresion de
sus rentas, hizo que las situaciones de estrechez y penuria fueran frecuentes,
situacion que incidid en la labor asistencial que prestaban. Ante la falta de rentas
se tuvo que recurrir a arbitrios extraordinarios y a otros medios de recaudacion
para atender debidamente al cumplimiento de su labor. La concesion de

espectaculos publicos (representaciones teatrales o plazas de toros), la explotacion

%29 3. 1. CARMONA GARCIA. El sistema de hospitalidad ptblica en la Sevilla del Antiguo
Régimen. pp. 196 vy ss.
0. S. GRANJEL. La medicina espafiola renacentista. Salamanca, 1980. pp. 121-128.
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de determinados privilegios (derechos de impresion y venta de libros o de naipes,
etc.) y determinados impuestos, fueron algunas de las medidas adoptadas para

incrementar los ingresos de estos establecimientos.

Con ser importante, el capitulo econémico no fue el tnico que influyo en la
reforma llevada a cabo en el siglo XVIII. Lo que Carasa Soto denomina
‘simplificacion del mapa asistencial’ se debidé también a la agresiva politica
ilustrada contra la disgregacion e indiscriminacién de la caridad particular que,
segin los hombres de las Luces potenciaba la pobreza®!. También influy6 la
concepcidn regalista del Estado, que llevo al poder central a asumir de una forma
més directa la responsabilidad de la asistencia médica y social. Asimismo, los
nuevos planteamientos politicos y sociales inspirados por las doctrinas
mercantilistas y fisiocraticas del despotismo ilustrado, marcaron la politica
sanitaria y social llevada a cabo en el siglo XVIII. Finalmente, la necesidad de
recuperar la funcion puramente asistencial de la institucion hospitalaria y el hecho
de que el hospital fuera poco a poco convirtiéndose en el espacio fundamental para
el desarrollo y la ensefianza de la medicina (cambio que timidamente se habia
iniciado en el siglo XVI), determinaron que la profesion médica fuera alcanzando

un protagonismo cada vez mayor en la vida del hospital.

Como veremos mas adelante, el conjunto de estos factores determind que en
el siglo XVIII se desarrollara un enfoque del problema hospitalario totalmente
distinto al mantenido hasta la fecha, tanto desde un punto de vista ideolégico
como desde la practica asistencial. Como sefiala Zaragoza Rubira, la llustracion
planteara el tema de la atencion a los enfermos y menesterosos desde una
consideracién totalmente nueva, que condujo a una definitiva secularizacion del

pensamiento politico en torno a la asistencia social®**%.

¥1p CARASA SOTO. Pauperismo y revolucion burguesa (Burgos, 1750-1900). p. 405.
%2 J. R. ZARAGOZA RUBIRA. Evolucién histérica de la asistencia hospitalaria. En: Los
Hospitales de Sevilla. Sevilla, 1989. pp. 135-136.
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2. PATRIMONIO HOSPITALARIO DE LA CIUDAD DE SALAMANCA

Antes de estudiar la reforma hospitalaria llevada a cabo en Salamanca en el
siglo XVIII, resulta necesario analizar el patrimonio hospitalario de la ciudad y el
alcance de la reforma realizada en 1581 por Felipe Il en esta materia. Como otros
ciudades espafiolas, la ciudad de Salamanca lleg6 a contar con un abultado
patrimonio hospitalario fruto de fundaciones de muy diversa indole. Como hemos
visto, a lo largo de la Edad Media, y también durante los Tiempos Modernos, el
concepto de hospital era no s6lo muy extenso, sino también ambiguo. Se llego a
designar con el nombre de hospital a determinados edificios o casas en los que no
se prestaba ningln tipo de asistencia médica y sOlo servian para el cobijo y
hospedaje de pobres y peregrinos. Unos establecimientos que, como recuerda
Jiménez Salas, estuvieron muy extendidos y los encontramos tanto en pueblos

pequefios como en ciudades grandes®**,

Desde el siglo XII hasta 1581, fecha en que se realizd la primera
reunificacion de hospitales en Salamanca, se llegaron a realizar un total de 27

fundaciones benéfico-asistenciales en la ciudad®**

. Como vamos a ver, los avatares
de su existencia fueron muy dispares, de tal modo que mientras algunos
establecimientos tuvieron una vida corta, otros mantuvieron su labor durante

varios siglos.

El primer establecimiento asistencia del que tenemos constancia documental
fue el Hospital de Santa Maria la Blanca, el centro que alcanzé una trayectoria
més dilatada de todos los que fueron creados en esta ciudad®*®. Fue fundado hacia

el afio 1110 y de manera ininterrumpida mantuvo su labor asistencial hasta finales

¥3 M. JIMENEZ SALAS. Historia de la asistencia social en Espafia en la Edad Moderna. Madrid,
1958. pp. 210-211.

%4 Biblioteca particular de Gerardo Sénchez-Granjel Santander. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.

%> Fundacion del Hospital de Santa Marfa la Blanca. Afio 1110. En: Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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del siglo XVIII. Sus fundadores fueron militares aragoneses y navarros que en esa
fecha dominaban la ciudad y su finalidad inicial no fue otra que la curacion de los
soldados enfermos. Ya en el siglo XIllI, tras la salida de los militares de
Salamanca, el hospital se destino a la asistencia de enfermos pobres y se cred una
Cofradia para garantizar el mantenimiento de la labor asistencial que prestaba. Las
fuentes consultadas no indican el momento en que el Hospital de Santa Maria la
Blanca se convirtio en el establecimiento de la ciudad destinado a la curacion de
enfermos contagiosos de ambos sexos, finalidad que ya cumplia en el siglo XVI.
Un tipo de establecimientos que, como ya hemos comentado, surgieron por toda
Europa a raiz de la irrupcion de la peste y mas tarde de la sifilis, ante la negativa

de otros hospitales a admitir este tipo de enfermos.

Respecto a su localizacion, hasta 1509 el Hospital de Santa Maria la Blanca
se mantuvo en su emplazamiento inicial, en una pequefia fabrica situada en el
arrabal de la Ribera, entre la Puerta del Rio y la de San Pablo. En esa fecha las
donaciones y legados recibidos permitieron la ereccion de un nuevo edificio y de
una pequefa iglesia anexa, pero sin mudar su emplazamiento en la Parroquia de
Santiago, junto al rio Tormes. En este edificio se mantuvo el hospital hasta finales
del siglo XVIII, en que se produjo su cierre definitivo. Un suceso del que
hablaremos més adelante.

Hacia el afio 1130 los habitantes del Arrabal del Puente, situado como ya se
ha dicho al otro lado del rio, fundaron el Hospital de San Lé&zaro**®. Como su
nombre indica, el establecimiento estaba destinado a la asistencia de enfermos

leprosos, una enfermedad que en esta época alcanzaba en toda Europa una elevada

%% Seglin Florencio Marcos, este Hospital se habrfa fundado en 1267. Por el manuscrito consultado
sabemos que de esa fecha data el primer documento conservado en el Archivo Catedralicio de
Salamanca, el testamento del Obispo Martin que legaba cinco fanegas de trigo a este Hospital. Sin
embargo el autor de este manuscrito se basa en las noticias recogidas en otros “instrumentos”
cuando afirma que fue fundado por “mozérabes antiguos habitadores del Arrabal del Puente”.
Véase F. MARCOS. Salamanca, didcesis de. En: Diccionario de Historia Eclesiastica de Espafia.
Madrid, 1975. IV: 2141 y Fundacién del Hospital de San Lazaro de los Leprosos. Afio de 1130.
Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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incidencia. Como otras fundaciones de este tipo, el hospital recibié numerosos
legados para la asistencia “de los malatos de San Lazaro allende del Puente”, unas
donaciones que permitieron la reedificacion del hospital en el afio 1515. Sin
embargo el nuevo establecimiento permaneciéo poco tiempo abierto. Tras la
reunificacion hospitalaria de 1581 el edificio e iglesia del hospital fueron cedidos
a la Congregacion de Carmelitas Descalzos para la fundacion de un convento.
Ante la regresion que experimento la lepra a partir del siglo XIV cabe pensar que
en el siglo XVI el Hospital de San Léazaro cumplia una funcion asilar. Como
recuerda Lindemann, en el Quinientos “casi todas las casas de leprosos en tiempos
florecientes habian caido en desuso, estaban abandonadas o se habian adaptado

para otros fines™*’.

Muy distinta fue la finalidad para la que se creo el Hospital o Albergueria de
Santa Maria la Sede, instituido hacia el afio 1144 por el Cabildo catedralicio de
Salamanca®®. Estaba ubicado en una casa contigua a la Catedral y en él recibian
cobijo y asistencia “los que peregrinaban a Santiago y a los Santos Lugares de
Jerusalén”. En el afio 1437 cerraba sus puertas y en su lugar Diego de Ana,
Arzobispo de Sevilla y fundador del Colegio Viejo, levantd una capilla bajo la

advocacion de San Bartolomé para su enterramiento.

Otro de los establecimientos que abrieron sus puertas en el siglo XII fue el
Hospital de San Martin, fundado hacia 1160 por los toreses que poblaban la
Parroquia de San Martin para la asistencia de los pobres enfermos®*. Se ubicaba
en una manzana de casas entre la calle Concejo y la de Peripacho (calle que

desaparecio en el siglo XIX al abrirse la actual plaza de la Libertad) y su vida fue

*7 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 137.

%8 Fundacion del Hospital de Santa Marfa la Sede. Afio de 1144. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

%9 Fundacion del Hospital de San Martin. Afio de 1160. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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también efimera. Cuando Felipe Il ordend la reunificacion de los hospitales de la

ciudad, el establecimiento ya habia cerrado sus puertas.

A finales del siglo XII se fundo el Hospital de Santa Maria de Rocamador,
en una pequefia casa situada “al otro lado del rio”, en el arrabal del Puente, junto a
la ermita del mismo nombre®®. Estaba a cargo de la Cofradia de Rocamador y fue
uno mas de los establecimientos consagrados a la acogida de pobres y peregrinos.
Segun Marcos, “Alfonso X en Las Partidas dice que es uno de los mas famosos de
la cristiandad”’®**. Como veremos, fue uno de los centros asistenciales anexionados
al Hospital General de la Santisima Trinidad en 1581, aunque segun Marcos se

mantuvo hasta 1626 fecha en que fue destruido.

Hacia el afio 1204 abria sus puertas el Hospital de Santa Margarita y los
Martires San Cosme y San Damian, destinado a la curacién de los pobres
enfermos. Su fundador fue Gonzalo Fernandez, Obispo de Salamanca entre 1195y
1226, y se ubicaba en la Parroquia de San Roman, cerca de la Plazuela del mismo
nombre. Respecto a la labor que realizaba, las fuentes consultadas sefialan que
desde su creacion fue el hospital “mas capaz y de mayor extension de cuantos
hasta entonces estaban fundados™*. El patrimonio del centro se fue
incrementando con donaciones y legados, que le convirtieron en uno de los
hospitales con mayor volumen de rentas de la ciudad. El establecimiento fue
reedificado en el afio 1440 por el entonces obispo de la ciudad Sancho Lopez de
Castilla, manteniendo su ubicacion en la misma colacion. Como veremos, cuando
se hizo la reduccion de hospitales en 1581, se refundieron en él los
establecimientos suprimidos, cambiando el nombre por el de Hospital General de

la Santisima Trinidad.

¥0 Fundacién del Hospital de Santa Maria de Roque Amador. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

¥ E. MARCOS. Salamanca, didcesis de. p. 2141.

%2 Fundacion del Hospital de Santa Margarita y los Martires. Afio 1204. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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Segun las fuentes consultadas, el afio de 1230 fue especialmente fructifero en
fundaciones hospitalarias en la ciudad de Salamanca. Un total de tres
establecimientos abrian sus puertas en ese afio: la Albergueria de los judios, el
Hospital de Santa Ana y el Hospital de San Antonio Abad. El primero fue un
establecimiento fundado por la poblacion judia de Salamanca para albergue de
peregrinos de esta religion®**®. Estaba ubicado en la Parroquia de San Millan,
donde se asentaba la poblacion judia de la ciudad, y mantuvo su actividad hasta la
expulsion de los judios en 1492. En el solar que ocupaba se construiria poco

después el Colegio de San Millan.

El Hospital de Santa Ana fue creado por los habitantes de la Puebla de
Sancti Spiritus para la asistencia de enfermos pobres®**. El establecimiento se
emplazaba en el sector mas oriental de la ciudad, en las proximidades de la Puerta
de Toro. Por la documentacién consultada sabemos que al poco tiempo de su
fundacion se constituyd una Cofradia con el mismo nombre para garantizar el
mantenimiento de la actividad asistencial que prestaba este centro. Esta cofradia
fundaba poco tiempo después “otro Hospital anexo a éste en la Calle de Toro,
también con el titulo de Santa Ana, para que en él se albergasen mujeres pobres”.
Este pequefio establecimiento fue anexionado en 1350 al Hospital de Santa Ana
del Albergue, que como se vera fue otra de las fundaciones realizadas por esta

cofradia. Ambos centros fueron agregados al Hospital General en 1581.

También en este afio de 1230 iniciaba su actividad asistencial el Hospital de
San Antonio Abad, una de las fundaciones realizadas por la Orden Hospitalaria de

San Antonio, fundada en Francia en el afio 1095 y que llegd a Espafia en el siglo

#3 Fundacion de la Albergueria de los Judios. Afio de 1230. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
¥4 Fundacion del Hospital antiguo de Santa Ana. Afio 1230. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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XII**. La casa hospital fundada en Salamanca dependia de la encomienda de
Castrogeriz (Burgos) y se establecio6 en la Parroquia de San Roman, muy cerca del
solar donde al poco tiempo se construiria el Convento de San Esteban®*®. El
Hospital se destino a la curacion del ergotismo, enfermedad conocida en la época
como fuego de San Antén o fuego sagrado, y que en esta época era considerada
como un proceso contagioso. EI nombre que servia para designar la enfermedad
hace referencia a una de las formas clinicas del ergotismo, la gangrenosa,
caracterizada por una afectacion vascular que con el tiempo produce una necrosis
tisular y gangrena de las extremidades afectadas. La sensacion de quemazon
provocada por la necrosis (como un fuego interno que acaba con la vida) fue el
sintoma que dio nombre a esta enfermedad®’. Como es sabido el ergotismo es una
intoxicacion provocada por el cornezuelo de centeno y con frecuencia estaba
relacionado con el consumo habitual de pan de centeno. Un cereal que por su
menor precio era consumido en épocas de crisis 0 por los sectores mas
desfavorecidos de la poblacion. Como veremos mas adelante, este hospital
mantuvo su actividad asistencial hasta finales del siglo XVIII.

En el afio 1240 se creaba el Hospital de la Santa Cruz, una fundacion
establecida en Salamanca por una Congregacién de penitentes: los Hermanos de la
Penitencia de Cristo®*. Esta Congregacion construy6 una ermita en el Campo de
San Francisco -la ermita de la Santa Cruz- y junto a ella establecieron un pequefio
hospital destinado a la asistencia de enfermos pobres de ambos sexos. Con el paso
del tiempo fue aumentando el nimero de individuos de esta Cofradia, que
exhortados por el fervor religioso hicieron cuantiosos legados y donaciones al

#5 J. M® MADURELL. Antonianos (Orden Hospitalaria de San Antonio). En: Diccionario de
Historia Eclesiastica de Espafia. Madrid, 1972. I: 70.

¥ Fundacion del Hospital de San Antonio Abad. Afio de 1230. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

#7 J. N. BIRABEN. Diseases in Europe: Equilibrium and breakdown of the Pathocenosis. In: M.
D. Grmek, editor. Western Medical thought from Antiquity to the Middle Ages. London, 1998. pp.
344-345,

8 Fundacion del Hospital de la Santa Cruz. Afio de 1240. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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Hospital de la Santa Cruz. La cuantia de estos recursos permitié ampliar la labor
asistencial que desarrollaba este establecimiento, que mantuvo su actividad hasta
la reduccion de hospitales realizada en 1581.

Diez afios més tarde, en 1250, iniciaban su actividad benéfica y asistencial
dos nuevos establecimientos: el Hospital de San Salvador y el Hospital de San
Ildefonso. El primero fue fundado por Ruy Pérez, canonigo de la Catedral, y
ocupaba una pequefia casa en las inmediaciones de la iglesia de San Salvador®*.
Su finalidad era exclusivamente benéfica y fue uno mas de los establecimientos
creados para prestar asilo al pobre y desvalido. Por el contrario el Hospital de San
Ildefonso estaba destinado a la curacién de enfermos pobres de ambos sexos. Se
emplazaba en el arrabal de la Ribera, en las proximidades de la Parroquia de San
Adrian®*°. El establecimiento dependia de una Cofradia, de la que eran miembros
individuos del estamento nobiliario. El hospital cerrd sus puertas antes de la
reforma hospitalaria llevada a cabo en Salamanca por Felipe Il y en el solar que

ocupaba se construyé el Convento de Trinitarios Descalzos.

El altimo de los establecimientos asistenciales creados en el siglo XII1 fue el
Hospital de San Sebastian, destinado a albergue y acogida de pobres y
peregrinos®!. Se ubicaba en la Cuesta de Sancti Spiritus, muy cerca de la Puerta
del mismo nombre, y su gobierno corria a cargo de la Cofradia de San Sebastian.
El establecimiento reunié un pequefio patrimonio fruto de los legados y
donaciones que recibid, unos bienes que pasaron al Hospital General tras la
reduccion de hospitales de 1581.

9 Fundacion del Hospital de San Salvador. Afio de 1250. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.

%0 Eundacion del Hospital de San Ildefonso. Afio de 1250. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

®! Fundacion del Hospital de San Sebastian. Afio de 1270. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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En el afio 1320 iniciaba su actividad el Hospital de San Lazaro Caballero,
que fue establecido por los habitantes de la Puebla de Santa Maria Magdalena en
los arrabales de la Puerta de Zamora®?. El establecimiento estaba destinado a la
curacion de pobres enfermos y para su administracion y gobierno se creaba al

poco tiempo una Cofradia. El establecimiento se mantuvo hasta 1581.

Poco tiempo después, en 1327, abria sus puertas el Hospital de Nuestra
Sefiora del Rosario, situado en la Plazuela del Rosario (actualmente Plaza de los
Basilios). En este caso se trataba de una fundacion particular, instituida por Juan
Alfonso Godinez, sefior de Tamames, que en su testamento dejaba “una posesion”
que tenia junto al Convento de San Esteban para la creacion de un hospital, junto a
las rentas necesarias para su mantenimiento®>. El establecimiento estaba a cargo
de la Cofradia de Nuestra Sefiora del Rosario, creada a poco de establecerse el
hospital para su administracion y gobierno. La documentacion consultada recoge
la relacion de legados recibidos, en su mayoria censos y bienes inmuebles. Su
actividad se mantuvo hasta 1581, en que cerrd sus puertas y en el solar que

ocupaba se levantd el Colegio de San Basilio.

En 1330 se creaba el Hospital de Santiago y San Mancio, otra de las
fundaciones realizadas por particulares vecinos de la ciudad. En este caso se
trataba de feligreses de las parroquias de Santo Tomé, San Juan de Barbalos y de
la Parroquia de la Magdalena, que al tiempo de realizar esta fundacion creaban
una cofradia para su gobierno. El hospital se emplazaba en la Parroquia de Santo
Tomé, “cerca del arroyo de San Juan de Barbalos, en la calle donde se fundo

después el Convento de las Monjas de Santa Isabel™**. En 1541 las donaciones

%2 Fundacién del Hospital de San Lazaro Cavallero. Afio 1320. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

%3 Fundacion del Hospital de Nuestra Sefiora del Rosario. Afio de 1327. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

*% Fundacion del Hospital de Santiago y San Mancio. Afio de 1330. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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recibidas permitieron la reedificacion del centro, que mantuvo su actividad hasta

la reduccion de hospitales llevada a cabo en 1581.

Diez afios mas tarde, en 1340, el patrimonio hospitalario de Salamanca se
incrementaba con la creacion del Hospital de la Pasion y Santa Susana. Se trataba
de una fundacién realizada por particulares vecinos de la Vega del Tormes, que
también crearon una cofradia para la administracion del hospital®*®®. El
establecimiento se emplazaba en el arrabal de la Ribera, en el denominado Campo
de Santa Susana, cerca del Hospital de Santa Maria la Blanca. Estaba destinado a
la curacion de enfermos pobres y mantuvo su actividad hasta 1581. En el sitio que
ocupaba este centro los Candnigos Premostatenses fundaron poco después el
Colegio de Santa Susana.

En el afio 1350 los miembros de la Cofradia de Santa Ana, que ya regentaba
dos establecimientos en Salamanca, fundaban el Hospital de Santa Ana del
Albergue, un centro al que fue anexionado el antiguo albergue para mujeres
pobres que en ese afio cerraba sus puertas®®. El nuevo establecimiento estaba
situado en la calle Toro, en la colacion de San Marcos, y mantuvo su primitiva

actividad, que desarroll6 hasta la reforma llevada a cabo por Felipe II.

El Hospital de Santo Tomé de los Escuderos se fundaba en el afio 1380 por
los Caballeros Varillas, que para su gobierno crearon una cofradia integrada por
miembros de su linaje*’. Por ese motivo era conocido en la ciudad como el
Hospital de los Escuderos. El centro se localizaba en la Parroquia de Santa Maria

de los Caballeros, “a espaldas del Hospital de la Cruz, no lejos de la Puerta de

%3 Fundacion del Hospital de la Pasién y Santa Susana. Afio 1340. En: Cf. Manuscrito con papeles
diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

%° Fundacion del Hospital de Santa Ana del Alvergue. Afio de 1350. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

7 Fundacién del Hospital de Santo Tomé de los Escuderos. Afio de 1380. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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Villamayor”. Desde su establecimiento se destind a la curacion de enfermos

pobres, asistencia que mantuvo hasta 1581.

La fundacion realizada por los Caballeros Varillas sirvié de ejemplo a la
familia Maldonado, que en 1382 fundaba el Hospital de San Bernardino. El
establecimiento se localizaba en la Parroquia de San Benito, en parte del solar que
ocupa actualmente el Convento de Agustinas Recoletas y se destiné a la curacion
de enfermos pobres®®. La administracién del hospital corria a cargo de una

cofradia y, al igual que el anterior, mantuvo su actividad hasta 1581.

La ultima de las fundaciones hospitalarias realizadas en la ciudad de
Salamanca a lo largo del siglo XIV fue el Hospital de Nuestra Sefiora de la
Misericordia. Se trataba de una pequefia fundacion particular erigida por Sancha
Diez, que en su testamento dejaba una casa situada en la Parroquia de San
Cristobal para que sirviera de acogida “a romeros y romeras pobres™*°. Como en
otras fundaciones de este tipo, se cre6 una cofradia para asegurar su
mantenimiento, “la cual también tom6 a su cargo el dar sepultura a los
ajusticiados”. El establecimiento fue suprimido en el afio 1581, aungue poco
tiempo después el edificio fue recuperado por el Ayuntamiento, el Obispo y el
Cabildo de la ciudad para convertirlo en Hospital de Nifios Exp6sitos®®. Como
veremos mas adelante, tanto la Cofradia como el nuevo hospital mantenian su

actividad en el siglo XVIII.

%8 Fundacion del Hospital de San Bernardino. Afio 1382. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.

%9 Fundacion del Hospital de Nuestra Sefiora de la Misericordia. Afio de 1389. En: Cf. Manuscrito
con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

%0 M. FERNANDEZ UGARTE. Exp6sitos en Salamanca a comienzos del siglo XVI11. Salamanca,
1988. p. 43.
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En lo que a asistencia benéfico-sanitaria se refiere, el siglo XV se iniciaba en
Salamanca con la fundacién del Hospital de San Pedro y San Andrés®®:. Se
emplazaba en una casa situada en la Plazuela del Pradillino, conocida en la ciudad
como Corralillo de Santo Tomas por encontrarse detras de la Parroquia de Santo
Tomas Cantuariense. Su administracion corria a cargo de una cofradia y su
finalidad era también la asistencia de pobres enfermos, actividad que mantuvo
hasta 1581.

Hacia el afio 1410 se abria el Hospital de la Santisima Trinidad, situado en la
Parroquia de San Roman, junto a la Iglesia de San Ildefonso. Se trata de otra
fundacidn particular administrada por una cofradia y estaba destinado a la curativa
de pobres®®?. En 1475 el obispo de la ciudad Gonzalo de Vibero ampli6 el hospital
y edifico su iglesia. En su memoria y reconocimiento se coloco en la Iglesia del
Hospital el escudo de sus armas con esta inscripcion: Devisa del Muy Reverendo
en Christo Padre Sefior Don Gonzalo de Vivero, Obispo de Salamanca. Entre las
donaciones que recibio este establecimiento destaca la realizada en 1483 por
Alfonso de Fonseca, Arzobispo de Santiago. En su testamento legaba al hospital
un Censo perpetuo de cien fanegas de trigo con obligacion de que su Cofradia
concurriese procesionalmente todos los afios el dia de Santiago al Monasterio de la
Anunciacion (vulgo Santa Ursula) a celebrar por él un aniversario. Sobre los
problemas que origind al hospital el cumplimiento de esta obligacion nos
ocuparemos mas adelante. Como veremos, tras la reunificacion de hospitales de
1581 el Hospital General mantuvo el nombre de este establecimiento, aunque no
su emplazamiento. En el espacio que ocupaba se edificd el Teatro y Casa de

Comedias, una de las principales fuentes de ingreso del Hospital General.

%! Fundacion del Hospital de San Pedro y San Andrés. Afio de 1400. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.

%2 Fundacion del Hospital de la Trinidad. Afio de 1410. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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En 1413 se abria el Hospital del Estudio, establecimiento dependiente de la
Universidad destinado a la asistencia “de los pobres enfermos del Estudio”*®. El
hospital se localizaba en una casa situada en la Rua Nueva (actualmente calle
Libreros) y mantuvo su labor asistencial hasta 1810, fecha en que fue clausurado.
Durante algo mas de cien afios su actividad era muy similar a la del resto de
hospitales de la ciudad, recibiendo albergue y asistencia tanto sanos como
enfermos, siempre que pertenecieran al gremio universitario. En los estatutos de
1529 el Hospital del Estudio se convertia en un centro exclusivamente médico-
asistencial, caracter que mantuvo hasta su desaparicion. Segun sus Estatutos “se
admitiran todos los enfermos que no tengan mal contagioso, como sarna, lepra,
tifia, tisis o bubas, u otras enfermedades incurables, o de las que no hay proporcion

para curarse en este Hospital, como mania o locura”.

El patrimonio hospitalario de la ciudad se incrementé en 1480 con la
creacion del Hospital de San Lorenzo y San Bartolomé, destinado a la asistencia
de enfermos pobres. Se trata de otra fundacion particular, realizada por los vecinos
de estas dos parroquias, que fundaron también una cofradia de 24 miembros para
su mantenimiento. Respecto a su ubicacion s6lo se dice que estaba en las
proximidades de la Puerta de los Milagros “en el terreno que alin hoy se llama el

Hospitalillo™3%.

Poco antes de que concluyera el siglo, en 1490, se abria el Hospital de
Nuestra Sefiora del Amparo, fundacion realizada por la cofradia del mismo
nombre. Se localizaba en la Parroquia de Santa Maria de los Caballeros, en las
proximidades del Convento de Santa Ursula y era uno mas de los establecimientos

que desarrollaban una doble labor benéfica y asistencial. Los miembros de la

%3 Es el nico establecimiento asistencial de la ciudad que cuenta con un completo estudio. Cf. T.
SANTANDER. El Hospital del Estudio (1413-1810). Salamanca, 1993.

%4 Como ya hemos indicado, el manuscrito fue escrito en las décadas centrales del siglo XVIII. Cf.
Fundacion del Hospital de San Lorenzo y San Bartolomé. Afio de 1480. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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cofradia debian salir las noches de invierno “desde San Lucas hasta Pascua de
Flores, a buscar no se quedasen algunos pobres desamparados por las calles y
otros lugares con peligro, y los recogian y daban albergue en su Hospital; y
ademas curaban en €l los pobres tifiosos que andaban por las calles, y los nifios de
personas necesitadas que tenian la misma enfermedad™®. Aunque este centro
cerrd sus puertas tras la reduccion de hospitales llevada a cabo por Felipe Il, su
Cofradia obtuvo poco después permiso del Cabildo para reanudar su actividad,

como se verda mas adelante.

La unica fundacion hospitalaria realizada en Salamanca en el siglo XVI fue
el Hospital de San Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz, creado en 1534 por
Martin de Figueroa, arcediano de la iglesia de Santiago de esta ciudad®*®. Para su
establecimiento se reedificd la antigua ermita de San Hipdlito, situada en las
afueras de la Puerta de Toro, destindndose el hospital a la asistencia y curacién de
enfermos contagiosos. Un tipo de enfermos que hasta ese momento sélo recibian
asistencia en el Hospital de Santa Maria la Blanca. Como otros establecimientos

de la ciudad mantuvo su actividad hasta 1581.

%> Fundacion del Hospital antiguo de Nuestra Sefiora del Amparo. Afio de 1490. En: Cf.
Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
%8 Fundacion del Hospital de San Bernardo y de Nuestra Sefiora de la Paz. Afio de 1534. En: Cf.
Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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3. EL PROCESO DE REUNIFICACION HOSPITALARIA DE 1581

Ya nos hemos referido a las razones que determinaron el proceso de
reunificacion hospitalaria iniciado por los Reyes Catolicos y continuado por sus
sucesores en el trono. En la ciudad de Salamanca este proceso se llevo a cabo en la
segunda mitad del siglo X V1, bajo el reinado de Felipe Il. El hecho de que muchos
establecimientos estuvieran bajo el patronato de la Iglesia requirié la autorizacién
papal, que llegaba con el Breve firmado por Pio V en 1567°’. El 15 de marzo de
1581 Felipe 11 firmaba la Real Provisién que ordenaba la instruccion del
expediente para la reduccion y agregacion de los hospitales salmantinos, que se
llevd a cabo de manera inmediata. Fue realizada por el Obispo de la ciudad,
Jerénimo Manrique de Lara, y el Corregidor de Salamanca, Juan de Montealegre,
con asistencia de dos regidores comisarios designados por el Ayuntamiento en
representacion de la Ciudad (Juan de Guzméan y Rodrigo de Paz) y del Provisor y

vicario eclesiastico Andrés Fernandez de Cordoba®®,

En esta fecha mantenian su actividad un total de 21 fundaciones asistenciales
en la ciudad. Eran el Hospital de Santa Maria la Blanca, el Hospital de Santa
Maria de Rocamador, el Hospital de Santa Margarita y los Martires, el Hospital de
Santa Ana junto al Albergue para mujeres de esta misma fundacion, el Hospital de
San Antonio Abad, el Hospital de la Santa Cruz, el Hospital de San Sebastian, el
Hospital de San Lazaro Caballero, el Hospital de Nuestra Sefiora del Rosario, el
Hospital de Santiago y San Mancio, el Hospital de la Pasion y Santa Susana, el
Hospital de Santo Tomé de los Escuderos, el Hospital de San Bernardino, el
Hospital de Nuestra Sefiora de la Misericordia, el Hospital de San Pedro y San

Andrés, el Hospital de la Santisima Trinidad, el Hospital del Estudio, el Hospital

7 T. SANTANDER. El Hospital del Estudio (1413-1810). p. 19.
%8 M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VI. Desde la jura de los Principes de
Asturias a la venida de Felipe I11. pp. 199-200.
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de San Lorenzo y San Bartolomé, el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo y el

Hospital de San Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz.

De estas 21 fundaciones solo dos quedaron excluidas del proceso: el
Hospital de San Antonio Abad y el Hospital del Estudio, que mantuvieron su
actividad. El resto de las fundaciones que habia en la ciudad fueron reducidas a
dos establecimientos hospitalarios: el Hospital de Santa Maria la Blanca y el

Hospital General de la Santisima Trinidad.

Al Hospital de Santa Maria la Blanca (destinado a la asistencia a enfermos
contagiosos) se incorporo el Hospital de San Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz
“por ser su instituto curar bubas y males contagiosos™®. En la escritura firmada
ante el notario eclesiastico Luis Pérez de Ulloa, el Hospital de Santa Maria la
Blanca recibia todos los bienes y rentas del Hospital de San Bernardo, pero
también las cargas que éste tenia. Una de las condiciones impuestas para mantener
este establecimiento era que “desde alli en adelante no se curasen otras
enfermedades mas que las Bubas y males contagiosos”, que por el riesgo que
entrafiaban no eran admitidas en el Hospital General*”. Tras el proceso de fusion,
el gobierno del Hospital de Santa Maria la Blanca continué en manos de la
Cofradia que lo habia administrado hasta la fecha, la cual nombraba el

mayordomo que de una manera directa dirigia el centro.

Al Hospital General de la Santisima Trinidad fueron incorporadas el resto de
las fundaciones hospitalarias que permanecian abiertas en Salamanca. La amplitud
y mejor fabrica del Hospital de Santa Margarita y los Martires determinaron que el

nuevo Hospital General pasase a ocupar el edificio de este establecimiento,

%9 Reduccion de los Hospitales que habia en Salamanca. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.

370 |_a escritura se firm6 el 11 de septiembre de 1581 y fue aprobada por el Consejo de Castilla por
una Real Provisién de 10 de diciembre del mismo afio. Reduccion de Hospitales. En: Cf.
Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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situado también en la parroquia de San Roman. Tras la reduccion las Cofradias de
los hospitales suprimidos sélo mantuvieron el control de las ermitas que tenian
junto a los antiguos hospitales de su propiedad, con la obligacion de pagar al

Hospital General “algunas gallinas de fuero”.

Con la creacién del nuevo establecimiento se hacia preciso nombrar un
nuevo administrador. El corregidor y los dos regidores nombrados por el
Ayuntamiento para este proceso solicitaron al Rey que les concediese el privilegio
de ser ellos los encargados de efectuar los nuevos nombramientos, alegando que el
Obispo s6lo habia ejercido el derecho de visita. Una peticion a la que se opuso el
prelado, por considerar que debia compartir con las autoridades civiles la
responsabilidad de supervisar el gobierno y administracion del nuevo centro.

El proceso concluyd con el nombramiento del nuevo administrador, que fue
elegido por los mayordomos de las cofradias agregadas en una junta a la que
asistieron el Obispo y Corregidor de Salamanca junto a los dos regidores
comisarios que habia nombrado el Ayuntamiento de la ciudad para este proceso.
Poco tiempo después, en el afio 1583, “se dio dicha administracion a unos
Hermanos de la Orden de San Juan de Dios, quienes la tuvieron un pedazo de
tiempo hasta que por justos motivos que para ello hubo se les despidié y quitd
dicha administracién™®*. Segun Villar y Macias, la salida de la Orden de San Juan
de Dios se produjo en 1626 a raiz de las quejas recibidas en el Ayuntamiento por
“el escaso cuidado y puntualidad con que los hermanos acudian a la cura y regalo
de los pobres enfermos™®"?. Segtn este autor, los miembros de esta congregacion
querian fundar un hospital de convalecientes en la ciudad, un proyecto para el que
iban recogiendo los donativos y limosnas que la poblacion daba al Hospital

General. Ante esta situacion la Ciudad buscé el apoyo del Obispo y Cabildo para

¥7! Reduccion de los Hospitales que habia en Salamanca. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.

%2 M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VI. Desde la jura de los Principes de
Asturias a la venida de Felipe I11. p. 202.
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conseguir la salida de los Hermanos de San Juan de Dios, que se hizo efectiva a
finales de 1626. Este suceso dejé al Hospital sin administrador, por lo que fueron
de nuevo los mayordomos de las cofradias suprimidas junto al Obispo, Corregidor

y dos regidores comisarios, los encargados de designar a uno nuevo.

En 1668 la mala gestion del Hospital General y la crisis econémica que
atravesaba el pais habian colocado al establecimiento en una situacion muy
precaria, “quasi en necesidad de cerrarse”. Ante la gravedad de su estado el
Ayuntamiento decidié aceptar el ofrecimiento que le habian realizado algunos
“prebendados” de asumir la direccion del centro. Para ello resultaba necesario
reformar los estatutos por los que se regia el Hospital General, una reforma que
contd con la aprobacién de las autoridades civiles y eclesiasticas. En una junta
celebrada ese mismo afio se decidié fundar una Diputacion de 24 individuos (12
eclesiasticos y 12 seglares) y un Administrador General “que por meses cuidasen
de la asistencia y regalo de los pobres, y que estos fuesen siempre sujetos celosos
y de actividad”. Asimismo se acordd que “para cualquiera determinacion y
novedad era preciso participarlo al dicho Sr. Obispo y Consistorio pleno”, una
decision que suponia colocar al Hospital bajo el control directo de la Ciudad y de
su autoridad eclesistica®. El 24 de diciembre de 1668 el Real y Supremo
Consejo de Castilla ratificaba el acuerdo y ordenaba a la nueva diputacion la
elaboracion de una nuevas Ordenanzas, que habrian de ser presentadas al Consejo
para su aprobacion. Un trabajo que la nueva Diputacion llevo a cabo sin dilacion y
el 15 de septiembre de 1669 el Consejo de Castilla aprobaba las nuevas
Ordenanzas del Hospital General de la Santisima Trinidad.

Como hemos sefalado, la politica de agregacidon, concentracion vy
reunificacion hospitalaria iniciada por los Reyes Catolicos y continuada por sus
sucesores se interrumpid a finales del siglo XVI. A partir de este momento el

%73 Reduccion de los Hospitales que habia en Salamanca. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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fervor religioso de los particulares hizo que se abrieran nuevas fundaciones por
todo el pais. La ciudad de Salamanca no fue ajena a esta situacion y en 1586, solo
cinco afios después de que concluyera el proceso de reduccion hospitalaria, el
Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo volvia a abrir sus puertas. Sin embargo
mudo su emplazamiento anterior, en las proximidades del Convento de Santa
Ursula, reanudando su labor en el edificio que habia ocupado el Hospital de San
Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz, en los arrabales de la Puerta de Toro.

La apertura del centro se debid a una serie de circunstancias que ponen de
manifiesto algunas de las razones que motivaron el fracaso de esta primera
reforma. En los testamentos otorgados por Jer6nimo del Nero, arcediano de Alba
de Tormes, y Jaime LOpez Ran, canénigo de la catedral de Salamanca, ambos
dejaban todos sus bienes al Hospital de Nuestra Sefiora de la Amparo, con las

condiciones siguientes:

“Que dicha Cofradia para siempre ha de guardar la costumbre que
tiene de salir de noche los inviernos desde San Lucas hasta Pascua de
Flores, o algo mas segun el frio y el rigor del tiempo, a buscar no se
quedasen algunos pobres desamparados por las calles, y otros lugares
con peligro, como lo tienen por constitucion y de costumbre,
amparandolos en el Hospital, o en otras partes que no perezcan, ni
padezcan algun dafio. Y con condicién que curen en su Hospital los
pobres tifiosos que andan por las calles, y otros nifios de personas
pobres y necesitadas que tengan la misma enfermedad. Y con
condicion que dicho Hospital ha de ser visitado por el Cabildo, y que
en él no han de ponerse otras armas ni escudos mas que los del
Cabildo™®"™,

%74 Hospital del Amparo. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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Estos legados cuya cuantia desconocemos pero que en la fuente consultada
son valorados como “caudales principalisimos”, se realizaron al poco tiempo de de
la reduccion de hospitales, situacién que obligé a sus testamentarios a iniciar las
gestiones encaminadas a la reapertura del Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo,
que habia sido anexionado con todos sus bienes y rentas al Hospital General. En
esas fechas el Hospital de Santa Maria la Blanca atravesaba una situacion
economica dificil, al haber perdido un pleito que le obligaba a satisfacer la deuda
contraida con un vecino de la ciudad. Para poder hacer frente a esta deuda, la
Cofradia del hospital propuso al Provisor de la ciudad la venta del antiguo
Hospital de San Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz, que como hemos visto habia
sido anexionado al Hospital de Santa Maria la Blanca. Una vez conseguida la
autorizacion, se otorgaba la escritura de venta por la cual el Hospital de Santa
Maria la Blanca vendia por 600 ducados (6.600 reales) “dicho sitio del Hospital de
San Bernardo” a los testamentarios de Jeronimo del Nero y Jaime Ldpez Ran,

escritura firmada el 29 de enero de 1586.

De esta manera el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo reanudaba su
asistencia, aunque en un emplazamiento diferente al que habia tenido el primitivo
hospital. El nuevo establecimiento se abria extramuros de la ciudad, en los
arrabales de la Puerta de Toro y mantuvo su actividad durante casi 200 afios, hasta
la reforma hospitalaria realizada por Carlos Ill a finales del siglo XVIII. Su
patronato corrié a cargo de la Cofradia de Nuestra Sefiora del Amparo, aunque el
Cabildo mantuvo “el derecho de visita, por condicion precisa que para guardar los
bienes del Arcediano de Alba Nero y candnigo LOpez Ran que pusieron sus
testamentarios y aceptaron los cofrades de la Cofradia y Hospital de Nuestra

Sefiora del Amparo™”>.

%> Notizia sobre el Hospital que se dice de Nuestra Sefiora del Amparo. En: Cf. Manuscrito con
papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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Con la reapertura de este centro, al iniciarse el siglo XVIII la ciudad de
Salamanca contaba con seis establecimientos hospitalarios: el Hospital General de
la Santisima Trinidad, el Hospital de Santa Maria la Blanca, el Hospital de Nuestra
Sefiora del Amparo, el Hospital del Estudio, el Hospital de San Antonio Abad y el
Hospital de Nifios Expositos destinado a “la crianza y educacion de los nifios que

en él se exponen”. A su estudio dedicaremos los capitulos siguientes.
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CAPITULO 7
HOSPITAL GENERAL DE LA SANTISIMA TRINIDAD
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1. EL EDIFICO DEL HOSPITAL GENERAL EN EL SIGLO XVIII

El Hospital General de la Santisima Trinidad era el establecimiento mas
importante de la ciudad. Al iniciarse el siglo XVIII su emplazamiento no habia
cambiado, y ocupaba un edificio situado entre la plazuela de San Roman (a la que
se abrian las puertas principales del establecimiento), la calle del Hospital (hoy
Marquesa de Almarza), la calle de los Martires, y el arco de La Lapa. Seguia
gobernandose por las Ordenanzas aprobadas en 1669 y su patronato lo compartian

el Ayuntamiento de la ciudad y el Obispo.

La pérdida de la documentacion de este hospital nos ha impedido disponer
de informacion mas exhaustiva sobre las caracteristicas del edificio que ocupaba,
y también sobre las reformas realizadas en esta etapa para adecuarlo a las nuevas
necesidades asistenciales. Sélo tenemos las noticias indirectas que hemos podido
recoger de otras fuentes consultadas. Las primeras datan de 1762, cuando a raiz de
la llegada de un destacamento de soldados enfermos procedentes de Ciudad
Rodrigo, el Comisario de Guerra daba Ordenes para cerrar una calleja excusada
inmediata al hospital, un suceso que ya hemos referido. En el escrito que remitio
al Ayuntamiento de la ciudad, informaba que habia ordenado “poner los soldados
enfermos en las paneras y las casas de las comedias y las inmediatas a ellas
propias del Hospital General (...) y casa de La Lapa®’®”. De esta informacién se
infiere que junto al edificio que ocupaba el Hospital General, habia otras casas
propiedad del establecimiento, que eran ocupadas cuando las necesidades
asistenciales asi lo requerian. Unas necesidades que volvieron a presentarse en
septiembre de 1788, cuando la falta de habitaciones en el hospital por el elevado
numero de enfermos ingresados, que segun el Administrador General del Hospital
“pasaban de doscientos”, obligd a la Diputacion a hacer uso de estas
dependencias.

376 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1762. Lib. 3045/147, . 146v.
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Como veremos, otra de las propiedades del Hospital General era el Teatro y
Casa de Comedias, que se construyd en el solar donde se emplazaba el antiguo
Hospital de la Santisima Trinidad. Se ubicaba en un edificio situado también en la
Plazuela de San Roméan y estaba separado del Hospital General por la calle del
Arco de la Lapa. De su importancia como fuente de ingresos para el Hospital

General nos ocuparemos mas adelante.

A lo largo de estas décadas el edificio que ocupaba el Hospital sufri6 algunas
modificaciones para adaptarlo a las nuevas necesidades. La primera, como hemos
visto, fue el cierre de una calleja excusada que habia junto al Hospital General,
decision adoptada en 1764 por el Comisario de Guerra. El cierre de esta calleja
permitiria que “desde la cocina del Hospital y de la botica se puedan servir
medicinas y alimentos a los enfermos que se cologquen en dichas piezas y casa de
La Lapa™®’. Una reforma controvertida por la intromision de la autoridad militar
en un asunto que los regidores consideraban regalias de la ciudad y que exigi6 la
intervencion del Marqués de Esquilache. Este ordend el cierre de esta calleja, sin

que la documentacion examinada vuelva a referirse a su posterior reapertura.

La Universidad de Salamanca disfrutaba de algunas dependencias del
Hospital General para su actividad docente, ademas de los edificios contiguos al
establecimiento propios del Estudio salmantino®®. Todos estos espacios, junto al
nuevo anfiteatro anatdmico construido en la segunda mitad del siglo XVIII, eran
utilizados por la Facultad de Medicina, que en las ultimas décadas del Setecientos
concentrd en el Hospital General una mayor actividad docente. Como sefiala
Carreras, con las reformas introducidas en el Plan de Estudios de Medicina de

1771 el Consejo de Castilla busc6 modernizar la formacion impartida y hacer del

T A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1762. Lib. 3045/147, f. 147r.
8 . S. GRANJEL. La Facultad Libre de Medicina de Salamanca (1868-1903). Salamanca, 1989.
p. 63.
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Hospital General el establecimiento méas idoneo para conseguir la integracion de la

experiencia clinica con la formacién teérica recibida en las aulas®”®.

Con el desarrollo de la ensefianza de la anatomia en el siglo XVI y la
introduccién de la disecciébn como método de estudio, la Universidad tuvo que
construir un pequefio edificio junto a la ermita de San Nicolas (en el arrabal de la
Ribera) para este fin®®., En 1626 la crecida del rio Tormes provocé grandes
desperfectos en la ermita y en el teatro anatomico, unos dafios que motivaron el
cierre de la ermita en 1707. Sin embargo el anfiteatro anatdmico mantuvo su
actividad, hasta que en 1739 una nueva avenida del rio hizo que la Universidad se
planteara la necesidad de trasladarlo dentro de la ciudad, a un lugar mas seguro y
con menos humedad. Sin embargo pasarian varias décadas antes del cierre

definitivo del teatro de San Nicolas.

La construccién de un nuevo espacio para la ensefianza de la anatomia se vio
impulsada por la aprobacion del Plan de Estudios de Medicina de 1771. Como
hemos visto, este texto supuso una reorganizacion de la docencia que desarrollaba
la Universidad y una decidida apuesta por modernizar los estudios impartidos en
su Facultad de Medicina. Respecto a la ensefianza de la anatomia, el Consejo de
Castilla proponia la creacion de un nuevo Anfiteatro anatobmico que sustituyera al
de San Nicolés e insistia en que éste se levantase junto al Hospital General de la
Santisima Trinidad®®’. De esta manera se potenciaba el papel de este

establecimiento en la formacion de los futuros médicos.

En 1776 Francisco Vélez de Cabiedes y Juan Martin, catedraticos de la

Facultad de Medicina, como representantes de la Universidad solicitaban al

%9 A. CARRERAS PANCHON. La Medicina, siglos XVI-XIX. En: Historia de la Universidad de
Salamanca. 111.1. Saberes y confluencias. Salamanca, 2006. p. 343.

%0 \/gase T. SANTANDER. La Iglesia de San Nicolas y el antiguo Teatro Anatémico de la
Universidad. Revista Espafiola de Teologia 1983; 43 (2): 253-273.

%L A. CARRERAS PANCHON. La Medicina, siglos XVI-XIX. p. 318.
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Ayuntamiento la autorizacién necesaria para construir un nuevo anfiteatro
anatémico, “para el que tiene proporcionado sitio en el Santo Hospital General”3®.
Como el espacio disponible resultaba insuficiente, pedian al Ayuntamiento que
“hallandose contiguo a éste un corto espacio de terreno que hace un escorce hacia
la Iglesia de San Roman propio de V.S., el que hace falta para poder construir en
la debida proporcion el Teatro Anatémico, no sirviendo este rincon de cosa alguna
(...) se sirva conceder este corto espacio de terreno para la construccion de una
fabrica tan util y necesaria para la salud publica”. La ciudad acordé conceder
dicho terrero “graciosamente y sin que por €l se le imponga cantidad alguna” a la
Universidad. El edificio del nuevo anfiteatro anatdmico se levanté “bajo los
planos y direccion” del arquitecto Juan de Sagarvinaga y se emplazo junto al

Hospital General®®,

En 1782 la Diputacion del Hospital General decidié abrir su botica a la
poblacién de la ciudad, una decision que pudo estar determinada por la necesidad
de incrementar sus ingresos. Para ello necesitaba “correr el atrio que tiene delante
de sus principales puertas hasta debajo de las rejas de dicha Botica y al frente de la
Plazuela que forman la Iglesia de Santa Rita, dicho Hospital y Casa del Coronel D.
Francisco Nieto™®*. Al desplazar el zaguan se invadiria parte de la plazuela de
San Roman, para lo que necesitaban autorizacion de las autoridades municipales.

Una licencia que la Ciudad no tuvo inconveniente alguno en conceder.

No fueron éstas las Unicas reformas acometidas en el edificio del Hospital
General en la etapa objeto de estudio. En 1788, ante el incremento del nimero de
enfermos ingresados, la Diputacion del Hospital acordd construir una nueva sala
de cirugia de “extension y capacidad”. Para llevar a cabo esta obra era preciso

cerrar una calleja contigua al Hospital General, por lo que solicitaban al

%2 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1776. Lib. 3051/161, ff. 113v-114v.

33 M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VIII. Desde la Guerra de Sucesion a la
de la Independencia. p. 89.

%4 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1782. Lib. 3054/167, f. 184v.
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Ayuntamiento su autorizacion “para que se pueda tomar en dicha calleja el terreno
necesario para seguir la linea de la pared desde la sala de convalecencia™®. La
calleja apenas tenia utilidad publica y sélo servia de vertedero a los vecinos de las
proximidades, razon que llevo al Ayuntamiento a conceder al Hospital el permiso

que solicitaba.

Esta obra, que fue la ultima que se llevd a cabo en el edificio del Hospital
General en el siglo XVIII, pone de manifiesto el auge que experimentd la cirugia
ilustrada, un auge que estuvo muy determinado por el carécter utilitario y

pragmatico del Siglo de las Luces®®.

%5 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, f. 96r.
%6 J. RIERA. Historia, medicina y sociedad. p. 240.
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2. PATRONATO Y GOBIERNO DEL HOSPITAL

A raiz de la reduccion de hospitales realizada en 1581, el Ayuntamiento de la
ciudad y el Obispo se convirtieron en los nuevos patronos del Hospital General.
Como hemos visto el establecimiento se gobernaba por una Diputacion integrada
por 24 individuos, 12 del estamento eclesiastico (alto clero y profesores de las
Facultades de Canones y Teologia) y 12 laicos (miembros de la oligarquia local o
del claustro universitario), siendo el Administrador General el responsable ultimo
del centro. Un cargo que se elegia por los miembros de la Diputacién del Hospital
y los mayordomos de las Cofradias de los hospitales suprimidos en 1581. La
eleccion se realizaba en una junta a la que asistian el Corregidor de la ciudad, el

Obispo y dos regidores comisarios en representacion del Ayuntamiento.

Como hemos comentado, segun las Ordenanzas aprobadas por el Consejo de
Castilla en 1669, el cargo de Administrador General del Hospital debia recaer en
“sujetos celosos y de actividad”. A través de la documentacion consultada
sabemos que este puesto fue siempre ocupado por miembros de la oligarquia local
que integraba la Diputacion del Hospital General. Entre los miembros del
estamento eclesiastico que detentaron este cargo estuvieron Francisco Estanislao
Montero, canonigo de la Catedral (que fue Administrador del Hospital General
entre 1750-1752, 1761-1762, 1767-1768 y 1775-1776), el también canonigo
Ignacio Larrumbe (que ocup0 este cargo entre 1753-1754 y 1763-1764), Agustin
de los Arcos y Encina, miembro de la hidalguia salmantina y Dean de la Catedral
(Administrador del Hospital General desde 1771 hasta 1774) y el candnigo
Joaquin Adan, que era el Administrador del Hospital General en 1788, afio en que
se realizé la reunificacion hospitalaria en Salamanca. Entre los miembros seglares
encontramos al Catedratico de Visperas de Leyes Francisco Lorenzo Agudo (que
fue Administrador del Hospital General entre 1756-1757 y 1765-1766), Antonio
Enriquez de Guzman, miembro de la hidalguia local (que ocupé el cargo entre

1769-1770) o los regidores Ignacio Juan de Tapia Ruano (Administrador del
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Hospital entre 1777-1778 y 1787-1788) y Vicente Nieto (que ocupd este cargo
entre 1790-1791).

En 1789, tras realizarse el proceso de reunificacion de hospitales en la
ciudad, se produjo un conflicto en la eleccion del nuevo Administrador del
Hospital General. Tras la reforma las Cofradias de los antiguos hospitales
quedaban excluidas del nuevo Patronato del Hospital, una decision que fue mal
acogida por una parte de los miembros de su Diputacion. Esta decidié convocar a
la reunion en que debia elegirse el nuevo Administrador a los Mayordomos de las
Cofradias, “pretextando no ha venido tal extincion”. Como era de esperar la
eleccion fue problematica, pues mientras las Cofradias y parte de los diputados
proponian a Vicente Fernandez Ocampo como nuevo Administrador General, las
autoridades locales y otra parte de los diputados pretendian que el cargo recayera
en el regidor Vicente Nieto, que finalmente sali6 elegido. Sin embargo, las
irregularidades cometidas en la votacién obligaron al Ayuntamiento a interponer
una “demanda judicial sobre la nulidad del acto por haber votado los Mayordomos

de las Cofradias”®’.

Este suceso pone de manifiesto dos aspectos que debemos subrayar. El
primero la accion gubernamental contra las cofradias, muy criticadas por los
circulos ilustrados y que en esa fecha ya habian sido objeto de la accion
gubernamental®®. Pero ademas, la resolucién del Consejo de Castilla a favor del
Ayuntamiento pone de manifiesto su interés en potenciar el poder real y frenar la

injerencia de la Iglesia en todo lo relativo a la asistencia social.

Al tener un patronato compartido la Diputacion del Hospital General estaba

obligada a informar al Ayuntamiento y al prelado de todas las decisiones

*7T AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1789. Lib. 3057/174, f. 18v-19v.
%8 \véase I. ARIAS DE SAAVEDRA y M. L. LOPEZ MUNOZ. Debate politico y control estatal
de las cofradias espariolas en el siglo XVIII. Bulletin Hispanique 1997; 99 (2): 423-435.
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adoptadas y, lo que es mas importante, a presentar sus cuentas siempre que le
fueran requeridas. En 1755 a raiz de la pretension de José Zorrilla San Martin,
Obispo de la ciudad, de visitar el Hospital para “el reconocimiento de cuentas de
él y su aprobacién”, se origind un grave conflicto con la Diputacion del centro.
Como veremos, la situacién econdmica del Hospital General era en esa fecha muy
precaria: la ciudad debia al establecimiento una suma importante de dinero,
cantidad que no podia satisfacer por falta de liquidez. A esta situacion se unié la
decision del Obispo de prohibir la representacion de comedias en la ciudad,
espectaculos que constituian una de las principales fuentes de ingresos del
establecimiento. Una decisién a la que se ha habian opuesto tanto la Diputacion
del Hospital General como el pleno del Ayuntamiento, sin conseguir que el
Obispo cambiara de opinion.

En este clima no sorprende la actitud de los diputados del Hospital ante la
decision del Obispo Zorrilla de visitar el Hospital General e inspeccionar sus
cuentas. De manera inmediata los diputados informaban al Corregidor vy
Ayuntamiento de lo improcedente de la visita, “porque jaméas habia habido
novedad igual”, al tiempo que amenazaban con su dimision si el Obispo realizaba
esta visita. Las gestiones realizadas por Manuel Joaquin de Vega y Meléndez,
Corregidor de Salamanca, para “aquietar este negocio por los medios mas suaves y
benignos” fracasaron, colocando al Ayuntamiento como patrono del Hospital en
una situacion comprometida. Ante la insistencia del obispo Zorrilla en mantener
su derecho a visitar el establecimiento y las amenazas de dimision de todos los
diputados, el Ayuntamiento acordé “se acuda a S.M. por los Srs. de su Real
Céamara a fin de que se sirvan providenciar no tenga efecto la dimision de los
diputados del Santo Hospital (...), y que para que en lo sucesivo se eviten
semejantes cuestiones, S.M. digne declarar bajo de su inmediata proteccion al
dicho Hospital*®*,

39 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1756. Lib. 3043/141, ff. 103v-104v
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El Obispo, por su parte, habia remitido también una representacion al
Consejo a fin de que éste refrendase ante la Diputacion “el derecho que le asiste
para visitar el Hospital General”. El Consejo de Castilla no tardé en responder y
en febrero de 1757 remitia al Corregidor de Salamanca una Carta Orden en la que
confirmaba el derecho del Obispo a visitar el Hospital, pero “concurriendo a este
acto uno o dos regidores de la ciudad” en su calidad de patronos del centro. Al
mismo tiempo instaba al Administrador General y diputados del Hospital a que
“continden con su buen celo en la asistencia y caridad de los pobres y Hospital,

aunque su llma. ponga en ejecucién la visita™®.

El incidente volvia a repetirse dos afios después. En esta ocasion el obispo
Zorrilla queria dar a su inspeccion al Hospital General el caracter de “visita
ordinaria eclesiastica”, para evitar asi la concurrencia de las autoridades
municipales. Informado por el Corregidor de las pretensiones del obispo Zorrilla,
el pleno del Ayuntamiento se opuso a esta visita, arguyendo que segun la Carta
Orden del Consejo de 9 de febrero de 1757 “la visita que haya de hacerse en dicho
Hospital haya de ser en preciso y riguroso concepto de Visita de Patronato, y que
por tanto debe asistir a ella, igualmente y con facultades iguales que las del 1imo.,
el Caballero Corregidor y dos regidores”. La tenaz insistencia del obispo Zorrilla'y
la oposicion tanto de la Diputacion del Hospital como del Ayuntamiento,
obligaron a intervenir de nuevo al Consejo. En una Carta Orden de 21 de marzo de
1759, el Consejo de Castilla aclaraba que segun el Concilio de Trento “toca y
pertenece al Rvdo. Obispo el derecho de visita al mencionado Hospital de la
Santisima Trinidad, y no poderse entender del derecho de visita de simultanea
jurisdiccion con los Patronos del Hospital como estos pretendian, por tratarse de la
Visita eclesiastica (que es distinta de la toma de cuentas a que asisten los
Patronos) y la que por derecho propio de la jurisdiccion ordinaria corresponde al
Rvdo. Obispo en fuerza de su dignidad, y solamente a los Patronos el asistir a ellas

para reconocer el estado del Hospital y sus efectos, mandando que sobre este

30 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1757. Lib. 3043/142, ff. 31r-32r.
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asunto no se admita mas instancia ni recurso™. Una resolucién que pone de
manifiesto los derechos que asistian al Obispo a visitar el Hospital General,
siempre que lo hiciera en concepto de visita eclesiastica.

Es evidente que el obispo Zorrilla mantuvo unas relaciones controvertidas y
dificiles con buena parte de los poderes locales, tanto eclesiasticos como seglares.
Desconocemos los problemas que tuvo con el Cabildo, pero a tenor de lo
acontecido con la Diputacion del Hospital General (en la que siempre hubo varios
canonigos) es obvio que las relaciones entre ambos poderes no debieron ser
faciles. Su decision de prohibir las representaciones de comedias fue mal acogida
en la ciudad, al constituir uno de los escasos espectaculos publicos que disfrutaba
la poblacion de Salamanca. Pero mas alla de estas rencillas, importa subrayar una
serie de hechos. En primer lugar el enorme poder que detentaron los Obispos en la
Espafia del Antiguo Régimen, una autoridad que les permitia enfrentarse a los
poderes publicos e intervenir en los asuntos civiles**. Pero también resulta
interesante comprobar el clima que se iba gestando en torno a los establecimientos
asistenciales, especialmente por los problemas que generaba la Iglesia en el

control de muchos hospitales del pais.

Ya en su Carta Orden de 21 de marzo de 1759 el Consejo de Castilla decia
“hallarse ya cansado y molestado” por estas diferencias, derivadas del poder que
mantenian la lIglesia y las cofradias sobre los hospitales. Por su parte, el
Corregidor (representante del poder central en los Ayuntamientos) advertia al
Ayuntamiento que esta intromision del Obispo afectaba a las regalias de la
Ciudad. Recordemos que la ampliacion de las funciones de los corregidores estuvo

determinada no sélo por la necesidad de frenar el poder de las élites locales, sino

%L AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1759. Lib. 3044/144, ff. 53v-55r.

%92 En opinién de Rodriguez Sanchez nos hallariamos ante una “sociedad clericalizada”, por el
enorme poder ejercido por los Obispos en multitud de asuntos para nada relacionados con su
ministerio. Cf. A. RODRIGUEZ SANCHEZ. Una valoracion de la historiografia salmantina en la
Edad Moderna. p. 17.
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también para contrapesar las inmunidades de jurisdicciones exentas como la
eclesiastica®®. En este clima no es de extrafiar que el monarca acabase
reivindicando sus derechos para intervenir directamente y sin intromision alguna

en una materia que consideraba era de su exclusiva competencia.

%3 \éase T. EGIDO. Las elites de poder, el gobierno y la oposicién. p. 137.
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3. LABOR ASISTENCIAL

Desde que se produjo la reduccién de hospitales realizada en 1581 por Felipe
I1, el Hospital General de la Santisima Trinidad era el principal establecimiento
hospitalario de la ciudad. Como se recoge en la respuesta a la pregunta 30 del
Interrogatorio formado para la elaboracion del Catastro de Ensenada, “por ser
General admite para la curacion de todo género de enfermos, no siendo de Galico,
tanto a los naturales como a los extrafios™. El caracter contagioso de esta
dolencia y la ausencia de tratamientos realmente eficaces, determinaron la
necesidad de separar a estos enfermos del resto de los pacientes en hospitales
especiales. Tampoco recibian asistencia médica los enfermos mentales, que como

se vera mas adelante eran traslados al Hospital de Inocentes de Valladolid.

En 1780 se produjo un problema en la ciudad a raiz de la negativa del
Hospital General a prestar asistencia a un muchacho enfermo de tifia, infeccién
cutdnea de caracter contagioso producida por hongos. Aunque en esa fecha se
desconocia la etiologia de esta enfermedad, nadie discutia su contagiosidad lo que
explica el rechazo social a estos pacientes. EI 11 de noviembre de ese afio el
Personero del Comun ponia en conocimiento del Consistorio que “en los
soportales frente de la Neveria habia un muchacho enfermo de tifia y calentura que
habia pasado las noches bajo los dichos soportales y que estaba expuesto a

morirse’>%,

El Diputado informaba de todas las gestiones practicadas para
conseguir su ingreso en alguno de los hospitales de la ciudad y de la negativa de
los establecimientos a recibirle. EI mismo habia acompafiado al joven al Hospital
General, donde fue reconocido por un pasante de Medicina que confirmé el
diagnostico. Sin embargo, el ingreso en el centro le fue denegado “diciendo que

por una de sus Ordenanzas no deben ser admitidos los de enfermedad contagiosa”.

¥4 A.G.S. Direccion General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, ff. 71v-72r.
395 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1780. Lib. 3053/165, ff. 311r-311v.



222

Como ya hemos comentado, era el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo
el establecimiento de la ciudad “donde se curan enfermedades semejantes y
también la sarna”. En este momento el hospital atravesaba una delicada situacion
econdmica, “sufriendo el mayor desembolso los que componen su Diputacion,
quienes siempre se han negado a causa de la insinuada tifia”. Por su parte el
Hospital de Santa Maria la Blanca, destinado a enfermos de “Bubas y males
contagiosos”, s6lo abria sus puertas en primavera “para la radical cura de los
galicados”, asistencia en la que se habia especializado. EI hecho de que ambos
establecimientos estuvieran controlados por la Iglesia a través de sus respectivas
cofradias, determind que el Ayuntamiento elevara una consulta al Consejo. A los
dos meses se recibia un Real Despacho del Consejo de Castilla en el que se
ordenaba “que el Hospital General llamado de la Santisima Trinidad de esa ciudad
estd obligado a recibir y curar los adultos, con prevencion que en cuanto a los
muchachos y mozos que no excedan de 20 afios, debe cuidar la Justicia de
recogerles y remitirles al Hospicio y Casa de Misericordia, precedida su curacién
en dicho Hospital General, para que se dediquen al trabajo que es el modo de
evitar la tifia, poniendo a los que padezcan esta enfermedad en sala separada para

»3%  Asimismo se recordaba al

que no contagien a los deméas enfermos
Ayuntamiento lo dispuesto en la Real Provision sobre Alcaldes de Barrio respecto
a su obligacion de “cuidar de la curacion y recogimiento de los tifiosos y demas

vagos”.

Pensamos que este incidente fue el que desencaden6 de una manera directa
la reforma hospitalaria realizada en Salamanca en 1788. Es evidente que ya existia
en Espafia una firme voluntad del poder central de establecer un sistema
asistencial controlado por el Estado, en la linea del modelo politico,
decididamente centralista, inaugurado en el siglo XVIII. Prueba de ello son los
procesos de agregacion y reunificacion hospitalarias realizados ya en otras

%% E| Despacho del Consejo estaba firmado el 5 de enero de 1782. Cf. A.M.SA. Actas de Sesiones.
Afio 1782. Lib. 3054/167, ff. 36v-37r.
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ciudades del reino, reforma que en Salamanca adn no se habia llevado a cabo®®’.

En los escritos remitidos por las autoridades locales al Consejo de Castilla, se
advierte la profunda conviccion de que los hospitales de la ciudad, tal y como
venian funcionando, no cumplian sus finalidades asistenciales. Este sentimiento es
mas patente y manifiesto en los Diputados y Personeros del Comun, que como
representantes del tercer estado defendian los intereses de la colectividad. Fueron
ellos los que con mas ardor defendieron la necesidad de elevar un escrito al
Consejo de Castilla “para que se sirva providenciar remedio a fin de que a este
pobre se le recoja y asista por médicos y cirujanos, y suministre lo necesario de
ropa, cama y demas hasta que se logre su restablecimiento”. Pero la voluntad de
cambio se advierte sobre todo en la respuesta dada por el Fiscal Campomanes, que
con su decision de obligar al Hospital General a recibir a este tipo de enfermos se
adelantaba a lo ordenado tras la reunificacion hospitalaria decretada un afio mas

tarde.

La pérdida de la documentacion de este hospital nos impide conocer el
volumen de enfermos que asistié durante la segunda mitad del Setecientos.
Contamos Unicamente con la informacion que proporciona el Censo de
Floridablanca (1787) y la relativa a 1789, fecha en la que ya se habia producido la
agregacion de los Hospitales de Santa Maria la Blanca y del Amparo al Hospital
General®*®®. Debemos advertir que los datos relativos a 1787 se refieren al nimero
de enfermos ingresados en la fecha en que se proporcionéd la informacién del
centro, mientras que los de 1789 recogen el volumen total de pacientes que
recibieron asistencia en este hospital a lo largo de todo el afio. Una advertencia

%7 En 1754, un Real Decreto establecia que los hospitales de Madrid que no eran de patronato
particular pasaran a depender directamente de la Corona. Cf. L. S. GRANJEL. La medicina
espafiola del siglo XVIII. p. 128.

%% Cf. CENSO de 1787 ‘Floridablanca’. 11l. Comunidades Auténomas de la Submeseta Norte.
Parte Occidental. p. 2836 y Plan del recibo y gasto del Hospital General de la Santisima Trinidad
de esta Ciudad de Salamanca desde 1 de Enero de 1789 hasta 31 de Diciembre del mismo, con
separacion de clases de cada Renta, Mandas y Limosnas que han dado sus Bienhechores, y la
inversion de todo con arreglo & los Libros de Cuentas, nimero de Enfermos asistidos, y estancias
que han causado. En: Manuscrito con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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necesaria para entender la diferencia entre las cifras de enfermos que proporcionan

ambas fuentes.

Cuando se proporciond la informacion para la confeccion del Censo de
Floridablanca habia 154 pacientes en el Hospital General, 97 varones y 55
mujeres. Por lo que respecta a 1789, el nimero de enfermos ingresados a lo largo
de ese afo fue de 2.398, de los cuales 136 eran militares y 61 fueron ingresados
para recibir las curas mercuriales, tratamiento que el Hospital General empezé a
realizar tras la agregacion del Hospital de Santa Maria la Blanca. Esta Ultima
fuente proporciona también las “estancias que han causado” estos pacientes
(82.518 dias), lo que nos permite calcular la estancia media hospitalaria que fue de
34 dias. De los 2.398 enfermos ingresados en ese afio fallecieron 220, lo que

supone una tasa de mortalidad de 91.74 por mil.

También es muy escasa la informacion recogida sobre el personal sanitario
del Hospital General. Cuando se cumplimentaron las respuestas para la
elaboracion del Catastro de Ensenada, el medico encargado de asistir a los
enfermos del Hospital General era José Parada Figueroa, que en esa fecha ocupaba
la Cétedra de Prima de la Facultad de Medicina. Su mayor actividad asistencial
determinaba que el Hospital General fuera el establecimiento de la ciudad que
proporcionaba el salario mas elevado a sus médicos, cantidad que en 1753
ascendia a 750 reales anuales®. En 1787 el Hospital General contaba con dos
capellanes, 10 facultativos y 16 sirvientes, sin que se indique la tipologia del
personal sanitario. Finalmente, de las cuentas de 1789 poca informacion se
desprende, pues no se desglosan los 38.719 reales correspondientes a los “salarios

de empleados eclesiasticos y seculares” que tenia el establecimiento.

El 22 de agosto de 1790 fallecia Vicente Ferrer, médico del Hospital

General. Las noticias que se recogen en su testamento permiten constatar su

%99 A H.P. Salamanca. Catastro de Ensenada. Libro de relaciones de seglares, leg. 2058, f. 136r.
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vinculacion profesional a este centro, donde ejercia toda su actividad
asistencial*®. Este hecho nos hace pensar que a raiz del proceso de reunificacion
hospitalaria realizado en 1788, la asistencia de los enfermos del Hospital General
experimento un cambio importante. Vicente Ferrer carecia de vinculacion con la
Universidad, lo que permite suponer que el sistema mantenido hasta ese momento
de establecer un contrato o iguala con uno de los catedraticos de la Facultad de
Medicina fue modificado. A partir de 1788 el mayor nimero de enfermos el
Hospital General le habria obligado a contar con un médico propio entre su
nomina de empleados. Una hipotesis que no hemos podido demostrar por la

pérdida de la documentacion de este establecimiento.

Hasta esa fecha el médico tenia la obligacion de pasar dos visitas diarias a
los enfermos del Hospital, una por la mafiana y otra por la tarde. Durante el resto
del dia eran los Pasantes de Medicina los encargados de atender las urgencias que
se presentaban, asi como de examinar a los que ingresaban en el establecimiento.
Por el testamento de Vicente Ferrer sabemos que en 1790 eran ocho los Pasantes

de Medicina que realizaban esta labor en el hospital.

400 A H.P. Salamanca. Protocolos, leg. 3344, ff. 77v-78r.
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4. ECONOMIA DEL HOSPITAL GENERAL

Los ingresos del Hospital General tenian una procedencia diversa. La parte
mas importante procedia de las rentas que le deparaba su patrimonio, formado
tanto por bienes rasticos como urbanos. Unos bienes que procedian de los legados
y donaciones realizados tanto a este centro como a los antiguos hospitales de la
ciudad que fueron agregados en 1581, cuyos bienes y rentas pasaron a formar
parte del nuevo Hospital General de la Santisima Trinidad. Otra parte importante
de sus ingresos procedia de la explotacion de la Casa de Comedias, propiedad del
Hospital General. Ademas tanto el Ayuntamiento de Salamanca como el Obispo,
como patronos del establecimiento, contribuian con una limosna o donativo anual.
Debemos recordar que la Iglesia espafiola era muy rica, riqueza que le permitia
realizar gran cantidad de limosnas*®’. El Hospital General también recibia la ayuda
econdmica de los miembros de su Diputacidn, asi como otras limoshas de

particulares de la ciudad.

Otra fuente de ingresos eran los censos, como el realizado en 1483 por
Alfonso de Fonseca al Hospital de la Santisima Trinidad. En su testamento el que
fuera Arzobispo de Santiago dejaba a este hospital “un Censo perpetuo de cien
fanegas de trigo con obligacién de que su Cofradia concurriese procesionalmente
todos los afos el dia de Santiago al Monasterio de la Anunciacion (vulgo Santa
Ursula) a celebrar por él un aniversario”*®. Una obligacién que la Cofradia del
Hospital General habia cumplido escrupulosamente durante casi 300 afios hasta
que en los afios 1770 y 1771 no pudo asistir “por falta de la Real Clerecia”. El
incumplimiento de esta obligacion dio lugar a un largo pleito interpuesto por el

Convento de las Ursulas, que reclamaba al Hospital General “la hacienda que le

“1 En opinién de Dominguez Ortiz estas limosnas fueron uno de los motivos de la popularidad que
goz6 la lglesia espafiola. Cf. A. DOMINGUEZ ORTIZ. Sociedad y Estado en el siglo XVIII
espafiol. Barcelona, Ariel, 1976. p. 363.

%92 Fundacion del Hospital de la Trinidad. Afio de 1410. En: Cf. Manuscrito con papeles diversos
sobre Salamanca. Sin foliar.
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dejo el 1lmo. Sr. D. Alfonso de Fonseca™®. Aunque el hospital solicité dictamen
a tres abogados de Madrid y el Ayuntamiento intercedidé también a su favor, la
justicia eclesiastica fallé a favor de las religiosas. En opinion de las autoridades
locales la sentencia habia sido “demasiado rigurosa”, por atenerse “con excesivo
rigor a las clausulas de la disposicion del 1lmo. Sr. Fonseca”. Por este motivo
aconsejaba a la Diputacion del Hospital General “seguir el recurso en la
Nunciatura”, al tiempo que acordaba interceder ante el Consejo de Castilla
“suplicandole se digne pasar sus regios paternales oficios a la Nunciatura”.
Desconocemos si al final el hospital recuperd el privilegio que disfrutaba, pues las

Actas de Sesiones no vuelven a recoger mas noticias sobre este asunto.

Hasta 1755 el Ayuntamiento de Salamanca contribuia con una limosna anual
de 400 ducados anuales (4.400 reales) “para ayuda a la curativa y alimento de los
pobres”. Esta asignacion era una concesion que venia haciendo el Real y Supremo
Consejo de Castilla a peticion del Hospital General, y que obligaba a la Ciudad a
satisfacer “por via de limosna de sus Propios” esta cantidad por un tiempo de
cuatro afios. Transcurrido ese tiempo, la Diputacion del Hospital solicitaba
permiso a la Ciudad para “ocurrir al Real Consejo a ganar la Facultad
correspondiente”. Al ser la Ciudad patrona del establecimiento, éste debia contar

con su autorizacion para cualquier tipo de gestion que quisiera realizar.

En el periodo estudiado el Ayuntamiento de Salamanca atravesaba una
situacion economica dificil, unos problemas que impidieron a la ciudad cumplir
puntualmente con sus obligaciones con el Hospital General. En 1753 el
Administrador reclamaba a la ciudad los 13.200 reales correspondientes a las
limosnas de los afios 1750 a 1752, cantidad que la ciudad no habia podido
satisfacer. En 1755 el Administrador del Hospital presentaba al Ayuntamiento un

escrito en los mismos términos, pero la insuficiencia de la hacienda local para

“%3 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1775. Lib. 3050/160, ff 165v-166v y 175r-176v.
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hacer frente a sus obligaciones (obras publicas, salarios, limosnas, etc.) impidio

que el total de la deuda fuera saldada.

El afio de 1755 fue especialmente dificil para el Hospital General. El afio
anterior se habian prohibido las representaciones de comedias en Salamanca,
decision adoptada por el Consejo de Castilla a instancias del obispo de la ciudad, y
el Ayuntamiento mantenia una deuda importante con el Hospital. En el mes de
abril la Diputacion del centro remitia un escrito al Ayuntamiento haciéndole ver
“el conflicto en que se halla por falta de medios y no poder asistir a la curativa de
los pobres dimanado de no haberse permitido las comedias, cuyo ingreso es el

principal fondo del Santo Hospital™®.

Para compensar estas pérdidas, los
diputados del Hospital solicitaron permiso al Consistorio para elevar una peticion
al Consejo de Castilla a fin de que éste les concediese “el arbitrio de dos de las
corridas de toros, con todas las utilidades y aprovechamientos de plaza y

carnes™%.

La propuesta fue mal acogida por el Consistorio, pues los ingresos que
deparaban las cinco corridas que se celebraban al afio en Salamanca se destinaban
al pago de los censos suscritos para sufragar las obras de la Plaza Mayor. Por este
motivo las autoridades municipales se negaron a esta peticion, aunque acordaron
otorgar licencia al Hospital General para que solicitara al Consejo de Castilla
“algln arbitrio en alguna otra extraordinaria corrida de toros”. Pero ademas, para
compensar las consecuencias que tenia su negativa a conceder el arbitrio de dos
corridas de toros, el Ayuntamiento se comprometio a realizar las gestiones
necesarias para que el poder real permitiera de nuevo las representaciones de

comedias en Salamanca.

404 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1755. Lib. 3042/140, ff. 67r-67v.
405 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1755. Lib. 3042/140, ff. 78r-79v.



229

Ante las dificultades econdmicas del Hospital General, el Obispo Zorrilla
propuso a la Diputacion del centro y al Consistorio “que se salga a pedir limosna
para los pobres del Santo Hospital”. Debemos hacer constar el caracter
extraordinario de esta medida, que no volvié a adoptarse en ninguno de los afios
estudiados, lo que permite ponderar la gravedad de la situacion que atravesaba el
Hospital General. Para exhortar la generosidad de la poblacion, el Obispo sugeria
que en las cédulas que se imprimiesen para anunciar la colecta se recogiesen las
aportaciones que harian los convocantes. Desconocemos la cuantia de la limosna
que aporto el prelado o la que hicieron los diputados del Hospital. Sélo se dice que
el Ayuntamiento contribuy6 en esta colecta con “el valor de un toro en cada

festejo de ellos™*.

Las dificultades economicas de la Ciudad determinaron que a partir de 1756
la asignacion o limosna dejara de hacerse con cargo a los fondos de Propios.
Cuando en ese afio la Diputacion del Hospital plante6 al Ayuntamiento la
necesidad de solicitar al Consejo la renovacion de la “facultad correspondiente”,
éste accedio a la peticion por “lo atrasado del Hospital General”, pero en unas
condiciones diferentes. Con los Propios empefiados y sin liquidez para hacer
frente a los mdaltiples gastos que tenia la ciudad, el Ayuntamiento decidio
conceder su permiso para que la Diputacion del Hospital solicitara al Consejo la
licencia que necesitaba, con la clausula de que la limosna de los 400 ducados se
hiciese sobre los arbitrios de la ciudad, “en atencion a que estos los paga el comdn

»407 "En estos términos elevd la

y a beneficio de él esta fundado el Hospital
Diputacion del Hospital su peticién al Consejo de Castilla, que por una resolucion
de 21 de agosto de 1756 autorizaba al Ayuntamiento de Salamanca a mantener la
ayuda economica de 4.400 reales anuales por un tiempo de cuatro afios, una
cantidad que deberia satisfacerse “de los Arbitrios de que usa dicha ciudad”. A

partir de 1760 la situacién econdémica del Hospital General debié mejorar, pues en

46 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1755. Lib. 3042/140, ff. 155r-157r.
47 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1756. Lib. 3043/141, f. 31r-31v.
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los Libros de Sesiones del Ayuntamiento no se recoge ninguna solicitud de su
Diputacion para conseguir del Consejo de Castilla la renovacion de la asignacion
que recibia de la ciudad.

La situacion econdomica del Hospital General se complicé tras la
reunificacion de los hospitales llevada a cabo en 1788, unos problemas derivados
del incremento del nimero de enfermos que tuvo que acoger. A través de la
informacion recogida en el ‘Plan del recibo y gasto del Hospital General’ de 1789
conocemos la relacién de ingresos y gastos del establecimiento*®. En ese afio el
Hospital General habia obtenido unos ingresos de 207.233 reales, procedentes de
la venta de los granos (trigo, cebada y centeno) que producian las tierras propiedad
del Hospital (80.376 reales), de las rentas de sus casas y las pertenecientes a los
hospitales agregados (50.091 reales), de los censos que disfrutaba (13.232 reales)
0 de las limosnas de particulares (4.711 reales). Los espectaculos publicos
constituian una fuente tradicional de ingresos para los hospitales espafioles y en
este afio el Hospital General obtuvo 7.248 reales de las representaciones que se
hicieron en su Casa de Comedias y 4.321 reales de las “dperas en las temporadas
de junio y diciembre”. Otra de las fuentes de ingreso del hospital fue la botica, que
como hemos visto se habia abierto al publico siete afios antes. En 1789 se
obtuvieron 14.345 reales del “producto de Botica”, una cantidad nada desdefiable
para las rentas del hospital. Otra fuente de ingresos de menor cuantia fue la
obtenida por la venta de la ropa de los enfermos que fallecian en el centro. La
legislacion de la época s6lo obligaba a quemar la ropa y enseres de los muertos
por una enfermedad contagiosa, pero permitia la enajenacion de la del resto de los

fallecidos. Unas ventas que en 1789 proporcionaron a este hospital 3.424 reales.

Aungue los ingresos puedan parecer elevados, el Hospital General terminaba
este afio con un déficit de 24.931 reales. Sus gastos mas cuantiosos eran los

“%8 Cf. Plan del recibo y gasto del Hospital General de la Santisima Trinidad de esta Ciudad de
Salamanca desde 1 de Enero de 1789 hasta 31 de Diciembre del mismo.
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derivados de la alimentacion de los enfermos (82.588 reales), los salarios de sus
empleados (38.719 reales), medicamentos (19.520 reales), ropa y mantas para las
camas de los enfermos (16.035 reales) y reparacion de sus edificios y casas
(15.016 reales). La cuantia de estos gastos colocaba al establecimiento en un
estado tan precario “que las rentas apenas pueden subvenir a la debida subsistencia

del Hospital”.

Lo acuciante de la situacion obligd a la Diputacion del Hospital a pedir al
Ayuntamiento que le pagara “los atrasos que resultaban deber de la limosna que
anteriormente y hasta el afio de 1755 se le daba”*®. En la discusién se advierte el
malestar de los regidores por verse obligados a contribuir en el sostenimiento de
otros establecimientos asistenciales de Salamanca, como el Hospital de Nifios
Expositos, mientras que el Hospital General se habia mantenido desde 1756 sin la
ayuda econdémica de la Ciudad. Por ello, “y para que el Pueblo no se vea en la
afliccion que causa ver que en el Hospital dejaba de recibirse”, el Consistorio
acordd pagar en un plazo de cuatro afios esta deuda, lo que haria del sobrante de

sus Propios.

409 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1790. Lib. 3058/175, ff. 109v-112r.
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5. REPRESENTACIONES DE COMEDIAS

Las representaciones de comedias constituyeron una de las principales
fuentes de ingresos de los hospitales espafioles durante el Antiguo Régimen.
Como advierte Granjel, la insuficiencia de las rentas y donaciones para hacer
frente a las crecientes necesidades de los hospitales, determinaron que desde el
siglo XVI estos establecimientos gozaran de determinadas licencias, como la
organizacion de rifas y colectas o la concesion de espectaculos publicos como las
representaciones de comedias, privilegios que continuaban vigentes en el siglo
XVIN*O, Este tipo de espectaculos eran representaciones teatrales que se
realizaban en los denominados Patios, Teatros, Corrales o Casas de Comedias y
estaban abiertos a toda la poblacién de la ciudad.

En Salamanca estas representaciones se hacian en el Patio de Comedias
emplazado como ya se ha dicho en la Plazuela de San Roman, en el solar que
ocupaba el antiguo Hospital de la Santisima Trinidad. En 1767 la Diputacién de
Hospital General encargaba al arquitecto Juan de Sagarvinaga la reedificacion del
Patio de Comedias. El nuevo teatro contaba ya con techumbre, patio con asientos
corridos, dos pisos de palcos, foso para la orquesta y mantenia la cazuela, un
espacio reservado para uso exclusivo de las mujeres. Sin embargo, el nuevo
edificio no debia ser nada singular a tenor del comentario que de él hacia Richard
Twiss. El inglés referia que “el teatro de Salamanca, en el que se representan

piezas espafiolas, nada tiene de particular”*"*.

Tras la remodelacion, el Ayuntamiento paso a disfrutar de “dos cuartos altos
y dos bajos” para sus principales cargos y oficios. Sin embargo los nuevos palcos

no fueron del agrado de los regidores, porque en ellos “no se percibe el todo de las

19 'S, GRANJEL. La Medicina Espafiola Renacentista. p. 121.
“1 Comentario recogido en su obra Viajes por Espafia y Portugal (1755). Vease J. MAJADA
NEILA y J. MARTIN MARTIN. Viajeros extranjeros en Salamanca (1300-1936). p. 122.
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representaciones de comedias™*!?. Esta situacion determind que el Consistorio
solicitara a la Diputacion del Hospital el establecimiento de “algun arbitrio” para
hacer los “reparos” necesarios. Las reformas debieron realizarse conforme habian

solicitado los regidores, pues no se recogen mas intervenciones en este sentido.

A estos palcos, que se distinguian por llevar el escudo de la Ciudad, tenian
acceso no solo el Corregidor y todos los regidores, sino también otros cargos y
oficios municipales. En 1752 el elevado numero de empleados publicos “que
tenian franca la entrada para ver las comedias”, llevo a la Diputacion del Hospital
a solicitar al Ayuntamiento “se sirviese moderar la entrada de aquellos que no
fuérase preciso para su asistencia”*®. En su escrito hacian ver los perjuicios
econdmicos que se derivaban de estos excesos, al tiempo que informaban a la
Ciudad que por su parte habian decidido “reformar la entrada de todos los criados
y dependientes del Santo Hospital a excepcion de seis personas de las que en él

ejercen los empleos principales”.

La temporada teatral se iniciaba en Salamanca en el mes de agosto y
concluia el 18 de octubre, festividad de San Lucas. El nimero de comedias que se
representaban cada afio era de 41 y como en todas las funciones publicas que se
celebraban en la ciudad, era el Corregidor quien presidia estos espectaculos.
Aunque la Diputacion del Hospital a través de sus “comisarios de Patio” era la
encargada de formar compafiia, debia contar con la licencia y aprobacion de la
Ciudad “como Patrona de dicho Santo Hospital, para que se dignase tenerlo a bien
y disponer lo que fuera de su agrado”. Como veremos, las compafiias de comicos
debian contar con la licencia o censura previa del Provisor eclesiastico y de las
autoridades municipales para garantizar la moralidad de las obras representadas y
finalmente con la aprobacion del Corregidor de la ciudad. Unos requisitos que
también tenian que cumplir todos los hospitales que organizaban este tipo de

M2 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1768. Lib. 3047/153, f. 108v.
3 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, f. 149v-150r.
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espectaculos en sus Casas de Comedias antes de firmar el acuerdo con una

compafifa de comicos*.

Junto a la obligacion de entregar a la Ciudad “la lista de comedias” que se
iban a representar en cada temporada, el Administrador del Hospital General de
Salamanca estaba también obligado a “no alzar el precio ni doblar y repetir
comedias sin licencia del Ayuntamiento”. Este, por su parte, nunca puso objecion
alguna a las farsas elegidas por la Diputacion del Hospital, pero siempre designaba
a dos regidores comisarios “para que hagan se guarde la practica y estilo” en los
balcones que disfrutaban las autoridades municipales. Una tarea que consistia en
evitar que personas extrafias ocupasen dichos palcos y que los beneficiados
vistieran “con la decencia correspondiente para estar en el balcén de la Ciudad”.

La politica centralista del Estado y su firme voluntad para recortar el poder
que tenian los regidores a nivel local, llevé al Consejo de Castilla a dictar una Real
Orden que delegaba en el Corregidor de la ciudad todo lo concerniente a estos
espectaculos. La disposicion, fechada el 25 de febrero de 1769, origind un
profundo malestar en el Consistorio, pues privaba a los regidores de todas las
prerrogativas anteriormente comentadas. Por esta Real Orden “se manda
expresamente que la exencién de pagar la entrada, bancos y aposentos sélo se
entienda respecto del Corregidor, o cuando en su lugar asista el Alcalde Mayor, el
Regidor de semana a quien por turno tocase la asistencia, los Alguaciles que
acompafiasen al Corregidor o a su Lugarteniente, pero todos los demas aunque
sean regidores, como no estén de semana deben pagar como otro cualquiera™.
Es decir, a partir de este momento los regidores estaban obligados a satisfacer el
importe de la entrada como el resto de la poblacion y, ademas, se veian

desalojados del lugar preeminente que tradicionalmente ocupaban en el Patio de

14 E| Hospital General de Zaragoza fue uno de los que mantuvo esta tradicion. A. FERNANDEZ
DOCTOR. El Hospital Real y General de Nuestra Sefiora de Gracia de Zaragoza en el siglo
XVIII. Zaragoza, 1987. pp. 148-149.

5 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1771. Lib. 3049/156, ff. 228r-228v.
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Comedias. Profundo malestar provoco también la decision del Consejo de privar a
los regidores de sus privilegios respecto a que “se les visite y entregue listas de las
comedias que se han de representar”. Aqui también se veian despojados de un
derecho de larga tradicion que reafirmaba publicamente su poder y autoridad ante

sus conciudadanos.

En las discusiones que suscito esta Real Orden se advierte el descontento de
los regidores por la pérdida de lo que consideraban regalias de la Ciudad, “no sélo
por Patrona del Santo Hospital, sino por duefia de la Casa de Comedias”. Pero en
el fondo lo que se percibe es el profundo malestar de la oligarquia local por la
negacion de estos privilegios, unas prerrogativas que como sefiala Anes
implicaban la posibilidad de diferenciarse de aquellos que no los podian
disfrutar*®®. Sélo desde la mentalidad y valores de este grupo social podemos
entender y ponderar la reaccion de los regidores. Tradicionalmente los estamentos
privilegiados fueron més cuidadosos en el mantenimiento de las formas, pues de
alguna manera éstas contribuian a legitimar el orden establecido. Unas formas que
se mantenian escrupulosamente en todos los actos y funciones publicas y que
servian para poner de manifiesto la condiciéon de individuos preeminentes de los
regidores. Como advierte Maruri, uno de los rasgos de las elites de poder era la
notabilidad social, es decir la necesidad de que su estatus fuera reconocido por la
sociedad para ser efectivo®’. Por este motivo, la negacion de estos privilegios en
un espectaculo tan concurrido debilitaba su preeminente posicion en la sociedad y

cuestionaba el prestigio, poder y respetabilidad social de la oligarquia local*®.

8 G, ANES. El Antiguo Régimen: los Borbones. Madrid, 1975. p. 46.

“7 R. MARURI VILLANUEVA. La sociedad urbana. En: Historia de Espafia Menéndez Pidal.
XXX. Las bases politicas, econdmicas y sociales de un régimen en transformacion (1759-1834).
Madrid, 1998. pp. 747-748.

*8 Uno de los autores que mejor ha caracterizado a este grupo social ha sido Eiras Roel. Véase A.
EIRAS ROEL. Las élites urbanas de una ciudad tradicional: Santiago de Compostela a mediados
del siglo XVIII. En: La documentaciéon notarial y la historia. Actas del Il Coloquio de
Metodologia Historica Aplicada. Santiago de Compostela, 1984. I, p. 121.
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Por todo ello no es de extrafiar que el Ayuntamiento decidiese elevar una
representacion al Consejo de Castilla “para que no se le prive de estas regalias™**.
Pero al mismo tiempo, y a través de los cuatro regidores que formaban parte de la
Diputacion del Hospital General, buscé el apoyo de la direccion del centro en sus
reivindicaciones. Esta en atencion a las “muchas limosnas” que daban los
regidores al Hospital General y al “celo” de los cuatro regidores que formaban
parte de su Diputacion, que “con graves ocupaciones en el manejo de sus rentas,
las abandonan muy de ordinario para asistir a las Juntas del Hospital”, acord6 que
“los Caballeros Regidores que componen el Ayuntamiento de esta ciudad podrian
continuar con su frangueza en dichos festejos”. La decision de la Diputacion del
Hospital permitié a los regidores mantener una parte de sus antiguos privilegios,

aunque el Corregidor asumio otras prerrogativas.

Sin embargo, el mayor problema que se suscito en torno a estos espectaculos
fue el derivado de su prohibicion. Una medida que fue muy mal acogida tanto por
el Hospital General, como por el conjunto de la poblacion. Para entender las
controversias que se desarrollaron en torno a las representaciones de comedias es
necesario hacer una breve referencia al tipo de obras representadas. En ocasiones
se trataba de comedias de santos que recordaban a los antiguos autos
sacramentales, pero en el siglo XVIII la mayoria eran de contenido profano y con
un caracter muy populista. Como recuerda Desdevises, se interpretaban obras
histdricas, comedias de capa y espada, comedias de figurén o de caracteres,
escenas de la vida ordinaria y comedias de intriga, ademas de las zarzuelas y

sainetes que por su estilo popular y grotesco gozaron de tanta aceptacion®.

Fue, por tanto, el caracter profano de la mayoria de las obras representadas la
causa de las encendidas polémicas que se desarrollaron en muchos lugares de
Espafia. Sus detractores criticaban el caracter frivolo de muchas obras y las

419 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1771. Lib. 3049/156, ff. 247r-249v.
%20 G. DESDEVISES DU DEZERT. La Espafia del Antiguo Régimen. p. 847.
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consideraban una diversion ilicita, mientras que sus defensores preconizaban la
legitimidad del teatro. A este respecto Dominguez Ortiz nos recuerda que a
principios de siglo Feijoo era casi una excepcion entre los eclesiésticos que

defendian la licitud de las comedias*®.

La estricta moralidad impuesta por los eclesiasticos fue mantenida y
sancionada por las leyes civiles dictadas en este siglo. En 1725 el rey Felipe V
habia promulgado una Real Cédula en la que sefialaba las condiciones que debian
cumplir las comedias para que pudieran ser representadas. EI monarca introdujo la
previa censura eclesidstica para la autorizacion de cualquier tipo de actos o
comedias: las obras debian ser leidas y examinadas por el Provisor eclesiastico
para evitar la representacion de las que fueran “contrarias a la decencia y modestia
cristiana”. Pero ademas ordenaba que los “bailes y sainetes” que entretenian al

publico en los entreactos “sean licitos y honestos, y en esto se cele mucho”.

Estas disposiciones no debieron guardarse con el celo que ordenaba el
monarca, pues en las décadas siguientes fueron necesarias nuevas pragmaticas
para acallar la polémica que seguian suscitando estos espectaculos. Como recuerda
Chueca Goitia en el reinado de Carlos Ill, monarca morigerado y virtuoso, no
faltaron bandos y disposiciones que trataban de corregir la inmoralidad de los
espectaculos publicos*?. Para regular estas representaciones en los teatros de la
Corte se dictdé la Real Orden de 8 de abril de 1763, que prohibia las obras
“indecentes y provocativas y que puedan ocasionar el menor escandalo”*®. La
disposicion recordaba que toda obra debia contar con una primera censura
eclesiastica, una segunda censura civil y con la aprobacion final del Corregidor

para que pudiera ser representada.

1 A, DOMINGUEZ ORTIZ, A. Sociedad y Estado en el siglo XV111 espafiol. p. 321, nota 3.

%22 . CHUECA GOITIA. Sociedad y costumbres. En: Carlos 111y la llustracién. Madrid, 1989. p.
204.

2% Novisima Recopilacion de las Leyes de Espafia. Libro VII, Titulo XXXIII, Ley IX.
Precauciones que se han de observar para la representacién de Comedias en la Corte (1763).
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La situacion experimentd un cambio importante tras la llegada de
Campomanes al Consejo de Castilla. Como indica Vallejo, su voluntad de limitar
la jurisdiccion eclesiastica en esta materia le llevo a promulgar un Auto (de fecha
12 de mayo de 1767) defendiendo que las representaciones teatrales eran “un ramo
privativo de la jurisdiccion real ordinaria”, por lo que las autoridades eclesiasticas

no podian ni debian inmiscuirse*®*

. A este Auto se siguieron otras disposiciones
dirigidas a evitar “todo motivo de escandalo, disturbio o exceso” en las
representaciones de comedias. Junto a las normas de caracter general recogidas en
estas disposiciones, el Consejo de Castilla ordenaba a todas las ciudades del reino
la elaboracion de un Reglamento que regulara a nivel local las representaciones de
comedias. Pues bien, a pesar de del interés del Estado por acabar con las
controversias que generaban estos espectaculos, la polémica se mantuvo durante la

segunda mitad del siglo XV1II.

En opinion de Roldan los factores que mas incidieron en la polémica
generada en torno a las representaciones de comedias fueron el papel de la Iglesia,
que a través de algunos de sus miembros (nunca a nivel institucional) cuestionaron
la licitud de estas obras y la actitud cambiante de las autoridades civiles, que
prohibian primero y toleraban después estas representaciones. Una actitud que
segun este autor estuvo muy determinada por la presion que ejercieron los

hospitales para mantener estos espectaculos*?>.

En 1754, y a instancias del obispo de Salamanca José Zorrilla, el Consejo de
Castilla dictaba una Carta Orden prohibiendo “la representacion de comedias por
farsantes” en la ciudad. La resolucién fue muy mal acogida por la Diputacién del

Hospital General, pues como hemos visto estas representaciones constituian una

24 3 M2 VALLEJO GARCIA-HEVIA. Campomanes y la accién administrativa de la Corona
(1762-1802). Oviedo, 1998. pp. 100-101.

2> A, ROLDAN PEREZ. Censura civil y censura inquisitorial en el teatro del siglo XVIII. Revista
de la Inquisicién 1998; 7: 119-136.
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de sus principales fuente de ingresos™®. Las gestiones realizadas por las
autoridades municipales y la propia Diputacién del Hospital para que el prelado
autorizase estas representaciones fueron infructuosas y, como hemos visto, la

prohibicion coloco al establecimiento en una situacion econémica comprometida.

El conflicto generado en Salamanca pone de relieve las diferencias que hubo
dentro de la Iglesia respecto a la legitimidad y moralidad de estas obras.
Recordemos que 12 de los miembros de la Diputacion del Hospital eran
eclesiasticos y, sin embargo, todos ellos defendian las representaciones de
comedias. Por el contrario el obispo Zorrilla fue uno de sus detractores y hasta su
muerte en 1762 estos espectaculos estuvieron prohibidos en Salamanca. Muy
diferente fue la actitud de su sucesor, el reformador ilustrado Felipe Bertran, que
desde su designacién como obispo de Salamanca permitié la reanudacion de las
representaciones de comedias. Como advierten Carreras y Granjel, durante el
reinado de Carlos Il se consiguié imponer un nuevo perfil de obispos mucho mas
sensibles a las tesis regalistas, que colaboraban con el Estado en sus iniciativas en
asistencia sanitaria y social y que defendian una espiritualidad muy alejada del

rigorismo moral de sus predecesores*?’.

Los problemas con la autoridad eclesiastica no fueron los Unicos que se
produjeron en torno a estas representaciones. En 1767 se desarrollé un nuevo
conflicto, esta vez con la Universidad, a raiz del uso que ésta hacia de la Casa de
Comedias. Como hemos sefialado, la Universidad contaba con algunas
dependencias en el Hospital General que eran utilizadas tanto por la Facultad de
Medicina como para la docencia de otras catedras. Uno de estos espacios era la

Casa de Comedias, que entre el 18 de octubre (fecha de inicio del curso

25 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1755. Lib. 3042/140, ff. 67r-67v.
T A. CARRERAS y M. GRANJEL. Regalias y policia sanitaria. El episcopado y la creacion de
cementerios en el reinado de Carlos I11. Hispania Sacra 2005; 116: 589-624.
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académico) y el 18 de junio (dia en que concluian las actividades docentes) se

destinaba a este tipo de actividades.

Cuando el 1767 el Consejo de Castilla obligo a todas las ciudades a elaborar
un Reglamento con las normas necesarias para “el buen uso y régimen de los
teatros publicos”, la Diputacion del Hospital quiso aprovechar la oportunidad para
ampliar el nimero de comedias que se representaban anualmente en Salamanca.
Como este tipo de espectaculos no podian celebrarse en dias laborables, resultaba
preciso ampliar la temporada de comedias. Un cambio que podia afectar a las
actividades que desarrollaba la Universidad en la Casa de Comedias y que por

tanto exigia un acuerdo entre ambas instituciones.

Al conocer las pretensiones del Hospital General, la Universidad remitio un
escrito al Consejo de Castilla para que fueran respetados sus privilegios. Este, ante
la situacion creada en la ciudad, orden6 al Ayuntamiento que antes de elaborar el
Reglamento y fijar el calendario de las representaciones, “traten con el Diputado
que nombre la Universidad, y con la parte del Hospital, de establecer las horas en
que puedan tener las comedias (...), tomandose todas las precauciones que sin
perjudicar al Estudio contribuyan a no desterrar de la ciudad una diversién
necesaria, ni el producto que pertenezca a los interesados™*?. El Conde de Aranda,
que como presidente del Consejo de Castilla firmaba este escrito, instaba al
Ayuntamiento a hacer de mediador entre el Hospital General y la Universidad a
fin de conseguir un acuerdo en torno a la utilizacién de la Casa de Comedias. Un
pacto que Aranda sabia dificil, por lo que en su carta permitia a la Ciudad elaborar
el Reglamento “sin que obste lo que la Universidad tenga que exponer, pues
cuando el Consejo resuelva estara la Universidad en el caso de hacer valer sus

derechos”.

428 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1767. Lib. 3047/152, ff. 194r-194v.
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Como era de prever los intereses de ambas instituciones estaban muy
alejados y hacian dificil el deseado acuerdo. La Diputacion del Hospital, deseosa
de incrementar sus ingresos, queria prolongar las representaciones “desde el dia de
San Lucas hasta Todos los Santos, y aun hasta San Martin, aunque el curso
empezara el dia de San Lucas y desde el dia primero de mayo hasta el 18 de
junio”. Como la Universidad no concluia sus actividades docentes hasta el 18 de
junio, la Diputacion del Hospital proponia que “desde el dia primero de mayo
hasta el 18 de junio se podrian representar comedias solo con que la Universidad
quisiera mudar la lectura de la Catedra de Regencia que se lee de 5 a 6 de la tarde,
a la hora de 10 a 11 de la mafiana en que ninguna se lee, en lo que no se perjudica
ni a los estudiantes, ni a los catedraticos, y menos a la Universidad”*?°. Proponian
también que se permitieran representaciones de comedias “en las vacaciones de
Navidad y Resurreccién”, aumentando asi el numero de funciones que se
representaban cada afio en la ciudad. Una propuesta que fue mal recibida por parte
de la Universidad, que exigia se mantuviesen “sus privilegios en toda su extension
(...), de suerte que no concurran las horas de Comedias con las prescritas en los

Estatutos para los ejercicios literarios de la Universidad”.

La falta de acuerdo entre ambas instituciones obligd a la Ciudad a intervenir.
Como Patrona del Hospital General, acordé apoyar la propuesta de su Diputacion
para prolongar la temporada de las representaciones de comedias desde el dia 1 de
mayo hasta el 18 de junio. Un calendario que fue incluido en el Reglamento que

remitié al Consejo de Castilla, y que éste aprob6 en 1768.

429 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1767. Lib. 3047/152, ff. 197v-201r.
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6. LA REUNIFICACION HOSPITALARIA DE 1788

6.1. El reformismo ilustrado en materia asistencial

Las doctrinas mercantilistas y fisiocatricas del despotismo ilustrado
afectaron a los planteamientos desarrollados por el Estado en materia de asistencia
hospitalaria. Como hemos visto, la consideracion de que la asistencia médica era
una responsabilidad del Estado no constituia ninguna novedad, aunque fue en el
Setecientos cuando adquirié carta de naturaleza. El Siglo de las Luces marca, asi,
un punto de inflexion en la concepcion del hospital y de las actividades que en él
se realizaban, que poco a poco van dejando atras la idea de un albergue confortado
por una cierta medicina empirica, para consagrarse a una reflexion mas moral que

religiosa sobre la salud*®.

En este cambio de mentalidad por parte de los estadistas ilustrados
intervinieron factores de muy diversa indole. Junto a las doctrinas mercantilistas y
fisiocatricas ya comentadas, es preciso recordar el protagonismo cada vez mayor
del Estado en facetas muy diversas de la vida del pais. El rey, como responsable
de la felicidad de sus subditos, tenia no s6lo el derecho, sino también la obligacion
de asumir un mayor protagonismo en el socorro de los mas pobres y, por
consiguiente, de intervenir en la organizacion y politica hospitalaria. De otro lado
las tesis poblacionistas exigian la adopcion de medidas encaminadas a mejorar la
salud de la poblacion y frenar la abultada mortalidad. Una mortalidad que en los
hospitales era alarmantemente elevada. Finalmente, las nuevas doctrinas
econdmicas exigian aumentar la productividad del pais, objetivo que requeria la
insercién en el mundo laboral de toda la poblacién en edad de desempefiar un
trabajo. La ofensiva contra la mendicidad no fue la Unica iniciativa para conseguir
este objetivo. Era preciso acabar también con el sistema de la caridad tradicional

mantenido por la Iglesia y, para ello, era imprescindible controlar el sistema

%0 3. LABASSE. La ciudad y el hospital. Geografia hospitalaria. Madrid, 1982. p. 106.
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hospitalario, sobre el que se apoyaba la accion de la Iglesia en materia asistencial.
En definitiva, regalismo, filantropia humanitaria, utilitarismo, productivismo y
poblacionismo, junto a una mayor secularizacion de la sociedad, marcaron la

politica seguida en esta materia.

La politica asistencial llevada a cabo en esta etapa tuvo como determinante
la general conviccion de que la institucion hospitalaria, tal y como venia
funcionando hasta entonces, no cumplia sus finalidades asistenciales. Era
imprescindible un cambio en el planteamiento del hospital, que debia perder su
caracter asilar y protector para insertarse en el nuevo proyecto politico del Estado
borbdnico en materia asistencial. Un proyecto al que no fueron ajenos los cambios
y reformas llevados en otros paises europeos. Ya en el siglo XVII William Petty
insistia en la necesidad de medicalizar los hospitales y convertirlos en espacio para

la ensefianza y la practica médica**

. A lo largo de la centuria siguiente este tipo
de recomendaciones se plantearon con mayor insistencia, en buena medida
determinadas por el auge de la nueva policia médica. El resultado fue la reforma
hospitalaria llevada a cabo en Inglaterra, Alemania o Francia, que condujo a la
ereccion de nuevos establecimientos o a la reforma de los ya existentes. En
Inglaterra las reformas se iniciaron en Londres en la segunda mitad del siglo XVII,
prolongéndose en las primeras décadas de la siguiente centuria®®?. Unas reformas
que en opinion de Granshaw, estuvieron determinadas por la expansion de las

clases medias**®.

Con un cierto retraso en relacién a la politica seguida en otros paises
europeos, se produjo en Espafa esta intervencion estatal en materia asistencial.

Como sefiala Granjel, estas disposiciones legales buscaban mejorar la imagen

1 G. ROSEN. De la policia médica a la medicina social. pp. 189-190.

2 C. ROSE. Politics and the London Royal Hospitals, 1683-92. En: The Hospital in history.
London, 1989. pp. 123-142.

¥ . GRANSHAW The hospital. En: Companion Encyclopedia of the History of Medicine,
London, 1993. p. 1185.
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social, fin al que se orientaron las disposiciones de Carlos Il de 1778 y 1785
sobre la reclusion de mendigos, impedidos y abandonados. “Los mendigos
lacerados o deformes, establece la orden de 1785, sean recogidos y curados para
evitar todo contagio, para procurarles su alivio y para libertar al publico de su
importunidad y vista desagradable”®*. Al mismo tiempo, los reformadores
ilustrados buscaron también mejorar la asistencia que recibian los enfermos
ingresados en los hospitales, a través de una politica de unificacién y
racionalizacion de los recursos existentes. De esta manera el Estado retomaba una
politica iniciada con los Reyes Catolicos y que, como vimos, fue especialmente

fructifera durante el reinado de Felipe II.

Sobre la necesidad de racionalizar la asistencia y proceder a la reunificacion
de las fundaciones existentes, encontramos testimonio en los tratadistas de la
época*®. En la defensa que hacia de esta medida, Bernardo Ward advertia que
entre la profusion de fundaciones que habia en Espafia, muchas ya no cumplian su
finalidad, pues carecian de los recursos necesarios o bien sus rentas se empleaban
en cargas administrativas o eclesiasticas sin ningun beneficio pablico. Las razones
de Floridablanca eran fundamentalmente econémicas y en su informe sobre la
reunificacion de los hospitales de Madrid, advertia que esta medida permitiria
reducir gastos e incrementar con ello la ayuda prestada. Por su parte, Pedro
Rodriguez de Campomanes proclamaba que solo debia existir un hospital por

villa, defendiendo para ello la reunificacion de las fundaciones existentes.

La accién de nuestros estadistas ilustrados en materia asistencial puede
sintetizarse en tres puntos fundamentales: ataque a la caridad particular,
concentracion y racionalizacion de los recursos asistenciales e implantacién de un

sistema centralizado y utilitario de reclusién de la pobreza®®. Este programa

4. S. GRANJEL. La medicina espafiola del siglo XVIII. p. 130.

%5 J. SOUBEYROUX. Pauperismo y relaciones sociales en el Madrid del siglo XV111, Estudios de
Historia Social 1980; 12-13: 7-227.

6 p_ CARASA SOTO. Crisis del Antiguo Régimen y accion social en Castilla. p. 121.
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condujo al disefio de una estructura asistencial basada en dos elementos clave: el
hospicio, como centro asilar-correccional y el hospital como centro sanitario. A su
lado la asistencia domiciliaria se perfilaba como una alternativa importante. De
esta manera el modelo tradicional de hospital, multifuncional e ineficaz a los ojos
de las minorias reformistas dirigentes, se convirtio en un elemento residual,

reducto de una caridad mal entendida.

La reconversion del hospital tradicional en un centro reservado para la
atencion médica de aquellos que no podian ser asistidos en su domicilio, exigia
unos cambios importantes. En primer lugar descargar el establecimiento de
aquellos acogidos que no estuvieran enfermos, para lo cual se abria un nuevo
espacio: el hospicio. En segundo lugar la medicalizacion de los hospitales requeria
también racionalizar los recursos existentes, para lo cual se retomd la politica de
reunificacion hospitalaria iniciada en el reinado de los Reyes Catolicos.
Finalmente esta politica exigia adecuar los establecimientos a su nuevo cometido,
incorporando los nuevos planteamientos desarrollados por la higiene ilustrada y
habilitando espacios donde llevar a cabo los avances introducidos en el campo de

las ciencias médico-quirurgicas.

Este proceso se llevé a cabo de una manera gradual, a través de la
concentracion y racionalizacion de los recursos existentes. Una reforma que se
inicio en la segunda mitad del Setecientos prolongandose hasta el primer tercio del
siglo XIX. Su objetivo fue hacer desaparecer toda una serie de pequefios
establecimientos asistenciales, concentrando sus recursos en grandes hospitales
generales que pudieran realizar una asistencia mas eficaz, racional y amplia que la
que hasta entonces venian desarrollando. Pero también perseguia un mayor control
por parte de las autoridades, en la linea del modelo politico, decididamente

centralista, inaugurado en el siglo XVI11*.

“7p_ CARASA SOTO. El sistema hospitalario espafiol en el siglo XIX. Valladolid, 1985. p. 38.
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6.2. La reforma de hospitales en la ciudad de Salamanca

En Espafia el proceso de agregacion de fundaciones o reunificacion
hospitalaria se inicié en los hospitales ubicados en el medio urbano o en
localidades con mayor poblacién, donde existia un mayor nimero de fundaciones.
En Salamanca el proceso se llevd a cabo en 1788 y contd con el apoyo de las
autoridades municipales, que eran plenamente conscientes de las deficiencias que
tenia la asistencia hospitalaria de la ciudad. El problema suscitado en 1780 a raiz
de la negativa del Hospital General a prestar asistencia a un muchacho enfermo de
tifia, fue a nuestro entender el detonante de esta reforma. La critica que hacian los
Diputados y Personeros del Comuan Pascual Ruiz de Villafranca y Vicente Garcia
de la Pefia y el regidor José Miguel Zaonero de Robles en el escrito remitido el 2
de diciembre de 1780 al Consejo de Castilla, permite constatar el malestar del
conjunto de la poblacion salmantina por la descoordinacion que se registraba en

materia asistencial:

“Tres son los Hospitales que se encuentran en esta ciudad, uno titulado
Santa Maria la Blanca que so6lo se abre por primavera para la radical cura de
los galicados, otro Illamado del Amparo donde se curan enfermedades
semejantes, no radicadas y también la sarna, pero casi sufriendo el mayor
desembolso los que componen su Diputacion, quienes siempre se han negado
a causa de la insinuada tifia; ultimamente hay el Hospital General
denominado de la Santisima Trinidad, de pingles rentas y crecidos sobrantes
anuales, al cual entre otros se agrego el de San L&zaro, cuya denominacion
tomd a causa de haber las rentas de su fundacion para los Leprosos. La
Diputacién del General no quiere recibir al citado muchacho diciendo que por
una de sus Ordenanzas no deben ser admitidos los de enfermedad contagiosa,
la del Amparo responde lo mismo, y en este conflicto el doliente perece (...).
Este lance no es el Unico que ha ocurrido con dichos Hospitales, pues en uno
de los afios préoximos pasados ocurri6 igualmente con una mujer postrada en

la calle, y viene el Juez que no la recibian ni en el General ni en el Amparo
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(...). Todo lo ponemos en noticia de V.1. para que se digne hacerlo presente a
la superior justificacion del Consejo, a fin de que provea el remedio en las

urgencias que de dicha especie acontezcan en lo sucesivo™®,

La Real Orden que decretaba la agregacion de los hospitales de Salamanca
Ilegaba en el mes de septiembre de 1788, en un escrito firmado por el Secretario
de Estado Conde de Floridablanca, y dirigido al Intendente Corregidor de la
Provincia. Este en un Auto comunicaba al Ayuntamiento de la ciudad la

resolucion del Consejo, que decia lo siguiente:

“Por el correo de ayer ha recibido una Real Orden comunicada por el
Excmo. Sr. Conde de Floridablanca, primer Secretario de Estado de S.M., su
fecha dos del corriente, por la cual se hace saber haberse dignado el Rey Ntro.
Sr. resolver que se retinan y agreguen al Hospital General de esta ciudad los
dos que hay también fundados en ella con los nombres de Santa Maria la
Blanca y Nuestra Sefiora del Amparo, con todas sus rentas, camas, muebles,
utensilios, derechos y acciones que les correspondan, incluyendo los edificios
0 casas en que hoy permanecen para que la Diputacién les dé el destino que
tuviese por méas conveniente en virtud y beneficio del mismo Hospital
General, el cual verificada la incorporacién ha de quedar obligado a recibir y
curar los enfermos galicados que acudan a él, dandoles la convalecencia
correspondiente, y estableciendo un método Util para su asistencia y curacién
sin embargo de lo que prevengan sus capitulaciones acerca de este punto; y
obedeciendo S.S. como obedece con el mayor respeto esta soberana
determinacion, debia de mandar y mandé que se cumpla y ejecute, y a este fin
se haga saber a la Diputacion del referido Hospital General, a la de los
expresados de Santa Maria la Blanca y Nuestra Sefiora del Amparo, como
asimismo al llmo. Sr. Obispo de esta diocesis, al Muy Noble Ayuntamiento
de esta ciudad y a los Sefiores Dean y Cabildo de la Sta. Iglesia Catedral de

ella, como patronos que son respectivamente de los respectivos hospitales,

438 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1782. Lib. 3054/167, ff. 36v-37r.
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para que cada uno en la parte que le toca, conforméandose con la voluntad de
S.M., concurra a la incorporacion y reunion que se manda hacer,
verificandose la entrega a la persona o personas que representen dicho
Hospital General de los edificios o casas de los otros dos particulares que
guedan mencionados, y de las fincas, rentas, utensilios, papeles y derechos
gue por cualquier titulo les pertenezcan, procediendo al correspondiente
inventario con la debida exactitud, y guardandose todas las formalidades que

sean conducentes para que en todo tiempo consten los efectos y derechos

transmitidos o incorporados™*®.

La Real Cédula tuvo una extraordinaria acogida entre los miembros del
Concejo, pues colocaba bajo el patronato directo de la Ciudad los tres
establecimientos asistenciales. Debemos recordar que tanto el Hospital de Santa
Maria la Blanca como el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo dependian de sus
respectivas cofradias, unas corporaciones que por su naturaleza interna,
jerarquizada y auténoma, eran dificilmente controlables por la autoridad civil. Las
cofradias eran, en palabras de Carasa Soto, como “pequefias iglesias dentro de la
Iglesia”, que consagraban y perpetuaban privilegios y relaciones dificilmente
compatibles con un Estado centralizador, unificador y moderno **°.

La intervencion mas encendida a favor de la reforma hospitalaria fue la del
regidor Carlos Santocildes, para quien la Real Cédula suponia un enorme
beneficio para la poblacion de Salamanca. A su juicio la medida permitiria
disponer de un unico hospital con mas medios y recursos, donde los enfermos
podrian recibir una asistencia mas amplia y eficaz. Pero la reforma beneficiaba
especialmente a los enfermos sifiliticos, que hasta la fecha eran atendidos en el
Hospital de Santa Maria la Blanca. Como vimos, la falta de medios econémicos
hacia que el centro sélo abriera en primavera, impidiendo a los enfermos su

completo restablecimiento. Por ello, afirmaba el regidor, “no sélo tiene por util

439 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 177v-178r.
#0p CARASA SOTO. Crisis del Antiguo Régimen y accién social en Castilla. p. 126.
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dicha union, sino que la conceptlia muy necesaria y precisa a la conservacion de la
salud de los pobres, porque reunidas las rentas y derechos de las tres
hospitalidades en el General, hallaran los dolientes socorros para estos males, al
menos en las tres estancias de primavera, verano y otofio, cuando sélo lo tienen
ahora en la primavera; tendran en él la regular convalecencia que alli les falta, no
expondran a tan claro riesgo sus vidas, ni saldran al publico sin estar

perfectamente restablecidos™**".

Sin embargo el proceso de reunificacion fue méas lento de lo deseado y
todavia en la década de 1790 tanto el Hospital de Santa Maria la Blanca, como el
Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo mantenian su actividad. De ambos

establecimientos nos ocuparemos en el capitulo siguiente.

Esta situacion pone de manifiesto las dificultades que hubo para aplicar la
reforma, unos problemas derivados de la oposicion de la Iglesia y cofradias que
veian en la politica asistencial del gobierno un ataque frontal contra su poder y una
pérdida de sus antiguos privilegios. Pero también se constatan las dificultades que
tuvieron los nuevos hospitales para asumir toda la carga asistencial. Unos
problemas derivados de la escasez de recursos econdmicos y, especialmente, de la
falta de espacios para desarrollar una asistencia amplia para todo tipo de
enfermedades. Por todo ello el proceso de reunificacion hospitalaria fue mas lento,

como se constata en el caso de Salamanca.

441 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, f. 183v.
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CAPITULO 8
OTROS ESTABLECIMIENTOS ASISTENCIALES
DE SALAMANCA
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1. HOSPITAL DE SANTA MARIA LA BLANCA

Tras la reduccion de hospitales realizada en 1581, el Hospital de Santa Maria
la Blanca se mantuvo como establecimiento especializado en la curacion de
“Bubas y males contagiosos”, enfermedades que por el riesgo que entrafiaban no
eran tratadas en el Hospital General. En el siglo XVIII mantenia el caracter de
hospital especializado y se destinaba a “la curacion de enfermos de Gélico, segun
hasta donde alcanzan sus rentas, en primer lugar de vecinos de esta ciudad, en
segundo de diocesanos de ella, y el tercero de forasteros, que es su destino™*. El
establecimiento estaba situado por fuera del recinto amurallado de la ciudad, entre

la Puerta del Rio y la de San Pablo y estaba gobernado por una cofradia.

Este tipo de instituciones asistenciales “especializadas” en la atencion de
enfermos galicados estuvieron muy extendidas por toda Europa y su fundacion y
desarrollo fue parejo a la difusion de la sifilis por el viejo continente. El caracter
contagioso de esta dolencia (contagiosidad que nadie discutia) y la ausencia de
tratamientos realmente eficaces, determinaron la necesidad de separar a estos
enfermos del resto de los pacientes. En unos casos se hacia en salas separadas (por
ejemplo en el Hospital de San Juan Bautista de Guadalupe), mientras que en otras
poblaciones esta asistencia se realizaba en hospitales especiales. A partir del siglo
XVIII, a raiz del desarrollo de los hospitales generales, estos centros se vieron
obligados a ingresar pacientes con todo tipo de dolencias, aunque se tratara de

enfermedades conceptualizadas como incurables o contagiosas™*®.

El Hospital de Santa Maria la Blanca, como el resto de los hospitales
destinados a la curacion de enfermos sifiliticos, tenia un régimen de

funcionamiento distinto, ya que su actividad se reducia a determinadas estaciones

2 A G.S. Direccion General de Rentas. 1* Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, f. 72r.

*3 Fue el caso del Hospital General de Madrid, que se vio obligado a admitir enfermos “galicados,
sarnosos Y tifiosos” a finales del siglo XV11I por razones de caridad. Cf. J. M. NUNEZ OLARTE.
El Hospital General de Madrid en el siglo XVIII. Madrid, 1999, p. 39.
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de afio, generalmente primavera y otofio***. Durante las semanas que permanecian
abiertos los enfermos recibian las curas mercuriales (principalmente a base de
unturas), base de la terapia administrada en esta época para la curacion de la
sifilis, conocida también como “mal de unciones”. Este tipo de terapia a base de
mercurio se habia introducido en el siglo XVI y se administraba generalmente en
forma tdpica (balsamo, unguiento, pomada o friegas) o como bafios de vapor,
aunque sus efectos secundarios determinaban que muchas veces el remedio fuera
peor que la enfermedad. Ya en el sigo XVIII Gerard Van Swieten ideé un nuevo
tratamiento a base de una disolucién alcohdlica sublimada, remedio conocido

popularmente como “licor de Van Swieten™**.

Respecto al personal sanitario que desarrollaba su actividad en este
establecimiento, la informacién de que disponemos es escasa. En 1752, cuando se
cumpliment6 el Catastro de Ensenada, el Hospital de Santa Maria la Blanca tenia
dos médicos: el salmantino José Parada (que en esa fecha era Catedratico jubilado
de Prima de Medicina) y el extremefio Francisco Ovando (Catedratico de
Pronosticos). Cada uno de ellos percibia unos emolumentos de 12 fanegas de trigo
al afio y 118 reales anuales por esta actividad**®. En 1787, cuando se proporciond
la informacion para el Censo de Floridablanca, la ndmina de empleados de este

hospital se reducia a un facultativo y dos mujeres de servicio**'.

También es muy escasa la informacion que hemos localizado respecto a la
situacién econdmica de este centro en la etapa objeto de estudio. EI Ayuntamiento
de Salamanca contribuia con la cantidad de 264 reales y 4 maravedis anuales en

concepto de “la limosna que por Real Facultad temporaria se le da en cada un afio

4 gase C. MARTINEZ GARCIA y M2 T LOPEZ DIAZ. La asistencia sanitaria a los sifiliticos:
el Hospital del Espiritu Santo de Sevilla (1587-1837). Sevilla 1997.

“> M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 59.

8 A H.P. Salamanca. Catastro de Ensenada. Libro de relaciones de seglares, leg. 2057, f. 345r.

“7 CENSO de 1787 “Floridablanca’. I1l. Comunidades Auténomas de la Submeseta Norte. Parte
Occidental. p. 2836.
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para curativa de los pobres”**. Una asignacién reducida que se mantuvo sin
cambios tras la aprobacion del nuevo Reglamento de Propios y Arbitrios de la
ciudad en 1761 y también en el Reglamento aprobado por la Contaduria General
de Propios y Arbitrios del Reino en 1764*°. Respecto a la cuantia de sus ingresos
solo disponemos de la informacion recogida en el Catastro de Ensenada, que

cifraba en 27.000 reales sus rentas anuales.

En 1753 el saneado estado de sus cuentas permitio a la Diputacion de este
hospital realizar un préstamo al Ayuntamiento de la ciudad por importe de 27.000
reales, “con la calidad de devolverlos a cierto tiempo y otorgar obligaciéon de

ello”*°.

Una cantidad que las autoridades municipales necesitaban para la
adquisicién de trigo para la poblacion de la ciudad, por la escasez de éste en el
posito debido a la pertinaz sequia que desde 1752 sufria la provincia. Como
vemos, se trataba de la misma cantidad que daba la Ciudad al Hospital para su
sostenimiento, por lo que en realidad lo que sucedi6 fue que el Hospital de Santa

Maria la Blanca accedi6 a que ese afio no se le pagase cantidad alguna.

Sin embargo en la década de 1780 la situacion econdmica del Hospital de
Santa Maria la Blanca era muy diferente. Desconocemos las causas de la merma
de sus ingresos, pero las noticias que al respecto se recogen en las Actas de
Sesiones del Ayuntamiento confirman la precariedad que atravesaba. La falta de
recursos habia obligado a su Diputacién a abrir s6lo el hospital en los meses de
primavera, una situacion muy cuestionada en la ciudad al impedir el completo
restablecimiento de estos enfermos. En una intervenciéon ante el Concejo, el

regidor Carlos Santocildes comentaba al respecto:

“8 A H.P. Salamanca. Protocolos, leg. 5194, ff. 918r-918v.

9 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1761. Lib. 3044/146, . 183v. y Afio 1764. Lib. 3045/149, f.
38r.

40 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1753. Lib. 3042/138, ff. 184r-184v.
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“Se ven con horror de la humanidad arrojando babaza por las calles,
tirados en los suelos, que es la prueba méas real y patética de que no son
suficientes los dias de estancia para la perfecta curacion de todos los
enfermos si la deformidad de naturaleza y grado de infeccion puede permitir
una regla general a todos, ni que se observe con el rigor que se ha hecho y
hace en el de Santa Maria la Blanca, poniendo por lo mismo anualmente al
General en precision de violar las leyes de la humanidad no admitiendo a los
enfermos que de aquél pasan a éste, 0 de contravenir a sus constituciones y

exponer los suyos si no a contagio, al menos a que los halitos y fétido de los

galicados agraven las dolencias de los calenturientos™*".

Como ya hemos comentado, la precaria situacion econdmica de este centro y
la mala asistencia que recibian los enfermos fueron algunas de las razones que
impulsaron la reunificacion hospitalaria llevada a cabo en Salamanca en 1788. Sin
embargo el proceso de reunificacion fue mas lento de lo deseado y todavia en
1792 el Hospital de Santa Maria la Blanca mantenia su actividad asistencial. En la
sesion que celebro el Ayuntamiento el 20 de abril de 1792, el regidor Manuel
Calvo informaba “no hallarse al presente quien surta del abasto de carnero a los
enfermos del Hospital de Santa Maria la Blanca, que la mayor parte son vecinos
del Pueblo”, por lo que pedia que el Ayuntamiento diera permiso al abastecedor de
carne de Salamanca para atender esta necesidad*?. La ausencia de noticias en los
afios siguientes nos impide conocer la fecha en que este establecimiento cerraba
sus puertas. Unicamente sabemos que pasé a depender del Hospital General, que

ocupaba sus dependencias para la asistencia de estos enfermos.

1 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1788. Lib. 3057/173, ff. 183r-183v.
2 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1792. Lib. 3059/177, ff. 75r-75v.
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2. HOSPITAL DE NUESTRA SENORA DEL AMPARO

Como vimos, el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo fue refundado en
1585 por los candnigos Alonso de Aguilera y Francisco Sanchez Palacios,
testamentarios del arcediano de Alba de Tormes Jeronimo del Nero y del también
candnigo Jaime Lopez Ran. Cuando se cumplimentaron las respuestas del Catastro
de Ensenada el establecimiento estaba destinado a la “curacion de Galico y Sarna
de vecinos de esta Ciudad y Hospicio, de peregrinos al simple cubierto excepto en
la noche de la Vispera de Navidad, que a los que ocurren se les da una
colacién™®. Desde su refundacién el hospital ocupaba el edificio del antiguo
Hospital de San Bernardo y Nuestra Sefiora de la Paz, en los arrabales de la Puerta
de Toro.

El establecimiento tenia firmado un contrato con uno de los médicos de la
ciudad para la asistencia de los enfermos en €l ingresados. En 1743 era Pedro de
San Martin, catedratico de Prima de la Facultad de Medicina, el facultativo de este
establecimiento, mientras que en 1752 esta labor era desempefiada por Juan
Francisco Gonzalez Cernuda, catedratico de Simples de la Facultad de Medicina.
Ambos percibian unos emolumentos de 66 reales anuales por esta actividad**. La
escasa cuantia de esta asignacién sélo se explica desde la reducida labor

asistencial que desarrollaba este hospital.

En 1787, cuando se recogid la informacion para la elaboracion del Censo de
Floridablanca, la ndmina de empleados de este establecimiento era de un capellan,
dos facultativos, un empleado y un sirviente™>. En ese momento sélo habia dos

enfermos ingresados en el centro.

3 A G.S. Direccién General de Rentas. 1* Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, f. 72r.

4 A.H.P. Salamanca. Protocolos, leg. 4040, f. 467r. y Catastro de Ensenada. Libro de relaciones
de seglares, leg. 2057, f. 399v.

® CENSO de 1787 ‘Floridablanca’. I1l. Comunidades Auténomas de la Submeseta Norte. Parte
Occidental. p. 2836.
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El Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo no recibia ningun tipo de ayuda
econdmica del Ayuntamiento de la Ciudad, manteniéndose sélo del producto de
sus bienes y de los donativos que recibia. Respecto a la cuantia de sus rentas, solo
disponemos de la informacion recogida en el Catastro de Ensenada, que cifraba en

6.000 reales el total de sus ingresos anuales.

También el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo mantuvo una reducida
actividad tras la reduccién de hospitales realizada por Carlos 111, aunque dirigida
Unicamente al albergue y cobijo de los mas pobres. Aunque el establecimiento
habia sido anexionado al Hospital General, el Cabildo de la ciudad conservaba el
patronato del centro. Una situacion que vuelve a poner de manifiesto las
dificultades que hubo para llevar a cabo la reforma hospitalaria por la tenaz
oposicion de la Iglesia, que veia en la politica asistencial del Estado un ataque

frontal contra su poder®®,

En 1792 las autoridades militares solicitaron al Ayuntamiento de Salamanca
un acuartelamiento que sirviera de sede al Regimiento de Infanteria del Principe.
Un destacamento que Carlos IV habia decidido establecer en Salamanca para
prevenir conflictos similares a los que se vivian en Francia. Para ello el monarca
ordenaba a la Ciudad que proporcionara “algun edificio donde pueda
acuartelarse”, informando del “coste que tendrd su habilitacién con el de su

alquiler anual™’.

Las autoridades municipales consideraron que el antiguo
Hospital del Amparo, convertido en esa fecha en Casa del Amparo por su funcion
de albergue, era el mas adecuado. Por ello designaron a los regidores Conde de
Francos y Ramon Leal para que tratasen con la Diputacion del Hospital General,
“a quien pertenece dicha Casa del Amparo, sobre el modo, términos y

circunstancias de tomar dicha Casa para el mencionado acuartelamiento”. Sin

% 3 1. CARMONA GARCIA. La reunificacion de los hospitales sevillanos. pp. 53-54.
457 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1792. Lib. 3059/177, ff. 124v-125r.
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embargo los intereses del Hospital General eran otros y advertia a los regidores
que su intencion era “vender la Casa del Amparo y tres inmediatas”, siempre y
cuando pudieran vencer “el reparo del Patronato del Cabildo™*®. Al final el
elevado coste que representaba la habilitacion del edificio, estimado por la
Administracion en “300.000 reales si se ha de colocar el Regimiento y 70.000
reales para solo el Tercer Batallon”, hizo que se desistiera de este propdsito y los
cuarteles de este Regimiento se habilitaron en unas casas en la calle Toro.

En 1796 los vecinos de las Parroquias de Santa Eulalia y de San Mateo,
donde se ubicaba el acuartelamiento, hacian llegar al Ayuntamiento sus quejas por
“la inmundicia que es indispensable salga de dichos cuarteles, que les tuvo en el
verano anterior expuestos a una peste™°. El temor a una epidemia dentro de la
ciudad, hizo que las autoridades municipales reconsiderasen la posibilidad de
utilizar uno de los dos hospitales suprimidos para acuartelamiento de este
Regimiento. Recordemos que tanto el Hospital de Santa Maria la Blanca como el
Hospital del Amparo estaban situados fuera del recinto amurallado, circunstancia
de gran importancia dada la ausencia de infraestructuras sanitarias en el interior de
la ciudad. En un primer momento se penso en el Hospital de Santa Maria la
Blanca, opcion que tuvo que descartarse ante la negativa de la Diputacion del
Hospital General a ceder el establecimiento. Una postura que pensamos pudo

deberse a que este hospital mantenia una actividad asistencial.

La negativa del Hospital General obligéb a la Ciudad a reconsiderar la
posibilidad de utilizar el Hospital del Amparo. El establecimiento fue
inspeccionado por el Comandante del Regimiento, el regidor Ramon Real y el
arquitecto Jeronimo Garcia de Quifiones y en el informe que elaboraron se
constata que el antiguo hospital seguia utilizadndose como albergue. En esa fecha

contaba con “dos piezas que tiene para albergue y algunas casas contiguas todas

458 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1792. Lib. 3059/177, ff. 142v-144v.
459 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1796. Lib. 3061/181 ff. 40v-41r.
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del Hospital del Amparo”. De comun acuerdo las autoridades militares y
municipales decidieron mantener una de estas casas “para albergue de los pobres”
y destinar el resto para acuartelamiento de un batallon del Regimiento de
Infanteria del Principe. Para costear las obras, que ascendian a 86.000 reales, el
Ayuntamiento acordd proceder a un “repartimiento de su coste entre los cuarenta
mil y méas vecinos de que se compone esta Provincia, satisfaciéndose de los
respectivos Propios de los pueblos donde los haya y en los que no por
repartimiento”*®. A este fin se destinaron parte de las dependencias del Hospital
del Amparo, que al menos hasta 1800 mantuvo una de sus casas para albergue de

los mas necesitados.

0 Toda la informacion relativa a la ocupacién del Hospital del Amparo por los soldados en:
A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1796. Lib. 3061/181 ff. 55v-56r, 60v y 61v-62r.
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3. HOSPITAL DE SAN ANTONIO ABAD

Como ya hemos indicado, el Hospital de San Antonio Abad era una
fundacion realizada por la Orden Hospitalaria de San Antonio y se situaba en la
Parroguia de San Roman, muy cerca del Convento de San Esteban y del Hospital
General. Estaba destinado a la curaciéon del ergotismo y precisamente por su
cardcter de hospital especializado no fue agregado a otro establecimiento

hospitalario de Salamanca tras la reduccion realizada por Felipe 11 en 1581.

Respecto a la labor asistencial que desarrollaba en el siglo XVIII, s6lo
contamos con la informacion recogida en el Catastro de Ensenada. En esa fecha
mantenia su finalidad inicial y seguia destinado a “la curacion de la enfermedad de
su instituto”. Al ser los miembros de esta congregacion los encargados de asistir a
los enfermos, no requeria de los servicios de los médicos o cirujanos de la ciudad.
La informacion que se proporciond para la elaboracion del Censo de Floridablanca
confirma la ausencia de facultativos entre sus empleados. En esa fecha la reducida
asistencia que prestaba el hospital corria a cargo de un capellan, dos empleados,
dos sirvientes y dos donados, sin que en ese momento hubiera enfermo alguno en

este centro®®!,

Este establecimiento carecia de bienes y rentas y se sostenia “de las limosnas
que recoge su Comendador, Religiosos de la Orden, Hermanos que tienen en los
pueblos, que las piden a su nombre los dias festivos y recogen las que
voluntariamente ofrecen al Santo los fieles, y las que colectan los de las tablillas,

cuyo total importe se invierte en dicha curacion y manutencion”*®2.

61 CENSO de 1787 “Floridablanca’. 11l. Comunidades Auténomas de la Submeseta Norte. Parte
Occidental. p. 2836.
%62 A.G.S. Direccion General de Rentas. 12 Remesa. Respuestas Generales. Lib. 499, f. 72v.
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En 1791 llegaba a Esparia el Breve firmado por el Papa Pio VI autorizando a
Carlos 1V la supresion de la Orden de Candnigos Regulares de San Antonio Abad
en los Reinos de Espafa. La pragmatica promulgada por el Rey ordenaba el cierre
de las 38 casas que tenia esta Orden en Espafia y obligaba a sus miembros a
abandonar las ciudades donde residian. Asimismo se daban instrucciones a los
corregidores sobre lo que deberian hacer con las casas y rentas propiedad de la
Orden, que quedaban a disposicion de las autoridades municipales.

La proximidad del Hospital de San Antonio Abad al Hospital General hizo
que el Ayuntamiento de la Ciudad acordara convertirlo en un Hospital de
Convalecencia y descargar asi la enorme actividad asistencial que soportaba el
Hospital General. Ante el precario estado del edificio las autoridades municipales
decidieron “que el maestro arquitecto diga el estado actual de la Casa Hospital de
San Antonio, su situacion y reparos”*®. Sin embargo, el elevado coste de las obras
determind que el proyecto de convertirlo en Casa de Convalecencia fuera
abandonado. El edificio que ocupaba fue definitivamente cerrado, sin que en la

documentacion consultada se diga nada sobre su ulterior destino.

“3 A.M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1791. Lib. 3058/176, ff. 127r-127v y 142v-143r.
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4. HOSPITAL DEL ESTUDIO

S6lo haremos una breve referencia a este establecimiento, fundado por la
Universidad para “la curacion de los estudiantes y profesores de ella”, por ser el
Gnico que cuenta con un estudio riguroso®®. Su direccién y administracion
dependia directamente de la Universidad, que era también quien lo financiaba. En
la etapa objeto de estudio el Ayuntamiento de Salamanca no abordé en sus
sesiones ningun asunto relacionado con este establecimiento, ni tampoco hubo
conflictos entre el Hospital del Estudio y el resto de centros asistenciales de la

ciudad.

Cuando se confecciono el Catastro de Ensenada el médico de este centro era
José Parada, catedratico de Prima de Medicina. Respecto al salario que percibia
por esta asistencia, debemos hacer constar las discrepancias que se recogen en la
documentacion examinada. En la declaracion personal que hizo Parada para la
Unica Contribucion con la relacion de ingresos que percibia, declar6 que la
Universidad le pagaba 250 reales anuales por su asistencia como medico a este
hospital, mientras que la Universidad, por su parte, informaba que el salario era de
305 reales al afio. Unas discrepancias que revelan la ocultacién de ingresos a la
Administracion por parte de los contribuyentes. Por su parte el cirujano del
Hospital del Estudio era Magin Vaquer, el cual segun la declaracion que hizo la

Universidad recibia unos emolumentos de 300 reales anuales*®®.

%% \/éase T. SANTANDER. El Hospital del Estudio (1413-1810). Salamanca, 1993.
%% A H.P. Salamanca. Catastro de Ensenada. Libro de relaciones de seglares, leg. 2058, f. 138r
Idem. Libro de relaciones de eclesiasticos. Leg. 2049, f. 386r.
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5. HOSPITAL DE NINOS EXPOSITOS

Desde el afio 1586 existia en Salamanca una hermandad, la Cofradia de San
José y Nuestra Sefiora de la Piedad, que se encargaba de recoger nifios
abandonados para entregarlos a una nodriza para su cuidado y lactancia. Esta
fundacidn carecia de un establecimiento propio y se mantenia econémicamente de
las limosnas de particulares. Los problemas econdémicos para continuar su
actividad benéfica determinaron que en el afio 1613 el Ayuntamiento de la ciudad,
el Obispo y el Cabildo catedralicio establecieran una nueva Cofradia bajo la
advocacion de Nuestra Sefiora de la Misericordia, que sustituyé a la Cofradia de
San José en esta actividad. Al mismo tiempo iniciaron las gestiones encaminadas a
conseguir una casa donde esta hermandad pudiera recoger a los nifios

abandonados.

La nueva fundacion se ubico en el edificio que ocupaba el antiguo Hospital
de Nuestra Sefiora de la Misericordia, en la Parroquia de San Cristébal, donde se
mantuvo hasta principios del siglo XVIII. Como indica Fernandez Ugarte, el
establecimiento carecia de rentas y se sostenia de las ayudas econémicas que
recibia de las principales instituciones de la ciudad (Ayuntamiento, Obispo, Deén
y Cabildo catedralicio y Universidad), asi como de donativos y limosnas de
particulares*®®. Hasta principios del siglo XVIII el patronato de este centro lo
compartian el Ayuntamiento de la ciudad, el Obispo y el Cabildo catedralicio,
pero a partir de este momento el patronato pas6 a manos del Dean y Cabildo
catedralicio.

En 1720 se finalizaron las obras del nuevo Hospital de Nifios Expdsitos, obra
de Joaquin Benito de Churriguera. El nuevo edificio estaba situado en la calle
Gibraltar y en la fachada se lee: “PUsose la primera piedra de la fabrica de este

hospital, vispera de su titular y protector patriarca San Joseph, dia 18 de Marzo de

%6 M. FERNANDEZ UGARTE. Exp6sitos en Salamanca a comienzos del siglo XVIII. pp. 43-45.



263

1719 y se concluyé el dia 6 de Julio de 1720. Siendo comisarios nombrados por
los sefiores deadn y cabildo de esta Santa Iglesia, patronos de dicha hospitalidad,
los Sefiores don Geronimo Diez de Zamora, arcediano de Ledesma, y don
Geronimo Vallejo, racionero de esta Santa Iglesia”. Como indica Villar y Macias,
el Hospital de Nifios Expoésitos permanecid en este edificio hasta 1824, fecha en

que fue trasladado al Hospicio®®’.

Aunque el Ayuntamiento de Salamanca dejo de compartir con el Cabildo
catedralicio el patronato de este establecimiento, contribuia a su financiacion con
una limosna o ayuda de 1.500 reales anuales, que debia satisfacer de los bienes de
Propios. Esta cantidad no sufri6 modificacion alguna tras la aprobacion en 1761
del Reglamento de Propios de la ciudad*®. Sin embargo, en el nuevo Reglamento
de Propios aprobado por la Contaduria General de Propios y Arbitrios del Reino
en 1764 la asignacion que recibia el Hospital de Nifios Expositos se redujo a 441

reales y 6 maravedis*®.

Ademas de esta asignacion, que era de caracter perpetuo y que se satisfacia
con cargo a los bienes de Propios, en 1749 el Consejo de Castilla obligd a la
ciudad a incrementar su contribucion al Hospital de Nifios Expositos con el fruto
de un arbitrio. Todo parece indicar que la resolucion del Consejo se hizo a peticion
del hospital, que ordenaba que durante 20 afios se destinase a este fin “el arbitrio
Ilamado de Toreria de que usa la ciudad”. El importe de este arbitrio era de 40.000
maravedis (1.177 reales), cantidad que percibio el Hospital de Nifios Expositos
hasta 1769. Al finalizar el tiempo estipulado, el Cabildo catedralicio elevo una
peticion al Consejo de Castilla para que “se le perpetie el goce de 40.000
maravedis anuales que por tiempo de veinte que cumplieron en fin de diciembre

de 1769 le estaban concedidos”. Una peticion que le fue concedida y por una Real

" M. VILLAR Y MACIAS. Historia de Salamanca. Libro VI. Desde la jura de los Principes de
Asturias a la venida de Felipe Il1. p. 204.

48 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1761. Lib. 3044/146, f. 183v.

469 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1764. Lib. 3045/149, f. 38r.
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Orden de 25 de junio de 1771 el Consejo comunicaba al Ayuntamiento “se
continte por la ciudad de Salamanca y su Junta de Propios y Arbitrios al referido
Hospital de Nifios Expositos sin limitacion de tiempo y del producto del citado
Arbitrio de torerfa, el pago de los 40.000 maravedis anuales™*". Una cantidad que

el establecimiento seguia recibiendo en 1800.

Entre el personal contratado por el Hospital de Nifios Expositos habia un
médico; en 1752 era Francisco Vélez de Cabiedes, catedratico de Visperas de la
Facultad de Medicina, que tenia asignado unos emolumentos de 12 fanegas de

trigo al afio, 180 reales.

410 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1771. Lib. 3049/156, ff. 169r-170v.
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6. HOSPICIO
6.1. La lucha contra la pobreza en la Espafa ilustrada

El cambio de mentalidad registrado en el siglo XVl influy6 decisivamente
en la vision que los tratadistas ilustrados tuvieron de la pobreza. En este sentido
resultan interesantes los testimonios recogidos por Pérez Estévez sobre el
planteamiento que del problema hicieron autores como Jer6nimo de Ustariz,
Bernardo Ward, Francisco Cabarruas, Pedro Rodriguez de Campomanes, José del
Campillo o Gaspar Melchor de Jovellanos*’!. Todos ellos establecieron una clara
distincion entre los verdaderos pobres y los vagos, mendigos u holgazanes. Los
primeros estaban representados por el pobre trabajador que, a pesar de su miseria,
cuidaba de sus hijos y soportaba con resignacion su situacion. Como advierte
Maza Zorrilla, el trabajo y la resignacion despertaban la solidaridad al compartir
dos de los valores fundamentales de nuestros ilustrados: el trabajo y el orden
social*’?. Muy diferente fue la actitud ante los mendigos, holgazanes y vagos. Para
los autores ilustrados el problema de la mendicidad constituia una de las plagas de
Espafia, por lo que fue objeto de una dura politica de carécter represivo y

correctivo.

La opinion ilustrada sostenia cada vez con mayor contundencia que el
objetivo de cualquier sistema de asistencia publica debia ser la conversion de los
pobres en sujetos Utiles, leales y productivos. Durante el reinado de Carlos Il se
hizo mas patente este cambio de mentalidad y los estadistas ilustrados comenzaron
a considerar el problema de la pobreza no sélo en términos econémicos, sino

también como un problema social, de orden publico*’®. El pobre, ademés de

41 R. M?® PEREZ ESTEVEZ. El problema de los vagos en la Espafia del siglo XVIII. Madrid,
1976. pp. 305-336.

2 E_ MAZA ZORRILLA. Pobreza y asistencia social en Espafia, siglos XVI al XX. p. 49.

% W. G. CALLAHAM. Caridad, sociedad y economia en el siglo XVIII. Moneda y Crédito 1978;
146: 65-77.
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representar una fuerte carga para la economia del pais, era también un peligro que
atentaba contra la estabilidad del reino, como habia puesto de manifiesto el Motin
de Esquilache de 1766. A partir de este momento se acentu6 la politica represiva
del Estado frente a esa masa de poblacion que vagaba por las ciudades, villas y
aldeas del pais, que impedia el desarrollo econdmico de Espafia y que era

considerada como fuente de desérdenes publicos.

Para hacer frente a este problema se crearon los hospicios, centros asilares-
correccionales controlados por el Estado que debian permitir la reclusion de todos
los pobres y vagabundos. Su finalidad era doble: de un lado se creaban como
centros de acogida de menesterosos y marginados, pero también como lugares de
trabajo y capacitacion, que permitieran la reinsercion de este sector de la
poblacién en los circuitos productivos. Su objetivo ultimo era la integracion del
individuo en la sociedad a través del trabajo, lo que hizo de estas instituciones
objetivo prioritario para los reformadores ilustrados. Estas instituciones fueron
defendidas tanto por economistas y politicos, como por moralistas y prelados*’.
Los primeros esgrimian argumentos de indole econémico y de orden social. Los
moralistas, por su parte, justificaban la reclusion porque los hospicios, ademas de

beneficiar y ayudar a los verdaderos pobres, castigaban la mendicidad ociosa.

La fundacion de este tipo de establecimientos constituy6 no solo la principal
novedad de la reforma asistencial llevada a cabo en el siglo XVIII, sino también su
principal objetivo. Por este motivo la ereccion de hospicios fue el primer proyecto
abordado por nuestros ilustrados, mientras que la reforma hospitalaria pasaba a un

segundo plano en sus prioridades.

™). SOUBEYROUX. Pauperismo y relaciones sociales en el Madrid del siglo XVI111. Estudios de
Historia Social 1980; 12-13: 7-227.
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6.2. Fundacion del Hospicio de Salamanca

El 1 de junio de 1752 se comunicaba al Ayuntamiento de Salamanca que
Carlos 11, por medio del Marqués de la Ensenada, habia decretado la creacion de
“una casa Hospicio en esta Ciudad bajo su Real Patrocinio en que se recogiesen y
alimentasen los pobres de solemnidad, vagantes y transelntes, evadiéndose los
ciudadanos de la molestia que les causa tanta multitud de ellos”. La fundacion de
este establecimiento se hacia a peticion de los dos sexmeros del comun, una
propuesta que contd con el beneplacito de las autoridades municipales de
Salamanca, del Obispo de la ciudad y del Intendente de la Provincia. Las Actas de
Sesiones del Ayuntamiento reproducen la Carta Orden del Marqués de la
Ensenada, firmada en Aranjuez el 8 de mayo de ese mismo afio, una misiva que

decia lo siguiente:

“He dado cuenta al Rey del Memorial que me han presentado en
nombre del Comun de esa ciudad de Salamanca exponiendo la utilidad que
resultara de la fundacion de un Hospicio en ella bajo de su Real Proteccion, y
siendo del agrado de S.M. el celo con que V.Ms. se dedican a promover los
medios que tienen por oportunos para remediar la mendicidad de los pobres
de la provincia y de los transelintes y vagantes, y fomentar las fabricas que se
hallan establecidas, me manda decir a V.Ms. que acuerden este asunto con la
Ciudad, el Obispo e Intendente y que propongan medios para habilitar la casa
que ha de servir de Hospicio y los correspondientes a la manutencion de los
pobres y fomento de sus fabricas, sin tocar encargar derechos en los vinos por
menor en que sélo contribuiria el Pobre, ni en contribucion a los pueblos que
no sea voluntaria, formando un célculo prudente de lo que se considere, y
ordenanza o reglas para el buen gobierno de la casa, mas a expensas del celo
y caridad de las personas de dignidad, eclesiasticas y seculares, que sirvan de
ejemplo a las deméas que de ministros asalariados, porque en estos suele

consumirse la mayor parte del fondo de estas obras pias™*".

475 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, ff. 99v-100r.



268

Interesa subrayar un aspecto importante de esta disposicion: el
Ayuntamiento como tal quedaba excluido de las gestiones relativas a la creacion
del Hospicio, asi como de su direccion y administracion. Estas tareas se
encomendaban a “personas de dignidad”, que integrarian la Junta del Real
Hospicio. De la creacidon de este rgano no se recogen noticias en las Actas de
Sesiones del Ayuntamiento, Unicamente informacion indirecta que nos permite
saber que estaba integrado por cuatro personas, dos eclesiésticos y dos seglares*’.
Como representante de la Administracion figuraba el Alcalde Mayor de

Salamanca y como delegado del cabildo estaba un canonigo.

Aunque carecia de autoridad y poder en el Hospicio, el Ayuntamiento de
Salamanca, junto con el Obispo y el Intendente de la Provincia, fueron los
encargados de arbitrar los medios economicos para hacer posible su fundacion.
Respecto a la contribucion que debia hacer la Ciudad, el Consejo de Castilla
advertia claramente que en ningln caso se recurriera a ningun tipo de arbitrios que
pudieran gravar al comun de la poblaciéon, muy castigado “por la pobreza que se
hace sentir después de algunas malas cosechas y carestias”. Esta clausula colocaba
al Ayuntamiento en una situaciébn comprometida, pues debia afrontar un nuevo
desembolso en una coyuntura dificil, al hallarse con sus bienes de Propios
empefiados. En esta situacion las autoridades municipales decidieron solicitar la
ayuda econdémica de otras instituciones de la ciudad (Cabildo eclesiastico,
Universidad y comunidades religiosas), “para que con los medios que
respectivamente les fuese posible concurriesen a poner en efecto esta obra”. El
primero en hacer publica su aportacion fue el prelado, que anuncio contribuiria

con “las mismas limosnas que hasta aqui ha dado a la puerta de su Palacio”. Su

*7® La primera Junta del Real Hospicio estaba integrada por Esteban Mérquez Delgado, Alcalde
Mayor, Esteban Colmenero, Procurador de causas de nimero de la ciudad, Manuel Pérez Mirayo,
candnigo y maestre escuela de la catedral, y por el jesuita Nicolas de Arredondo.
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pronta adhesion confirmaria a nivel local el interés y entusiasmo mostrado por

muchos obispos esparioles ante estas iniciativas.

Ante el retraso de las autoridades municipales en arbitrar medios que
hicieran posible su contribucion economica, fue el Corregidor de la ciudad el que
tomé la iniciativa. Propuso al Ayuntamiento la cesién al Hospicio de “los pedazos
de tierra llamados Montalvos”, una finca adquirida a la Corona por la ciudad de
Salamanca junto con su tierra por valor de 121.000 reales. Al poco tiempo de su
adquisicion el monarca anulaba la transaccion hecha por la Junta de Baldios,
aunque ante las reclamaciones presentadas por la ciudad y su tierra, que
explotaban estas tierras en forma de arrendamiento para pastos y cultivos, en 1749
el monarca ordenaba que “continuasen estas comunidades en su antiguo disfrute
de estas tierras hasta que se le fuesen reintegradas su desembolso”. La propuesta
del Corregidor era que la ciudad solicitara al Rey “el disfrute de estos Montalvos
perpetuamente y su renta se aplique desde luego integramente a beneficio de la
fabrica y manutencion del Hospicio”. Esta medida permitiria a la ciudad de
Salamanca contribuir economicamente a la fundacion de este establecimiento “sin

deshacerse de sus Propios ni gravar a sus vecinos con nuevos arbitrios™*"”.

Como las rentas que deparaban los Montalvos eran insuficientes para llevar a
cabo la fundacion del Hospicio, el Corregidor propuso también imponer un
gravamen de 10 maravedis por cada cantaro de vino que vendiese el gremio de
herederos de vifias en la ciudad. Este gremio gozaba de una serie de privilegios
que les permitia vender sus vinos en sus propias tabernas sin pagar arbitrios ni
derechos reales, con la Unica obligacion de despacharlos a un precio inferior al del
vino vendido en la Alhondiga. A juicio del Corregidor, su propuesta impondria un
gravamen “tan leve” a los cosecheros, “que no podian tener la menor razén para
quejarse, por ser tanto mayores los beneficios y utilidades que consiguen con la

facultad de vender sus vinos en esta Ciudad gozando de la franqueza del real en

417 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, ff. 155v-156r.
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cantaro”. Con ambas medidas la Ciudad contribuiria a la fundacion del Hospicio
“con mas de 12.000 reales un afio con otro sin gravamen del Comudn”, una
cantidad que animaria al resto de instituciones y comunidades de Salamanca a

apoyar econémicamente esta fundacion*’®.

El Ayuntamiento se vio obligado a asumir las propuestas del Corregidor,
aunque el hecho de haber sido excluido de la Junta del Real Hospicio hizo que en
el fondo fuera muy reticente en todo lo relativo a su colaboracion econémica.
Emplazados por el monarca a colaborar econOmicamente en este proyecto, los
regidores sélo pidieron al Corregidor que en la propuesta que remitiera al Consejo
de Castilla se rebajara de 10 a 8 maravedies el arbitrio que se habria de imponer a
los cosecheros por céntaro de vino, a fin de gravar menos al vecindario de la

ciudad.

Una vez que se hizo publica la aportacion econémica del Ayuntamiento,
otras instituciones de la ciudad invitadas a colaborar manifestaron su actitud al
respecto. La primera de todas fue la Real Capilla de San Marcos, asociacion de
clérigos de origen medieval que por su patrimonio se habia convertido en uno de
los poderes de Salamanca. Muy recelosa del éxito que podia tener esta iniciativa,
advertian a las autoridades municipales que contribuirian econémicamente “en
cuanto diesen de si sus fuerzas siempre que por la ciudad se le participase estar el

Hospicio en disposicién de ejecutarse™".

Mas reticente fue la Universidad de Salamanca, que en la carta que remitio al
Ayuntamiento exponiendo su decision, supeditaba su colaboracion a que el
Hospicio acogiese también a los “muchos estudiantes pobres que siguen esta
Escuela”. La misiva era clara y contundente en sus argumentos: “los crecidos

gastos que hace la Universidad manteniendo un Hospital del Estudio, socorriendo

478 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, ff. 157v-158v.
419 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, f. 161v-162r.
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anualmente viudas pobres de graduados, ministros y comunidades pobres y
dotando algunas huérfanas cada afio”, asi como a los estudiantes sin recursos, le
impedian contribuir a la fundacion y sostenimiento del Hospicio. Por tanto, si
estos Ultimos “no han de tener parte en el Hospicio, siendo mas acreedores a la
piedad de la Universidad que los pobres de otra clase, el atender a estos estorbara

totalmente el que la Universidad pueda concurrir de ningtin modo™*°,

En el mes de octubre de 1753 la Junta del Real Hospicio notificaba a la
Ciudad que el Rey habia concedido los arbitrios solicitados para la fundacion de
este establecimiento. La peticion hecha por las autoridades municipales de rebajar
el arbitrio sobre el vino no fue atendida y en la resolucion firmada por el marqués
de la Ensenada se ordenaba “que se imponga un real de vell6n en cantaro de vino
de todo el que se venda en esa ciudad y lugares de su jurisdiccion y que se recaude
ese arbitrio por la misma Junta (...) y que se destinen al mismo intento la renta de

la tierra de los Montalvos™ %8,

La resolucion fue objeto de un intenso debate en el Consistorio, “por
contemplarse sumamente gravoso y ser el vino un género en que mas lo pagaran
los pobres que el resto de las gentes, y mas cuando de contado no ha de contribuir
el estado eclesiastico, y especialmente atendiendo al sumo precio que tiene y
tendra el vino y deméas mantenimientos en este afio y el venidero por causa de la
notoria escasez de estos”. Ante esta situacion, el Ayuntamiento acordd por
unanimidad elevar una representacion al Consejo de Castilla para conseguir
rebajar a 8 maravedis el impuesto sobre cantaro de vino y que esta carga ‘“se
imponga en todo el obispado” y no solo en la ciudad de Salamanca y lugares de su
jurisdiccion, medida que permitiria compensar la diferencia en el gravamen

impuesto. El hecho de que el Hospicio fuera una institucion destinada a acoger a

80 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1752. Lib. 3041/137, ff. 163v-166r.
L A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1753. Lib. 3042/138, ff. 237r-238r.
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todos los pobres de la provincia y no solo a los de la capital, era el argumento

esgrimido para apoyar su peticion.

La decision real de otorgar al Hospicio la cesion de la finca de los Montalvos
fue asimismo muy mal recibida por el Ayuntamiento de Salamanca, pues en esa
fecha aun no habia recuperado los 121.000 reales que tuvo que pagar por ella. Al
entender que sus derechos habian sido vulnerados, la Ciudad decidi6 interponer un
recurso “sobre la adjudicacion hecha a éste de aprovechamiento de Montalvos”.
Sin embargo la firme voluntad real de impulsar la creacion de hospicios en su
lucha contra la pobreza y mendicidad, determin6é que el Consejo mantuviera su
decision inicial y en la resolucion firmada en 1757 ratificaba el derecho del
Hospicio sobre esta finca*®.

Las dificultades econdmicas impidieron gque se levantara un nuevo edificio
para el emplazamiento de esta nueva fundacion. Por este motivo la Junta del Real
Hospicio decidi6 utilizar el antiguo Colegio de los Jesuitas, un edificio emplazado
en la Plaza del Arzobispo, junto al Colegio Mayor del Arzobispo Fonseca, en la
colacién del San Blas*®. En este emplazamiento se mantuvo el Hospicio durante

la etapa objeto de estudio.

El hecho de que el Ayuntamiento no participara en la direccion y
administracion del Hospicio explica la ausencia de noticias en los afios siguientes.
En las Actas de Sesiones s6lo se recogen la peticién realizada en 1788 por Joaquin
Manzano canénigo lectoral y Director del centro, para cerrar la calle de Santo

Domingo a fin ampliar sus instalaciones, que ya hemos comentado.

82 AM.SA. Actas de Sesiones. Afio 1757. Lib. 3043/142, ff. 61r-62r.
%88 \/ase Poblacion del Bando de San Benito o parte meridional de Salamanca. En: Cf. Manuscrito
con papeles diversos sobre Salamanca. Sin foliar.
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Hasta 1791 el Hospicio no vuelve a ser objeto de debate en las sesiones del
Consistorio. En esta fecha se informaba de los recursos interpuestos ante Consejo
de Castilla, el primero por los Personeros y Diputados del Comdn y el segundo
por los Sexmeros Procuradores de la tierra, “sobre que cesen los arbitrios
impuestos sobre esta Casa Hospicio, mediante no observarse el fin que se propuso
esta Ciudad y su tierra en su establecimiento, o que de continuar los referidos
arbitrios se reduzca al gobierno y forma del Hospicio con arreglo a los principios
de su fundacion™*®*. La ausencia de noticias al respecto nos impide conocer los
problemas que desencadenaron la decision adoptada por los representantes de los
vecinos de la ciudad y su tierra. Si que permite constatar que al menos hasta 1800
la ciudad de Salamanca se vio forzada a colaborar econdémicamente al
sostenimiento de este centro, aunque siempre fue una contribucion impuesta y

muy contestada por el comun de la poblacién.

484 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1791. Lib. 3058/176, ff. 141v-142r.
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7. ASISTENCIA A PACENTES MENTALES: LA CONCORDIA CON EL
HOSPITAL DE DEMENTES DE VALLADOLID

Como hemos visto, el Hospital General de la Santisima Trinidad nunca
admitié enfermos mentales, pacientes que en el Siglo de las Luces continuaron
sufriendo un fuerte rechazo social. Como advierte Gonzélez Duro nuestros
ilustrados, “hombres de razén”, contribuyeron a la segregacion social del enfermo
mental. Su rechazo “a todo cuanto se presentaba como necio, irracional, erroneo,
supersticioso, primitivo, desordenado, estupido o simplemente inatil”, condiciond
su actitud hacia estos enfermos, que debian ser apartados de la vida social. El
paciente mental era considerado como “un estorbo o amenaza para el ordenado
funcionamiento de una sociedad racionalmente organizada”, por lo que era
imprescindible su segregacion de la sociedad y su reclusién en un centro

asistencial para mantener el deseado orden social*®.

Por este motivo, durante el siglo XVI1II el problema de la enfermedad mental
fue ante todo una cuestion de indole social y politica. La reclusion de estos
enfermos no fue nunca una decision adoptada por los médicos, sino por las
autoridades municipales. S6lo en algunos casos los facultativos refrendaban con
su opinidn y juicio clinico la necesidad de confinar a cuantos presentaban este tipo
de conductas. La reclusion se llevaba a cabo tanto en los hospitales especiales,
como en hospitales generales, hospicios, casas de misericordia o carceles. Solo los
estamentos privilegiados y los que contaban con los recursos necesarios mantenian

a sus familiares dementes en casa, 0 pagaban a otros para que los atendieran.

En los Hospitales de Dementes o Inocentes estos enfermos raras veces
recibieron un tratamiento especializado dirigido a su curacion o restablecimiento.

Los remedios empleados para el tratamiento de la enfermedad mental se limitaron

% E. GONZALEZ DURO. Historia de la locura en Espafia. Tomo Il. Siglos XVII1 y XIX. Madrid,
1995. p. 105.
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a las duchas frias y la practica de sangrias, que se realizaban para debilitar las
fuerzas de estos pacientes. En los casos de pacientes con conductas especialmente
violentas, también se recurrié a la administracion de opiaceos como el agua de
adormideras*®. Con los pacientes mas violentos no era infrecuente el recurso a
medidas de fuerza, aungque a mediados del siglo XV11I se desarroll6 en Europa una
corriente critica que consideraba inhumano y contraproducente el uso de la

violencia fisica con estos pacientes*®’.

Como vemos, la finalidad de los hospitales de dementes era confinar, recluir,
ocultar al resto de la sociedad el espectaculo de la irracionalidad o de conductas
consideradas como anormales, asi como defender a la sociedad de estas personas.
Por este motivo el perfil de los internados no podia ser mas variopinto; como
seflala Rosen incluia no sélo psicéticos y deficientes mentales, sino también
individuos viciosos que ofendian la moral pablica, hechiceros y personas que muy
posiblemente hoy serfan calificadas de psicopatas*®. Su denominador comin era
la trasgresion de un orden social o moral, motivo por el cual eran internados en
estos hospitales. Unos establecimientos que cumplieron un objetivo similar al de

las céarceles.

No todas las ciudades espafiolas contaron con establecimientos de este tipo.
Sevilla, Valladolid o Toledo fueron algunas de las poblaciones con un Hospital de
Inocentes. En Madrid esta asistencia se desarrollaba en el Hospital General y en el
de la Pasion, que contaban con una “Casa separada para faltos de juicio”*®. En
otros casos como Valencia o Zaragoza, estos pacientes fueron ingresados en los

departamentos para dementes de los hospitales generales. Como recuerda

% C. LOPEZ ALONSO. Locura y sociedad en Sevilla: Historia del Hospital de los Inocentes
(14367-1840). Sevilla, 1988. pp. 286-288.

“7 M. LINDEMANN. Medicina y sociedad en la Europa moderna, 1500-1800. p. 165.

8 G. ROSEN. Locura y sociedad. Sociologia histérica de la enfermedad mental. Madrid, 1974.
pp. 198-199.

9 3. M. NUNEZ OLARTE. El Hospital general de Madrid en el siglo XVIII. Madrid, 1999. p.
192.
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Fernandez Doctor, el Hospital General de Zaragoza recibia dementes de todo el
pais sin distincién alguna, lo que explica su volumen*®. Segtn el Censo de
Floridablanca de los 695 dementes censados en Espafia, un total de 244 estaban

ingresados en este establecimiento.

La situacion registrada en Salamanca era diferente. Como hemos visto, la
ciudad carecia de un centro de estas caracteristicas y el Hospital General tampoco
tenia salas o departamentos para estos pacientes. Por este motivo tenia firmado un
acuerdo con el Hospital de Dementes de Valladolid, donde eran remitidos todos
los enfermos mentales de la ciudad. EI Ayuntamiento de Salamanca debia
satisfacer de sus bienes de Propios los gastos derivados del traslado de estos
pacientes, asi como la “limosna” con que estaba obligada a contribuir para el

sostenimiento de dicho Hospital.

El 7 de enero de 1750 el Ayuntamiento de Salamanca acordd otorgar un
poder a Andrés Varela, procurador en la Real Chancilleria de Valladolid, para que
firmase la correspondiente escritura “de concordia” con el Hospital de Dementes
de Valladolid. Por esta escritura, firmada ante el escribano de Salamanca
Sebastian Pérez, se sefialaba que la ciudad de Salamanca “esta convenida con el
Hospital de Dementes de la ciudad de Valladolid en que en €l se habian de recluir
todos los pobres dementes que remitiese esta dicha ciudad, dando en cada afio
hubiesen pobres 0 no 150 reales y por cada pobre que entregase 6 ducados y dos
mantas, para cuyo convenio hizo esta ciudad su acuerdo el 13 de agosto de
174971,

Las clausulas de esta escritura obligaban al Ayuntamiento de Salamanca a

pagar 150 reales anuales al Hospital de Dementes de Valladolid en concepto de

%0 A. FERNANDEZ DOCTOR. El Hospital Real y General de Nuestra Sefiora de Gracia de
Zaragoza en el siglo XVIII. pp. 248 y 262.
1 AH.P. Salamanca. Protocolos, leg. 5190, ff. 407r-407v.
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limosna para el sostenimiento del centro, hubiera o no enfermos salamantinos en
dicho establecimiento. Pero ademas, por cada enfermo que remitiese la ciudad de
Salamanca se comprometia a pagar 6 ducados (66 reales) y dos mantas. Por su
parte el Hospital de Dementes de Valladolid, establecimiento que estaba
gobernado por el Cabildo de dicha ciudad, “se ha de obligar a recibir todos los
pobres que le remitiesen por esta Ciudad”. Aunque en la escritura parece que no
existia limite en el ndmero de enfermos que podian remitirse, por la
documentacion consultada sabemos que sélo contaba con “dos plazas en el
Hospital de Inocentes de Valladolid propias y privativas para los hijos y vecinos
de ella”. Como veremos, en ocasiones esta limitacion fue la causa aducida por este
Hospital para negar el ingreso de enfermos procedentes de la ciudad de

Salamanca.

Respecto a las condiciones que debian reunir los enfermos para ser
admitidos en dicho establecimiento, estaban la de ser naturales “de la ciudad y
pueblos del Obispado de Salamanca” y el tener reconocida la condicion de pobre.
Unos requisitos que siempre eran certificados por las autoridades locales. Para su
aceptacion por parte del Hospital de Dementes de Valladolid, sélo era necesario el
acuerdo municipal y un certificado de la justicia local haciendo constar la falta de

juicio de los enfermos remitidos.

En la etapa objeto de estudio fueron remitidos a este Hospital un total de
ocho enfermos mentales. El primero de ellos fue enviado por orden del Corregidor
en 1751, que en la sesién del Ayuntamiento celebrada el 7 de julio de ese afio
informaba “haber hecho recoger una mujer dementada que antes de ahora parecia
lo habia estado por los desérdenes que ejecuta con dicha dementia”*2. La enferma
era pobre y natural de Salamanca, circunstancias que permitian su remision al
Hospital de Dementes de Valladolid, “que segln concordia con dicha Casa la debe

ésta recibir’. Mas explicitas son las fuentes consultadas acerca de la causa que

492 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1751. Lib. 3041/136, f. 139 v.
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originé el ingreso del joven Manuel Rodriguez. Segun el informe presentado por
el regidor Ignacio Gutiérrez, “se hallaba loco y furioso (...), andando por las calles
en cueros causando en ello un grande escandalo”. En este caso su internamiento
era necesario para “evitar el expresado escandalo”, testimonio que confirma el

rechazo de nuestros ilustrados hacia las conductas desordenadas e inmorales.

Sin embargo en ocasiones el Hospital de Dementes de Valladolid se negé a
admitir a los enfermos remitidos por el Ayuntamiento de Salamanca. Fue lo que
sucedio en 1761 con “un Bobo de mas de 24 afios deshonesto y perjudicial al
publico” que las autoridades salmantinas habian decidido recluir en dicho
establecimiento*. La negativa del hospital vallisoletano a recibirle, dio lugar al
recurso interpuesto por la ciudad de Salamanca por el incumplimiento del acuerdo
firmado en 1750, dado que en esa fecha no habia en dicho establecimiento ningin

enfermo salmantino.

La situacion volvio a repetirse en 1770, cuando el Hospital de Dementes de
Valladolid se neg6 a admitir a dos enfermas “faltas de juicio”. En esta ocasion la
negativa se produjo por el elevado numero de enfermos ingresados en el centro,
circunstancia que le impedia “poder admitir otro alguno hasta que tuviese sitio
donde ponerlo”. Las autoridades salmantinas acordaron escribir al Cabildo de la
ciudad de Valladolid, “como Patrono de la referida Casa Hospital”, recordandole

una vez mas los derechos que le asistian segun la escritura de concordia firmada.

S6lo en una ocasion las autoridades salmantinas se negaron a sufragar los
costes derivados del ingreso de este tipo de pacientes. La situacion se produjo en
1789 y se debio a que el enfermo no era natural de Salamanca. Como hemos

indicado la ciudad sélo contaba con dos camas en el Hospital de Dementes de

493 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1761. Lib. 3044/146, f. 227 r.
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Valladolid y en esa fecha “una plaza se halla ocupada y la otra por ocuparse con

naturales de esta ciudad”*%*.

Finalmente debemos sefialar que sélo en dos ocasiones el ingreso se produjo
a raiz de la peticion realizada por la propia familia del enfermo. Fue el caso de la
solicitud presentada por Isabel Sastre, vecina de la ciudad y parroquiana de Santo
Tomas, “en el que expone que Blas Pérez, su marido, se hallaba tres meses hacia
enfermo de mente, como asi lo certifican el cura parroco y médicos que le asistian,
por lo que suplica a la ciudad le contribuyese con la ayuda de costa de estilo para
conducirle a la Casa de Dementes de la ciudad de Valladolid, mediante hallarse
extremamente pobre™*®®. En estos casos las autoridades municipales accedian a la
peticion formulada siempre que los enfermos reuniesen las condiciones exigidas,

como en el caso de Blas Pérez.

Aunqgue el numero de enfermos remitidos por la ciudad de Salamanca es
reducido nos permite constatar el perfil de los mismos. Los casos tipificados como
demencia o “falta de juicio” fueron los mas numerosos, mientras que sélo en dos
ocasiones los ingresos se debieron a escandalo publico o a conductas tachadas de
inmorales y s6lo en una ocasion se tratdé de un deficiente mental. Un conjunto
heterogéneo de pacientes y patologias, pero que como advierten los historiadores
ya citados presentaron el denominador comun de trasgresion del deseado orden

moral y social.

49 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1789. Lib. 3057/174, ff. 133r-133v.
495 A M.SA. Actas de Sesiones. Afio 1772. Lib. 3049/157, ff. 151r-151v.
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PRIMERA: En el siglo XVIII Salamanca era una ciudad que habia perdido el
esplendor alcanzado en épocas anteriores. La mayor parte de su poblacién se
concentraba en el recinto amurallado, que presentaba un trazado urbanistico de
clara herencia medieval. Las descripciones recogidas nos permiten vislumbrar el
precario estado de sus calles y plazas, que contrastaba con la amplitud y
luminosidad de su Plaza Mayor. Cabe destacar las iniciativas de algunos
corregidores, que culminaron con la apertura de nuevos espacios que mejoraron la
fisonomia urbana.

A pesar de su decadencia, la universidad seguia marcando la vida de la ciudad.
Una influencia que se advierte en la estructura socio profesional de su poblacion y
en el desarrollo de determinadas actividades y sectores econdémicos, como los
relacionados con el alojamiento de estudiantes o la impresion y venta de libros.

El ayuntamiento de Salamanca contaba con 22 regidores, que siguiendo una
antigua tradicién ocupaban dos bancos situados a ambos lados del sitial del
corregidor. Eran los bancos de San Benito y de San Martin. La venta de oficios
fue una préactica comin en la ciudad y contribuyé al fortalecimiento de la

oligarquia local.

SEGUNDA: La lucha contra las epidemias constituy6 un tema prioritario para la
monarquia borbdnica, como lo demuestran las disposiciones dictadas para
prevenirlas. Sin embargo, en la etapa objeto de estudio los problemas derivados
del impacto provocado por estas enfermedades se abordan de manera esporadica y
puntual en las sesiones del Ayuntamiento de Salamanca. No se recogen
referencias al impacto de la viruela o la malaria en la ciudad, principales causas de
mortalidad catastrofica tras el ocaso de la peste.

La Unica epidemia registrada en Salamanca en estas décadas se inicio a finales de
1762 y coincidi6 con la presencia en la ciudad de un elevado nimero de soldados.
Para las autoridades militares se trataria de una epidemia de peste provocada por la
suciedad de las calles, afirmacion que provoco una fuerte polémica. En el debate

suscitado, en el participaron los catedraticos de la Facultad de Medicina,
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encontramos recogido buena parte de lo que fue el pensamiento epidemioldgico
ilustrado. Por la situacion que se registraba en Salamanca cuando se inici6 la
epidemia, las fechas en que se desarroll6 y el perfil de los afectados, pensamos

que pudo tratarse de una epidemia de tifus exantematico.

TERCERA: Para los reformadores ilustrados el capitulo mas importante de la
denominada policia urbana fue el relativo al saneamiento de la ciudad, esencial
para evitar la contaminacion del aire y la aparicion de epidemias. Las actuaciones
en esta materia se desarrollaron en dos lineas: las encaminadas a mantener la
limpieza de calles (a través de bandos que prohibian el vertido de aguas sucias y el
depdsito de basuras en las calles, asi como las propias labores de barrido y
limpieza) y las dirigidas a su pavimentacion, una medida imprescindible para
facilitar el aseo de la ciudad. La falta de recursos economicos, el escaso celo de las
autoridades en exigir el cumplimiento de sus propios acuerdos y la desidia de la
poblacion frenaron los esfuerzos innovadores de algunos corregidores para

conseguir el ornato y limpieza de Salamanca.

CUARTA: EIl suministro de agua a las ciudades fue uno de los puntos criticos en
materia de higiene urbana para los gobiernos ilustrados. Salamanca contaba con
las aguas del Tormes y con la que se recogia en los pozos y fuentes publicas El
agua del rio era suministrada a la poblacion por los aguadores, que en estas
décadas originaron numerosos conflictos al Ayuntamiento por su reticencia a
llenar sus cantaros en los lugares sefialados. También fueron frecuentes los
problemas entre aguadores y lavanderas por ocupar los sitios mas comodos del rio.
El agua que llegaba a las fuentes publicas procedia de los manantiales, a través de
los denominados “viajes de agua”. Los regidores que desempefiaban el oficio de
caballeros comisarios de fuentes (también denominados cafieros), eran los
responsables de garantizar este servicio. Sin embargo, los problemas en el

suministro fueron muy frecuentes, una situacion que se debid a la falta de recursos
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para el mantenimiento de fuentes y cafierias y también a la escasa pericia de los

operarios encargados de su mantenimiento.

QUINTA: EIl caracter universitario de Salamanca influyo decisivamente en las
caracteristicas que tuvo el ejercicio de la profesion médica, tanto por la
vinculaciéon de la mayoria de sus médicos al Estudio salmantino, como por la
extension que alcanzo el ejercicio libre de la profesion. El prestigio y nivel de
ingresos de estos facultativos dependieron de la importancia de la catedra que
regentaban, su experiencia profesional y sus relaciones sociales.

A diferencia de otras ciudades espafiolas, Salamanca no contd con médicos
asalariados por el municipio. Las autoridades locales apoyaron los intereses de los
profesores de la Facultad de Medicina, un apoyo que les permiti6 mantener el
monopolio ejercido sobre el mercado sanitario de la ciudad. Sélo a finales del
siglo XVIII se planted la necesidad de contratar médicos asalariados, acuerdo
adoptado a raiz de la decision de los catedraticos de Medicina de incrementar sus
tarifas por asistencia médica. Sin embargo estas plazas no llegaron a dotarse por la

falta de recursos.

SEXTA: En 1753 ejercian en Salamanca 20 cirujanos, 11 boticarios, 14
sangradores y 15 barberos. Las tasas de estos profesionales y sanadores son
superiores a las de otras ciudades espafiolas. Como en el caso de los médicos, el
ejercicio libre fue la nota dominante en el ejercicio profesional de todos ellos.

Respecto a las matronas, a partir de 1777 la ciudad cont6 con dos parteras
contratadas por el municipio. La cuantia del salario hizo que fueran siempre
muchas las candidatas al puesto. Aunque a partir de 1750 el Protomedicato asumid
la responsabilidad de otorgar las licencias a todas las parteras que quisieran
ejercer, en Salamanca era el Ayuntamiento quien expedia los titulos de matrona
previo examen e informe de los facultativos locales. Sin embargo habia matronas

que ejercian sin estar examinadas, situacion que en ocasiones fue objeto de
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denuncia por parte de las que contaban con la preceptiva licencia o carta de

examen.

SEPTIMA: La primera reforma hospitalaria llevada a cabo en Salamanca se
realizd en 1581 y supuso la desaparicién de 19 fundaciones. Sélo se mantuvieron
cuatro establecimientos asistenciales: el Hospital General de la Santisima
Trinidad, el Hospital de Santa Maria la Blanca, el de San Antonio Abad y el
Hospital del Estudio. Al Hospital de Santa Maria la Blanca (especializado en la
asistencia a enfermos contagiosos) se incorporé el Hospital de San Bernardo y
Nuestra Sefiora de la Paz, destinado también a la asistencia de este tipo de
enfermos. Al Hospital General de la Santisima Trinidad fueron incorporadas el
resto de las fundaciones hospitalarias que permanecian abiertas en la ciudad. Sin
embargo, cinco afios después de que concluyera el proceso de reduccion
hospitalaria, el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo volvia a abrir sus puertas.
De esta manera, al iniciarse el siglo XVIII, Salamanca contaba con seis
establecimientos: ElI Hospital de la Santisima Trinidad, el de Santa Maria la
Blanca, el Hospital de Nuestra Sefiora del Amparo, el de San Antonio Abad, el

Hospital del Estudio y el de Nifios Expositos.

OCTAVA: El Hospital General de la Santisima Trinidad era el establecimiento
mas importante de la ciudad y en él recibian asistencia todo tipo de enfermos,
excepto los que padecian enfermedades contagiosas. Se emplazaba en la plaza de
San Roman, junto a la Casa de Comedias y otras casas de su propiedad que eran
ocupadas cuando las necesidades asistenciales asi lo requerian. En el periodo
estudiado el edificio fue objeto de varias reformas para adecuarlo a las nuevas
necesidades asistenciales. Tras la introduccion del Plan de Estudios de Medicina
de 1771, se construyd junto al Hospital un nuevo Anfiteatro Anatomico y el
establecimiento concentré una mayor actividad docente.

El Ayuntamiento y el Obispo de la ciudad compartian el patronato del Hospital,

situacién que motivo varios conflictos que exigieron la intervencién del Consejo
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de Castilla. EI Hospital se gobernaba por una Diputacion integrada por 24
individuos (12 eclesiasticos y 12 laicos) que elegian al Administrador. Este cargo
fue siempre ocupado por miembros de la oligarquia local.

NOVENA: Los ingresos del Hospital General tenian una procedencia diversa. La
parte mas importante procedia de las rentas que le deparaba su patrimonio,
formado tanto por bienes rasticos como urbanos. Otra parte importante de sus
ingresos procedia de la explotacion de la Casa de Comedias, propiedad del
Hospital General. Ademas tanto el Ayuntamiento de Salamanca como el Obispo,
como patronos del establecimiento, contribuian con una limosna o donativo anual.
También recibia la ayuda econdémica de los miembros de la Diputacion del centro,
asi como otras limosnas de particulares de la ciudad. Tras la reunificacion de los
hospitales llevada a cabo en 1788, la situacion econdémica del Hospital General se
complico, principalmente por el incremento del nimero de enfermos que tuvo que

acoger.

DECIMA: El cambio de mentalidad y los nuevos valores ilustrados motivaron la
reforma hospitalaria llevada a cabo en la segunda mitad del siglo XVIII. Su
objetivo fue concentrar los recursos existentes en grandes hospitales generales que
pudieran realizar una asistencia mas eficaz, racional y amplia. Pero también
perseguia un mayor control por parte de las autoridades, en la linea del modelo
politico, decididamente centralista, inaugurado en el siglo XVIII.

En Salamanca el proceso se llevo a cabo en 1788 y contd con el apoyo de las
autoridades municipales, que eran plenamente conscientes de las deficiencias que
tenia la asistencia hospitalaria de la ciudad. La reforma supuso la desaparicion del
Hospital de Santa Maria la Blanca y el de Nuestra Sefiora del Amparo, que fueron
agregados al Hospital General. Tras el cierre en 1791 del Hospital de San Antonio
Abad, sélo se mantuvieron el Hospital del Estudio (destinado a estudiantes y
profesores de la Universidad), el de Nifios Expositos (para la infancia abandonada)

y el Hospital General de la Santisima Trinidad (donde recibian asistencia todo tipo
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de enfermos). S6lo quedaban excluidos los enfermos mentales, que eran remitidos
al Hospital de Dementes de Valladolid, con quien el Ayuntamiento de Salamanca

tenia firmado un acuerdo.

UNDECIMA: La lucha contra la mendicidad condujo a la creacion de los
hospicios, centros asilares-correccionales controlados por el Estado para la
reclusion de pobres y vagabundos. La fundacion de estos establecimientos
constituyo un tema prioritario para la monarquia borbdnica y la principal novedad
de su reforma asistencial. EI Hospicio de Salamanca se cred en 1752 y su
administracion queddé encomendada a “personas de dignidad” que integraban la
Junta del Real Hospicio. Aunque el Ayuntamiento qued6 excluido de su gestion,
se vio obligado a colaborar econémicamente en su sostenimiento, contribucion
que fue muy contestada tanto por las autoridades municipales como por el comun

de la poblacién.
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