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PRESENTACION

El presente trabajo de tesis doctoral consta de nueve capitulos:

En el PRIMER CAPITULO se exponen los apartados de justificacion e hipétesis,
objetivos y metodologia y se complementa con el andlisis del estado de la cues-
tidn en sus diferentes vertientes, que incluyen la historiografia sobre el problema
morisco en general, la cuestidn social y la asistencia sanitaria en el reino de Gra-
nada durante el siglo xvI.

En el SEGUNDO CAPITULO se analizan las bases de la medicina galeno-arabizante,
el ejercicio de la medicina y la formacién médica en sus diferentes vertientes.
También se describen las fuentes médicas drabes orientales, el desarrollo de la
medicina en al-Andalus y en particular en el reino nazari de Granada. Finalmente
se realiza una breve descripcién del limitado ejercicio médico por parte de las
mujeres en al-Andalus.

En el TERCER CAPITULO se describe la conquista del Reino de Granada por los
Reyes Catdlicos y los sucesivos acontecimientos hasta la expulsién de los moriscos.

En el cuarTO cAPiTULO se explica la practica médica durante el reinado de
los Reyes Catdlicos y se describe la asistencia hospitalaria isldmica previa a la
conquista de Granada, con posterioridad se describen los hospitales granadinos
cristianos del siglo xvI. Se relata la formacién médica universitaria recibida en
la recién creada Facultad de Medicina de la Universidad de Granada. Al final de
este capitulo se describe como se realiza la regulacién y el control de la profesién
médica a través del Protomedicato.

En el QUINTO cAPITULO se explican los fundamentos de la medicina popular y la
formacién y asistencia médica magico-creencial ejercida por los sanadores moriscos.

En el SExTO CAPITULO se describen las diferentes profesiones médico-quirurgicas
ejercidas durante el siglo xvi incluyendo la ejercida por los médicos moriscos gra-
nadinos con formacién universitaria y la ejercida por otras profesiones sanitarias.
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En el SEPTIMO CAPITULO se analizan las diferentes enfermedades que transcu-
rren durante la Edad Media y el siglo xvi con especial énfasis en las epidemias y
enfermedades infecto-contagiosas.

El ocTAavo capiTuLO estd dedicado a describir y comparar la terapéutica médico-
quirurgica entre los cristianos y moriscos, con especial mencién a los boticarios
y sanadores moriscos.

En el CAPITULO NOVENO, se describe el enfrentamiento profesional entre los
médicos y cirujanos cristianos con los moriscos. La intervencién del Tribunal
de la Inquisicién y finalmente se concluye con el advenimiento del final de la
medicina galeno-arabizante.

Alo largo de estas paginas hemos tratado de ofrecer una visidén lo més certera
posible atendiéndonos a lo ya publicado y a lo que hemos encontrado en los archi-
vos. Por todo ello espero que este trabajo sirva para que los estudiosos y curiosos
sobre la medicina musulmana puedan tener a su alcance datos por el esfuerzo
que he realizado.
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Capitulo 1
INTRODUCCION

1. MOTIVACION Y PROPOSITO DE LA INVESTIGACION

Esta Memoria de Doctorado, trata de responder al proyecto que presentamos
a la Comisién de Doctorado para realizar nuestra tesis.

El objetivo es profundizar sobre la practica médica en sus diferentes vertientes
en el Reino de Granada tras su conquista por los Reyes Catélicos en 1492, actividad
ejercida por una minoria perseguida como son los moriscos (considerados como
cristianos nuevos tras su obligado bautismo) frente a la medicina oficial ejercida
por los cristianos viejos con todo el apoyo del Estado.

Los moriscos como descendientes de los drabes de al-Andalus que vivian en el
Reino de Granada, ejercieron la medicina bajo la influencia de la medicina musul-
mana, con los conocimientos de la tradicidn hipocratica galénica y la adquisicién
adicional de los saberes de la medicina judia, frente a la medicina hipocratica
galénica escoléstica y humanista ejercida por los cristianos viejos.

Nuestro propdésito, es senalar las diferentes practicas médicas de los moriscos,
que inclufan el paso de la medicina hipocrética galénica al curanderismo (sana-
dores moriscos) y la diferencia en el &mbito quirurgico de los cirujanos latinos y
romancistas con los barberos-sangradores, tras la casi desaparicién de la ensefianza
médica en la comunidad morisca, por motivos de marginacién social.

2. JUSTIFICACION E HIPOTESIS

Mi interés por la tematica indicada se produjo tras la realizacién de mi Tra-
bajo Fin de Mdster (TFM) sobre el tema La medicina en el reino nazari como final del
Islam medieval (siglos x111-xv) y estando interesado en profundizar en la medicina
morisca, creo que esta Tesis complementard la visién que obtuvimos en el TFM
sobre la medicina nazari.

Nos dimos cuenta que esta medicina de los siglos xii al xv necesitaba un tra-
bajo especifico en el que la sociedad morisca, heredera directa de aquella medicina
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que por su importancia pasé al mundo cristiano. Muchos médicos y sanadores
moriscos siguieron utilizando los métodos tradicionales y dada la convivencia o
coexistencia entre ambas sociedades, moriscos y cristianos, éstos tltimos tomaron
y aprendieron muchas précticas de este tipo de medicina musulmana, incluso
transmitieron una gran parte de la medicina judia.

Por ello creemos que la cuestién morisca es un tema que hay que investigar
desde el punto de vista médico, politico, social, cultural y religioso.

Existen varias cuestiones planteadas para realizar una investigacién histérica
en el Reino de Granada antes y después de la expulsién de los moriscos. Por todo
ello, se pueden analizar documentos del siglo xv1, con una investigacién archivis-
tica que nos complemente razonablemente las incdgnitas no resueltas planteadas
en nuestros objetivos.

Adicionalmente al TFM aludido con anterioridad, se suma mi interés y conoci-
miento previo de la medicina por mi formacién como médico desde 1978 y mi tra-
yectoria asistencial, docente e investigadora en esta area del conocimiento cientifico.

Mi interés particular por la temdtica escogida en el drea de conocimiento de
la historia, se ha centrado en la Edad Media, en concreto en el mundo isldmico
por su importante aportacién y desarrollo de la medicina como heredera de la
tradicién grecorromana y oriental, su gran desarrollo en el campo de la medicina
social y preventiva, su tolerancia en la relacién con el mundo judeo-cristiano, su
impresionante desarrollo cientifico y técnico, paradigma desde el punto de vista
médico-quirtrgico de avances cientificos que superan a los de su época y que se
veran refrendados en los avances cientificos occidentales mas de cuatro o cinco
siglos después a partir del siglo xv1.

Su extensa historiografia, con las traducciones de obras de gran valor médico-
cientifico y de un interés excepcional que por un lado llevaran al trasvase decisivo
de los conocimientos médicos de la antigiiedad a la modernidad, no sélo a través
de los grandes sabios del mundo antiguo como Hip4crates y Galeno, sino también
la propia medicina drabe con sus aportaciones médicas que nos conducirdn a un
mundo de atencidn sanitaria inimaginable por su poblacién.

Al realizar este trabajo se recomienda investigar los textos que revelen datos
sobre la actividad real de los médicos drabes, analizar aspectos como la medicina
social y la relacién entre la medicina culta y la marginal, asi como las circunstan-
cias personales especificas de cada médico historiado.

En nuestro estudio de la medicina drabe medieval, la fuente principal es la
tradicién escrita. El fundamento y el principio de toda la cultura isldmica es el
Corén, lo transmitido implica la teoria sobre la practica.

Frente a la tradicién escrita en medicina, se recogfan las teorias hipocraticas
y galénicas sobre anatomia, fisiologia o patologia, la vertiente practica, el arte de
tratar las enfermedades se consideraba algo de categoria inferior. En este contexto
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se produce un profundo conocimiento de las virtudes y propiedades de los farma-
cos, frente a la asimilacién de una nueva farmacopea, en contacto con antiguas
culturas orientales marginadas en el contexto del ambito cultural greco-romano. El
texto de mayor consideracién el Canon de Avicena, trata de la teoria médica basada
casi integramente en el legado de la antigtiedad clésica helenistica y bizantina.

En definitiva, nos proponemos dar respuestas a las siguientes preguntas o
hipétesis:

1.

;Conocemos cémo ejercian los médicos en realidad y en la practica su arte
de curar las enfermedades de sus pacientes?

¢;Hasta qué punto conocemos las enfermedades que afectaron a las perso-
nas de alto rango social y a los humildes durante la Baja Edad Media y el
inicio de la Edad Moderna?

. Cémo podemos evaluar la equivalencia en la terminologia médica?

. Cémo puede comprender el historiador contemporaneo, las razones extra-
médicas en este mundo del final de la Edad Media e inicios de la Moderna?
. Qué influencia sobre la enfermedad y su atencién se debe a circunstancias
histéricas, sociales y religiosas?

3. OBJETIVOS

1.

El estudio de la practica médica en la sociedad morisca durante los siglos xvi
e inicios del xvii en el Reino de Granada. En concreto los aspectos relacio-
nados con la jerarquizacién social y la aculturacién médico-cientifica de
la minorfa morisca.

El andlisis de los métodos de trasmisién del conocimiento médico y sani-
tario entre los moriscos.

La confrontacién de practicas y saberes entre la medicina morisca y la medi-
cina cristiana, incluyendo el sugerente apartado del monopolio profesional,
el intrusismo, sus consecuentes denuncias por la mala praxis médica y su
correlato en los intentos de conversién al islam de los cristianos viejos.
El andlisis de la practica médica por parte de los sanadores no reglados en
la sociedad morisca (médicos, cirujanos y curanderos moriscos). Medicina
magico-creencial versus medicina académica reglada-cientffica.

El estudio del papel jugado por la Inquisicidn y sus edictos sobre el ejercicio
de la medicina morisca y la persecucién de su practica.

El analisis del proceso de desaparicidn del galenismo arabizante en el Reino
de Granada y en el resto del territorio peninsular.

El estudio de la practica médica morisca tras su expulsién del Reino de
Granada y su didspora por los territorios castellanos.



26

4.

JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ o INTRODUCCION

METODOLOGIA

El proyecto de investigacién propuesto, se basa en el disefio de una meto-

dologfa investigadora que incluye una revisién bibliografica e investigacién de
archivos, siguiendo el siguiente esquema:

5.

Estado de la cuestién

Para iniciar este trabajo, es necesario en primer lugar realizar un estu-
dio sistemdtico de la historiografia, con una perspectiva critica, realizando
una revision del estado de la cuestidn basado en el andlisis de las diferentes
fuentes primarias y secundarias.

Revision bibliografica
Durante el proceso que ha durado la elaboracién es esta tesis doctoral,

se ha mantenido una revisién constante, que ha incluido cualquier hallazgo
para complementar los distintos apartados estudiados.

Investigacion en archivos y articulos de investigaciéon

Es muy importante para cumplir los objetivos de la investigacién y realizar
la tesis doctoral la explotacién de los fondos de archivos nacionales y pro-
vinciales en especial de Granada, que nos faciliten obtener la documentacién
necesaria para realizar este estudio, en las facetas indicadas en los objetivos
y complementar la informacién con articulos de investigacidén en revistas,
capitulos de libros y tesis doctorales relacionadas.

Se ha llevado a cabo la revisién de los fondos documentales de los
siguientes archivos de Granada: Archivo de la Real Chancilleria de Granada,
Archivo Histdrico Diocesano, Archivo Histdrico Provincial, Archivo Histdrico
Municipal, Biblioteca de la Escuela de Estudios Arabes, Archivo de la Abadia
del Sacromonte, Archivo de la Alhambra, Archivo Histdérico de Protocolos
Notariales de Granada, Archivo de la Universidad de Granada, Archivo Histé-
rico de la Diputacién de Granada. Ademas on line se han revisado los fondos de
los archivos nacionales mas importantes a través de la plataforma “PARES”.

HISTORIOGRAFIA. ESTADO DE LA CUESTION

5.1. LA HISTORIOGRAFIA SOBRE EL PROBLEMA MORISCO EN GENERAL

Para iniciar este trabajo, es necesario en primer lugar realizar un estudio

sistemdtico de la historiografia. En la actualidad estdn recogidos la mayor parte
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de estos trabajos, fundamentalmente en monografias, tesis doctorales y articulos
de revistas cientificas.

Al analizar el estado de la cuestién hay que iniciar el debate historiografico
partiendo de sus origenes, ver su evolucién histérica y finalizar con las nuevas
aportaciones que se han producido durante los siglos xx y xx.

El debate historiografico se inicia de forma intensa durante el siglo xix por la
influencia orientalista que se prolongé en los inicios del siglo xx, con los estudios
de Pascual Boronat Barrachina y el hispanista Henry Charles Lea®.

Desde 1950, algunos historiadores como Julio Caro Baroja, Juan Regld? y Henri
Lapeyre intentan analizar la gravedad del conflicto con los moriscos.

En este apartado tres son las cuestiones a considerar: a) la conversién de los
mudéjares a moriscos (1500-1502); b) la sublevacidn de los moriscos de Granada
(1568-1570) y su posterior deportacién; c) la expulsién de Espafia (1609-1614).

En su contexto espacial y temporal tangencialmente el estudio de los moriscos
incluye la gran obra de Fernand Braudel “El Mediterraneo y el mundo mediterrdneo
en época de Felipe 11”3 que relaciona el imperio espafiol con su enemigo otomano
y que tendrd cierta influencia en el devenir de la poblacién morisca.

Henri Lapeyre, discipulo de Fernand Braudel, en un libro fundamental Geogra-
phie de I’Espagne morisque, Paris, 1959, analiza el reparto de la poblacién morisca en
Andalucfa. Por ejemplo, en Sevilla en el siglo xvi de una poblacién total de 80.000
personas, un 10% eran moriscos. En Espafa antes de la expulsién de principios del
siglo xvi1 habitaban en Espafia unos 275.000 a 300.000 moriscos, tras su expulsién
s6lo quedaron unos 15.000.

La cuestidn politica, econémica e historiogréfica serd analizada magistralmente
por Antonio Dominguez Ortiz y por Bernard Vincent*.

En el dltimo tercio del siglo xx publican sus obras Mercedes Garcfa Arenal®
y Louis Cardillac®.

Previamente Bernard Vincent” expresa sus opiniones en una tesis sobre el
problema morisco opuesta a la defendida por Francisco Vazquez Villanueva®.

1. BORONAT BARRACHINA, Valencia, 1901 (edicién facsimil, con estudio preliminar de Ricardo
Garcia Cércel, Universidad de Granada (1992), 2 vols.; LEA, 2001.
REGLA, 1960, pp. 101-130.
BRAUDEL, 1976, 2 vols.
DOMINGUEZ ORTIZ, VINCENT, 1978.
GARCIA ARENAL, 1996.
CARDILLAC, 2004.
VINCENT, 2015.

8. MARQUEZ VILLANUEVA, 1991. Este autor consideraba que no existia ningiin complot morisco,
sino que éstos tenfan a una clara tendencia a la asimilacidn, deseaban integrarse en el mundo cris-
tiano del siglo xv1.

N OO WO
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La problemdtica morisca no se puede entender sin la propia historia de la
guerra de Granada (1487-1491) y las posteriores Capitulaciones que firmaron los
Reyes Catdlicos con las autoridades nazaries. El devenir de los moriscos en Granada
tras su bautismo en 1501, situacién que se prolongé durante todo el siglo xvi, y
que tras la Guerra de las Alpujarras (1568-1571), con la posterior deportacién de
éstos distribuidos por los distintos reinos peninsulares, trasladé el problema a
otras partes de la peninsula que provocé conflictividad y enfrentamiento con los
cristianos viejos. En el dltimo tercio en del siglo xvi los moriscos se convirtieron
en un problema de Estado, que no seria resuelto hasta el reinado de Felipe III con
su expulsién definitiva de Espafia.

En la historia de los moriscos granadinos destacé la publicacién al final de
la década de 1950 de la magistral obra de Julio Caro Baroja® donde se analiza la
configuracidn social de la sociedad mixta morisco-cristiana y también las obras
de Antonio Gallego Burin y de Alfonso Gamir Sandoval®® con su andlisis de los
aspectos religiosos de los moriscos y la anterior obra citada de Antonio Dominguez
Ortiz y Bernard Vincent.

Con posterioridad, los profesores Manuel Barrios Aguilera y Margarita Birriel
Salcedo, nos proporcionan una interesante sintesis sobre la convivencia morisca!!
y otras cuestiones entre las que incluye la repoblacién por los cristianos nuevos
después de la expulsién morisca granadina'? tras su derrota de la guerra de las
Alpujarras (1570) y la expulsién definitiva de esta minoria a principios del siglo xvi
(1609-1614).

5.2. LA HISTORIOGRAFIA SOBRE LA CUESTION SOCIAL

La conexidn de los estudios histérico-médicos se afiadira con los problemas
sociales, econémicos o ideoldgicos-culturales. La historiografia médica ha apren-
dido de la condicién bioldgica, social y personal del hombre.

Entre las bases empirico-creenciales o cientificas se investigara el desarrollo
de la profesién médica, de la ensefianza, de la asistencia, de la prevencién, de la
ciencia médica y de sus aplicaciones. En conjunto se abarca la unién de la historia
social y de las mentalidades con el trinomio salud/enfermedad/sociedad. Se ana-
dirdn modelos de investigacién, que aunaran estudios médicos (tratados médicos,
recetarios etc.) junto con fuentes de dificil localizacién. La interrelacién entre

9. CARO BAROJA, 2000.
10. GALLEGO BURIN, VINCENT, GAMIR SANDOVAL, 1996.
11. BARRIOS AGUILERA, 2009.
12. BARRIOS AGUILERA, BIRRIEL SALCEDO, 1986.
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la salud, enfermedad y sociedad. En este apartado del estado de la cuestién se
incluirdn la salud/enfermedad/ higiene, instituciones, formacién de profesionales.

En esta historia de la medicina conectada con la sociedad, trabajos mas actuales
del siglo xx de la Escuela de Pedro Lain Entralgo'?, incluyen a Antoni Cardoner y
Planas'4, ambos influenciados por la escuela de los Anales, con una visién global
de la sociedad, consideran a la historia social por definicién.

“Los moriscos del Reino de Granada” han sido estudiados en los diferentes
trabajos en el campo de las ciencias sociales por dos grupos de investigadores.
En primer lugar, se incluyen los medievalistas Rafael Gerardo Peinado Santae-
lla's, Angel Galén Sdnchez'¢ y Manuel Espinar Moreno?’, en el segundo grupo se
incluyen modernistas como Mercedes Garcia Arenal, Manuel Barrios Aguilera,
Margarita Birriel Salcedo, Valeriano Sdnchez Ramos'¢, Amalia Garcia Pedraza®,
Manuel Lomas Cortés? y Enrique Soria Mesa?!.

En el dmbito social nos sefialan la relacién entre cristianos viejos y nuevos
(moriscos) poniendo de manifiesto su choque cultural y el enfrentamiento reli-
gioso entre ambas comunidades, sus diferencias ideoldgicas, socio-econémicas,
lingiifsticas y culturales. Esta minorfa morisca fue expulsada del Reino de Granada
en 1570 tras finalizar la guerra de las Alpujarras.

Ademas de las obras fundamentales ya referidas de Antonio Dominguez Ortiz
y Bernard Vincent, hay que incluir la obra de Henri Lapeyre sobre la distribucién
geografica de los moriscos en la Espafia del siglo xv1 y sobre la obra de Francisco
J. Moreno Diaz del Campo?? en su estudio de los moriscos en el territorio de La
Mancha. En su estudio social nos indica la presencia de dos grupos étnicos mudé-
jares de distinta procedencia, por un lado, los mudéjares antiguos que ya vivian
en La Mancha en especial en el Campo de Calatrava y los moriscos expulsados del
antiguo reino nazari en 1570, que cohabitaron en diferentes poblaciones castellano
manchegas. En este dmbito temporal (1502-1604) ambas comunidades moriscas
fueron sometidas a la comunidad de cristianos nuevos, en este trinomio social
Estado-Iglesia-moriscos.

13. LAIN ENTRALGO, 1978.
14. CARDONER PLANAS, 1973.

15. PEINADO SANTAELLA, 2011.

16. GALAN SANCHEZ, 2010.

17. ESPINAR MORENO, 1995, pp. 85-128.

18. SANCHEZ RAMOS, 2009, pp. 325-348.

19. GARCIA PEDRAZA, 2002.

20. LOMAS CORTES, 2011.

21. SORIA MESA, OTERO MONDEJAR, 2010/12, pp. 1-13.
22. MORENO DIAZ DEL CAMPO, 2009.
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Las fuentes nos las proporcionaran los registros de la Chancilleria de Granada
y los fondos de la Alhambra, las actas de los concejos, los protocolos notariales y
en lo posible los libros de administracién de los centros hospitalarios.

Se analizard la estructura socio-econémica de la enfermedad, y sobre la ideo-
logia que profesionales, autoridades y el pueblo llano tengan sobre la etiologfa,
desarrollo y erradicacién de la enfermedad.

La enfermedad solo es comprensible cuando se declara dentro de las relacio-
nes sociales.

Finalmente, en este apartado cabe destacar la aportacién de José Maria Per-
ceval sobre la nueva visién de la investigacidn sobre los moriscos en el siglo xx1%.
El autor pone de manifiesto la interdisciplinariedad en los estudios realizados en
el &mbito de las ciencias sociales sobre los moriscos y propone una perspectiva
intercultural en estos estudios del siglo xx1. En resumen, el autor propone el abor-
daje de los estudios sobre los moriscos bajo una perspectiva social e intercultural.
Asi mismo, Kuhne Brabant nos proporciona una visién de la medicina drabe ante
los retos del siglo xxi24,

5.3. LA HISTORIOGRAFIA ESPECIFICA SOBRE LA ASISTENCIA SANITARIA EN EL REINO DE
GRANADA DEL SIGLO XVI, CON ESPECIAL ATENCION A LA POBLACION MORISCA

En los siglos anteriores a la conquista del Reino nazari de Granada (1492)
por los Reyes Catélicos, el manuscrito médico drabe proporcionaba una impor-
tante fuente del conocimiento médico galeno-arabizante a la medicina cientifica
arabe, pero a partir de principios del siglo xv1, con la aparicién de los moriscos,
se produce una politizacién y marginacién de esta minoria en la practica médica
con la prohibicién del uso de la lengua arabe y el impedimento de su acceso a la
formacién médica a la recién creada Facultad de Medicina de Granada en 1532
por el emperador Carlos V.

Junto al proceso de aculturacién médico cientifica de esta minoria en la
Granada del siglo xv1 estos acontecimientos condujeron a la degradacién de la
profesién médica y su practica asistencial entre los moriscos?®, con la aparicién
de la figura del sanador o curandero?¢, formado entre el empirismo y la tradicién
oral, con escaso contacto directo con la medicina académica ejercida por los
cristianos viejos, que junto a las problemas politicos y religiosos agravaron dicha

23. PERCEVAL, 2012, pp. 1-21.
24. KUHNE BRAVANT, 2001, pp. 189-203.
25. DOMINGUEZ ORTIZ, 2009, pp. 56-60.
26. MAISO, 1991, pp. 153-161.
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situacién de marginacién. Estos hechos referidos conduciran a la confrontacién
entre la sociedad cristiana (cristianos viejos) y la medicina morisca con conflictos
de indole médico profesional (Protomedicato y curanderismo)?” junto con con-
flictos de indole social y religioso.

La practica médica morisca se basara fundamentalmente en la medicina magico-
creencial %8, que conducird a un aumento de procesos inquisitoriales en especial en
el dltimo tercio del siglo xvi contra esta minorfa. La Inquisicién actuard contra las
tradiciones religioso-culturales como la practica de la circuncisién como sucedia
antes de su expulsién en 1492 con la minoria judia.

La Inquisicién perseguird también la practica y seguimiento del Cordn por parte
de esta minoria bautizada y considerada como cristiana por la Iglesia y el Estado.

Entre la persecucidn de la practica médica se incluird a los alfaquies que
actuaran en ocasiones como sanadores del alma y del cuerpo siguiendo las tradi-
ciones del Islam.

Hay que resefar entre la literatura consultada, nuestras hipdtesis de partida,
que incluirdn la informacién proporcionada por la insigne figura del Prof. Luis
Garcia Ballester, que profundizé durante toda su vida en la Medicina morisca?,
con especial dedicacién al Reino de Valencia y la Historia social de la medicina
en la Espafa de los siglos xiir al xvi®.

En este apartado se considerardn tres problemas claves: a) el estudio de la
salud/enfermedad en general y las epidemias en el siglo xvr; b) el estudio de los
centros asistenciales y la asistencia privada; c) el estudio de los profesionales
de la sociedad, su formacidn, su consolidacién como grupo social y su ejercicio
profesional.

Tras la didspora de los moriscos granadinos en 1570 principalmente al Reino
de Castilla, en el que se prestaba asistencia sanitaria a los cristianos viejos y a
los moriscos que previamente habitaban estos territorios hay que incluir a los
moriscos provenientes del reino de Granada.

En este sentido, contamos con la descripcién de la atencién médica en este
territorio por parte de Anastasio Rojo Vega?®' y Maria Estela Gonzdalez de Fauve?32.

27. PERDIGUERO, 1996, pp. 91-108.
28. ALBARRACIN NAVARRO, 1999, pp. 223-236; ALVAREZ DE MORALES, 2006 pp. 23-46.
29. GARCIA BALLESTER, 1984.

30. GARCIA BALLESTER, 1976.

31. ROJO VEGA, 1993.

32. GONZALEZ DE FAUVE, 1996.
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Nos queda por dilucidar ;cémo? y ;por quién? era atendida la poblacién morisca
en el Reino de Granada y los moriscos granadinos expulsados en el tltimo tercio del
siglo xvI a otros territorios peninsulares, al Norte de Africa® y al Nuevo mundo3,

Disponemos de escasa informacién de fuentes primarias en relacién al tema
médico asistencial de los moriscos granadinos, por todo ello, nos hemos planteado
profundizar en nuevas fuentes, con el convencimiento previo de la dificultad en
este trabajo de investigacién.

33. EPALZA, 1992,
34. DE MICHELI-SERRA, 2001, pp. 257-263; LOPEZ BARALT, 2007, pp. 335-364.



Capitulo 2

LAS BASES DE LA MEDICINA
GALENO-ARABIZANTE

Parte de lo que presentamos en este capitulo fue tratado en nuestro TFM y nos
ha servido de base en buena parte de esta tesis doctoral, aunque indudablemente
hemos profundizado en gran parte de lo que ya presentamos con anterioridad.

1. LA MEDICINA EN LA ANTIGUEDAD GRECO-ROMANA
1.1. HIPOCRATES (460-370 A.C.)

El arte del diagndstico, alcanzé un notable perfeccionamiento en Grecia e
inclufa una anamnesis (interrogatorio clinico) y un examen fisico general del
paciente.

Se realizaba una palpacién corporal, se tomaba el pulso y se valoraban sus
alteraciones, se sometia a los pacientes a un examen de sus secreciones y excre-
ciones y se evaluaba su terapéutica.

El conocimiento de la realidad humana de los griegos se apoyé en las disec-
ciones de los animales, lo que explica la imprecisién del conocimiento que posefan
de la anatomia humana.

La fisiologfa hipocratica se fundamentaba en la doctrina del calor innato y de
los humores. Segin la medicina hipocrética y galénica, el hombre estaba consti-
tuido por cuatro humores: bilis negra, bilis amarilla, sangre y flema.

La enfermedad consistia en una alteracién de este equilibrio, por lo que las
enfermedades no se consideraban entidades patoldgicas en si mismas, sino que
eran exclusivas del individuo.

La importancia concedida al prondstico de la enfermedad se confirma en la
obra cumbre de Hipdcrates denominada Corpus Hippocraticum.

Se denomina Corpus Hippocraticum, a una serie de escritos médicos, que reco-
pilan el conocimiento de la medicina clasica griega. En varios libros de esta obra
se explican ademds diferentes técnicas quirdrgicas y se incluye la descripcién del
tratamiento de las fracturas y dislocaciones.
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Entre las especialidades quirtrgicas de la antigliedad se incluyen la Obstetricia,
la Oftalmologia y la Odontologia.

El Corpus Hipppocraticum se compone de una coleccién de cincuenta y tres
obras que constituyen una recopilacién heterogénea en estilo, doctrina y época,
redactada por médicos procedentes de las escuelas médicas de Cnido y Cos
(HipGcrates). Esta obra estd escrita en dialecto jénico y se conoce que una parte
importante estuvo en la biblioteca de la escuela de Cos. Con la edicién de Littré?,
y siguiendo la sensata clasificacién tematica de Haeser?, se incluyen en su lista
los 53 escritos “hipocraticos”.

En este Corpus Hippocraticum, destacan los Aforismos, texto que mayor influen-
cia tendrd en la medicina medieval y en los siglos xv y xvi. Se compone de una
serie de sentencias y preceptos en los que se sintetizan el saber y la experiencia
profesional de los médicos griegos.

La terapéutica en la medicina hipocratica incluye la teorfa de la curacién con
diversos recursos farmacoldgicos y normas higiénico-dietéticas.

La explicacién humoral de la enfermedad y la doctrina de la eliminacién jus-
tifican la preferencia de los médicos griegos por recurrir a la accién evacuante.
La medicina griega concedid gran importancia a las medidas higiénicas (ejercicios
corporales, masajes, bafios, etc.) y a la aplicacién de normas dietéticas.

Los principales tratados fueron escritos entre los afios 420-350 a.C., probable-
mente algunos por el propio Hipdcrates. El nticleo original del Corpus lo constituye
lo recopilado en la escuela médica de la isla de Cos. Con posterioridad en el siglo 11
se trasladd a la Biblioteca de Alejandria, donde se agregaron mds obras, donde se
copiaban, catalogaban y conservaban los libros que se utilizaban para el estudio.

En el siglo 11d. C, aparecieron dos ediciones, una de Dioscdrides el Joven y otra
de Artemidoro, que constituyen la base de las versiones latinas y drabes posterio-
res. En este periodo es Galeno quien ocupa un lugar importante en la transmisién
del texto, que no sélo recibié la obra, sino que ademds incluyé comentarios en
los que abordaba la cuestidn de la autenticidad de algunas obras del Corpus Hip-
pocraticum. En el tratado “Sobre aires, aguas y lugares” se alude a la influencia
del medio ambiente en las enfermedades. Especial relevancia poseen los tratados
deontoldgicos, sobre todo el Juramento hipocratico?.

Los tratados similares considerados genuinamente hipocréticos son: Pronds-
tico, Epidemias 1 y III. Aires, aguas y lugares. Sobre la enfermedad sagrada y la
mayor parte de los tratados quirdrgicos

1. LITTRE, 1839.
2. GARCIA GUAL, 1983.
3. LAIN ENTRALGO, 1970.
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En el Corpus Hippocraticum aunque falta el conocimiento anatémico, la cirugfa

sélo serd restauradora y nos incluird el tratamiento de heridas, tlceras, fistulas,
fracturas, etc.

i

e——

A Figura 1. Instrumentos quirdrgicos de la época de Hipocrates. Fuente: Museo
Arqueoldgico de Epiduro. Citado por GARGANTILLA, 2009, p. 53.

En la antigiiedad griega, no se practicardn amputaciones, y en todo caso sélo
se realizara la escisién de tejidos muertos. En este momento histérico de la medi-
cina griega no existe separacion entre el médico y el cirujano.

La continuacidén de la cirugia hipocratica la hallaremos en el siglom a.C. en la
medicina helenistica principalmente en Alejandria y con posterioridad en Roma.

1.2. ARISTOTELES (384-322 A.C.)

Fue iniciado en el arte de la medicina por su padre médico, siendo muy joven
entro en la Academia que dirigia Platén en Atenas. Se distinguen tres etapas bien
diferenciadas en la vida de Aristételes, en nuestro caso nos interesa la tercera etapa.

En la tercera etapa, Aristételes se dedicé al cultivo de la ciencia positiva,
especialmente en el campo de la Biologfa. Las principales obras que se conservan
de este periodo son Historia de los Animales y Las partes de los animales, donde nos
describe los movimientos de los animales y la generacién de éstos. Menciona unas
quinientas especies de las que él personalmente llegé a disecar unos cincuenta
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tipos. En el siglo x1x, Darwin, afirma que los naturalistas como Linneo, son simples
aprendices comparados con Aristételes.

El efecto inmediato desde el punto de vista mostrado por Aristételes* fue
clarificar las bases para la restauracién del estudio experimental y observacional
de la naturaleza

El mismo se dedicé al estudio de la botanica y zoologfa en la tltima etapa de
su vida. La tarea de la ciencia regresaba a la investigacién del mundo material con
el fin de descubrir en él las formas universales. Asi, la tradicién de la ciencia jénica
se reanudé a un nivel més elevado. Efectivamente, Aristételes aspiré a elaborar
una ciencia integrada, que recogiera explicaciones de la forma en que trabaja la
naturaleza. Aristételes contribuyd en sus observaciones en el campo de la biologfa
a la descripcidn de la anatomia comparada y a la embriologia.

En el drea médica, elabord un sistema fisioldgico centrado en el corazén
donde, seglin él, ardia la llama vital de la vida que se mantenia por un espiritu de
la vida llamado “pneuma” que producia calor. Consideraba al corazén el érgano mas
importante, ya que cuando el corazén se paraba, el cuerpo morfa. Ademads, en sus
estudios de embriologfa, Aristételes se dio cuenta de que el corazén empezaba a
latir en las fases mas iniciales del desarrollo del organismo: Primum oriens, ultimum
moriens (El primero en nacer, el tltimo en morir).

Gran parte de la medicina medieval, se basé en los principios de Aristételes
y de Hipdcrates.

1.3. DIOSCORIDES (40-90 D.C.)

Nacido en Anazarbo (actual Turquia), aunque griego, como la mayoria de los
médicos de la época, fue cirujano de los ejércitos romanos en tiempos de Claudio,
Nerdn y Vespasiano. Estudié con profundidad la ciencia de los medicamentos y
la farmacologia e influyé sobre el desarrollo de la botanica y farmacologia drabe
y mas tarde en la medicina renacentista.

Su obra fundamental De materia medica (Materia médica)*, escrita por el autor
en griego, consta de cinco volimenes y fue la precursora de la farmacopea moderna.

En su prefacio se describe su objetivo que trata de la preparacién, propiedades
y pruebas de drogas y es quizds la obra de medicina con mayor difusién en la Edad
Media tanto en su original en griego como en latin y arabe.

Constituye una fuente indispensable para el estudio de la materia médica, de
la boténica, y de las creencias populares.

4. ORDONEZ, NAVARRO, SANCHEZ RON, 2009, pp. 83-113.
5. DUBLER, 1953-1959.
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En su extenso estudio recopilado en cinco libros, Dioscérides recogid y plasmé
el conocimiento de unas 600 plantas, 90 minerales y 30 productos procedentes de
animales, de cada una de las cuales reprodujo un dibujo, indicando sus virtudes
terapéuticas o peligrosas. Contiene ademas 1.000 remedios y 5.000 aplicaciones
distintas. Incluye medicamentum simples y medicamentum compositum.

El trabajo de Dioscdrides fue reunir y sistematizar mediante la practica empi-
rica y medicina popular alrededor de las plantas y su propio empleo. Con tal fin,
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consiguié un herbario enciclopédico que reunié cerca de 600 elementos con sus
propias caracteristicas y propiedades y su empleo con sus virtudes curativas.

Entre los grandes y multiples descubrimientos de Dioscérides se inclufa el
uso de la mandrdgora para inducir a la anestesia, en el sentido de ausencia de
sensibilidad en personas que deben recibir un tratamiento quirdrgico o para la
cauterizacién de sus heridas.

La botdnica y la farmacologia isldmica deben parte de su gran desarrollo a los
conocimientos del médico griego Dioscérides.

Su Materia médica fue traducida al drabe en Bagdad en el siglo 1x durante el
califato abbasi, y fue corregida por el gran traductor Hunayn Ibn Ishdq (808-873),
director de la Bait al-Hikma (Casa de la Sabiduria).

Serd durante el siglo x cuando se lleve a cabo una mejor traduccién que coin-
cide con la época del emperador bizantino Constantino VII Porfirégeneta (905-
959), que envié en el afio 949, una embajada a la corte del califa Abd Ar-Rahman
I1I de Cérdoba (891-961).

Entre los presentes enviados al soberano omeya se incluy6 un ejemplar de la
Materia médica de Dioscérides escrita en griego, que fue traducida por el embaja-
dor del emperador, el monje bizantino Nicolas, ayudado por el judio Hasdai Ibn
Shaprut, el canciller del califa y su médico Ibn Yuljul.

Con posterioridad se imprimié la obra de Dioscérides por primera vez en latin
en 1478 en la Toscana por Pedro Paduano y durante el siglo xvi por el espafiol
Andrés Laguna (1511-1559)°.

1.4. GALENO (130-200 D.C.)

Galeno, médico griego nacido en Pérgamo, emigré a Roma y se convirtié en
el principal médico para muchos gladiadores profesionales. En esa época, era ile-
gal diseccionar cuerpos humanos y, por eso, diseccion6 animales para conocer la
anatomia y la fisiologfa.

Galeno actualiza las doctrinas hipocréticas, si bien incorpora en su esquema
ideoldgico la filosofia aristotélica. El pensamiento médico de Galeno con su expli-
cacidén de la realidad humana, su interpretacidn de la enfermedad, sus opiniones
clinicas y sus preceptos terapéuticos se mantendran vigentes durante toda la Edad
Media e influird en todos los grandes médicos arabes como Avicena, que contri-
buirdn a la difusién de sus conocimientos.

6. ALIA ALBERCA, 2010.
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Galeno, en sus varios escritos incluye los conocimientos de la tradicién anaté-
mica griega y alejandrina e incorpora los resultados obtenidos de sus disecciones
y vivisecciones en animales.

La medicina galénica influyé mds que ninguna otra en la historia de la Medi-
cina. Inicid el conocimiento de la Anatomia Comparada y la Topografia basada en
la observacién.

El sistema doctrinal galénico establecié las bases cientificas de la medicina’.
Los textos elaborados por Galeno como De usu partium corporis humanis (Sobre el uso
de las partes) relaciona la descripcién morfoldgica con las funciones orgénicas y
junto con otro texto Sobre los procedimientos anatdmicos fueron obras fundamentales
en las universidades del Renacimiento.

Galeno tras diseccionar multitud de animales, infirié por analogia las ideas
de Aristételes sobre las partes similares y disimilares, el funcionamiento del cuerpo
humano. Su cardcter experimental
le llevé a descubrir las funciones de
los rifiones y de la vejiga, identificé
siete pares craneales de los doce
existentes, sefialé que las arterias
transportan la sangre, describid
las valvulas del corazén e indicé
las diferencias estructurales entre
arterias y venas. Difundi¢ la hipé-
tesis de que el érgano central del
sistema vascular era el higado, y
que la sangre se desplazaba desde el
higado hasta la periferia del cuerpo
para formar la carne.

En su tratado de patologia iy
Ad Glauconem de metodo medendi,
Galeno recomendé en primer lugar
conocer a los enfermos mediante
datos clinicos imprescindibles para
determinar las alteraciones produ-
cidas por la enfermedad.

En Fisiologia utilizé postulados

cientificos en la descripcién, con Figura 3. La circulacién de la sangre segtin Galeno.
los hallazgos obtenidos mediante la Fuente: CAMPOHERMOSORODRIGUEZ, 2016, p.85.

A" SANGRE FNEUMATIZADA
e SPERITIX ANTVALLS

->

ASSANGRE - PARTES OXGANMAY

7. ROMERO HUESCA, RAMIREZ BOLLAS, LOPEZ SCHIETEKAT et al., 2011, pp. 218-225.
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diseccién anatémica, unié la funcién a la anatomia. En el sentido préctico se ocupd
del diagnéstico y tratamiento de las enfermedades. Galeno fue uno de los primeros
cientificos de la antigiiedad que basé sus conocimientos en la observacién y en la
experimentacién y emitié conclusiones basadas en planteamientos metodoldgicos.

Galeno construyé sus conocimientos médicos desde la tradicidén hipocratica®
y sus concepciones tedricas y metodoldgicas desde el pensamiento de Platén y
Aristételes.

En su formacién cientifica, Galeno integré los conocimientos de la tradicién
clasica griega de Hipdcrates como eje conductor de la medicina. En su ciudad
natal recibid lecciones de anatomfa. Tras varios afios de formacién, que incluyé
el estudio de la semiologia de los textos hipocraticos, redacté su trabajo de tres
libros: Sobre los movimientos del térax y del pulmén.

En Roma se difundieron sus estudios anatémicos y fisioldgicos y escribid
una de sus obras morfolégicas mas relevantes Sobre el uso de las partes y Sobre los
procedimientos anatémicos.

Basdndose en los fundamentos aristotélicos, establecié el principio en el que
la filosoffa y la 16gica permiten reflexionar al hombre y son disciplinas necesarias
para la formacién de un buen médico.

En sus obras relacionadas con la Patologia, la concepcidn de enfermedad para
Galeno procede nuevamente de la teoria bioldgica de la Grecia Clasica aristotélica
acerca de los cuatro humores y considera la salud como un estado de equilibrio
entre la naturaleza del organismo y sus funciones.

Galeno, clasificé las enfermedades en cuatro tipos: a) simples (aquellas que
sélo afectan a un humor); b) las que afectan a partes similares o tejidos comunes
como el musculo, el nervio y los ligamentos; ¢) un tipo de enfermedades que afec-
tan a tejidos diversos como el corazén o el estémago; d) heridas que se presentan
como una solucién de continuidad del cuerpo

En su tratado Ad Glauconem de metodo medendi, Galeno también aconsejaba al
médico que debfia aplicar todos sus sentidos en el andlisis del proceso morboso;
todas sus manifestaciones debfan ser observadas y registradas en la historia clinica.
Para su elaboracién utilizaba las técnicas de interrogatorio y exploracién fisica
con inspeccién y palpacién. También cobré importancia para Galeno la observa-
cién de la orina que segin él contenia los datos esenciales para el diagndstico y
prondstico de la enfermedad.

Uno de los aspectos relevantes de la medicina galénica se referia al trata-
miento de las enfermedades en relacién con agentes multifactoriales. Galeno en
este apartado establecié el principio de “primum non nocere”. Galeno recomendé

8. ORDONEZ NAVARRO, SANCHEZ RON, 2009, pp. 151-157.
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la polifarmacia prescribiendo sustancias en relacién con los humores y cualidades
de frialdad, sequedad, humedad y temperatura, siguiendo otro principio denomi-
nado “contraria contrariis curantur”, donde las enfermedades eran manejadas por
sus contrarios.

Las presentaciones terapéuticas mas usadas en la medicina galénica inclufan:
cocimientos, infusiones, pastillas, pildoras, polvos, colutorios, enjuagues, infusiones,
inhalaciones, supositorios, clisteres anales y vaginales, linimentos, cataplasmas,
cosméticos entre otros.

La importancia de la obra cientifica de Galeno fue aceptada como una doctrina
de conservacién de la salud en el pensamiento del proceso salud-enfermedad en
la Edad Media. Esta medicina hipocratica-galénica se mantuvo casi sin alteracién
hasta el siglo xvi y durante toda la Edad Media y Moderna.

2. LA MEDICINA MEDIEVAL ARABE Y JUDIA

2.1. EL CONCEPTO DE ENFERMEDAD Y LOS TIPOS DE ENFERMOS SEGUN EL DERECHO
MUSULMAN, LA PROTECCION AL ENFERMO. FUENTES DE FINANCIACION

En la sociedad isldmica, cristiana y judia la enfermedad se contemplaba desde
una perspectiva religiosa. La enfermedad era entendida como un estado transitorio
de paso a la curacién o a la muerte.

En relacién con su etiologia predominaban los conceptos heredados de la medi-
cina galénica, las enfermedades eran clasificadas segin dos criterios no siempre
coincidentes entre si: fisiopatoldgico y clinico®, al que se afiadia un tercer criterio:
el juridico.

El conocimiento de la época helenistica fue traducido, estudiado y ampliado
con el precedente de los persas y los indios, la ciencia drabe medieval afiadié la
experimentacidn, incluso en ocasiones disecciones anatémicas.

Al ser la enfermedad un estado temporal, se consideraba la cronicidad un estado
incapacitante a medio plazo, por lo que la enfermedad en el derecho islamico se
consideraba un estado temporal. En el caso de los enfermos mentales, siempre
respetados en el Islam, vagaban por las ciudades si no trabajaban y se confundian
con indigentes o mendicantes, sélo se les encerraba en caso de alteracién del orden
o de la moralidad publica.

En el Islam, la incurabilidad no era problema, incluso en las enfermedades
contagiosas (por ej. lepra), se consideraba el contacto como “contaminante” no
contagioso.

9. LAIN ENTRALGO, 1978, p. 172.
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Al analizar los tratados de la hisba (policia sanitaria de los mercados y de la
moral), nos hacemos una idea de la marda (enfermos leprosos), enfermos con dolen-
cias impurificantes .

Juridicamente a los enfermos incapacitados se les impedia el trabajo, pero la
sociedad tenia previstas una serie de ayudas sociales, que eran los bienes habices
(hubs o waaf) que se concedian con una finalidad piadosa. Estos bienes habices se
centralizaban y administraban por la mezquita aljama.

Al-Wansarasi, recoge multitud de sentencias relativas a los habices de los enfer-
mos de dolencias impurificantes o de leprosos. En estas sentencias se afirmaba que
los beneficiarios eran los leprosos y los amputados, pero también se consideraban
beneficiarias otras multiples enfermedades consideradas dolencias impurificantes
causantes de incapacitacién social.

La proteccion del enfermo y del débil. Principios religiosos:
Charitas e Thsan

En el cristianismo el principio de charitas (caridad) es fundamental y de éste
surge el hospitium (edificio donde se ofrece hospitalidad o habitacién individual),
por ello las 6rdenes mondsticas acogieron el hospitium (salas en sus monasterios),
el hospital.

En el Islam no existe el principio de charitas, existe el principio religioso del
ishan. En el Coran esta escrito Dios ordena la justicia y el ishan, consiste en res-
ponder con el bien. El ishan, exige que se trate al hombre con bondad y justicia,
y consiste en realizar “las buenas acciones”. Este es el motor de la fundacién del
Maristan de Granada, principios descritos por Ibn-al Jatib en su lapida fundacional.
En el Islam, la beneficiencia adquiere un concepto de ayuda social, el gobernante
debe velar por el bienestar de sus subditos y garantizar el menor grado posible
de diferencias sociales.

La financiacién de la beneficiencia incluye los impuestos como el zakat o
impuesto obligatorio y la sadaga o limosna voluntaria. En sus fines sociales y
religiosos, un porcentaje de estos habices son destinados a los enfermos y a los
pobres.

10. ARCAS CAMPOY, 2001, pp. 55-71.
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La proteccion del enfermo y el débil en el Occidente musulman

En el occidente musulman y en el resto del mundo isldmico se conoce la
implementacién de la proteccién social. En el periodo de los Taifas, se impone un
nuevo estado centralizador, Ibn Abi Zar cuando enumera los méritos del califa
almohade Abl Yusuf Ya’Qub Ibn Yusuf al referirse a las consecuencias de la bata-
lla de Alarcos (1195), afirma que edificé hospitales para los enfermos y los locos,
y proporcioné habices destinados a los hospitales, y a sus enfermos, lisiados y
ciegos.

Otras instituciones isldmicas se dedicaban a la asistencia de los necesitados:
las zawiya-s (residencias de santos varones dedicadas a la oracién y a la piedad) y
las rabitas (lugares con celdilla a las que acudian a orar los piadosos de la comarca
o de la ciudad. Estos modestos edificios servian como lugares de acogida para
viajeros y necesitados. En al-Andalus, se ha estudiado el caso de la zawiya de los
Sid Bona en Granada!''.

2.2. EL EJERCICIO DE LA MEDICINA. TIPOS DE MEDICINA. FORMACION MEDICA

En la sociedad isldmica existen dos tipos de medicina paralelas y complementa-
rias, la medicina empirica o popular, que se referfa a los multiples remedios tradicio-
nales, como por ejemplo algunas recetas de Muhammad as-Safra que se incluyen
en su obra farmacoldgica'?. No hay que confundir estos remedios populares con
el curanderismo.

Otro tipo de terapéutica es la Medicina del Profeta, se trata de una serie de pres-
cripciones médicas que emanan del Coran, de los hadices o tradiciones proféticas.
La ciencia de la religién busca sacralizar el ejercicio de la medicina??, en la obra de
Ibn Marziiq, se sefiala la bisqueda de la justificacién de la ortodoxia de la insti-
tucién hospitalaria promovida por el Profeta.

En el ejercicio de la medicina en la civilizacién isldmica medieval (siglos vir-xii)
se distinguen tres grupos de personas dedicadas al arte de la curacién, siguiendo
la clasificacién de Hamarnesh '*:

— Personas con educacién académica, tedrica y practica, formados a partir
de las aportaciones médicas de la medicina antigua greco-romana y con
la tutoria tedrica de maestros contempordneos altamente cualificados.

11. FRANCO SANCHEZ, 2009, p. 173.

12. FRANCO SANCHEZ, SOL CABELLO, 1990, pp. 48-54.
13. ALBARRACIN NAVARRO, 1997, pp. 3-16.

14. HAMARNESH, 1978, pp. 1-12.
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En el al-Andalus califal a estos médicos se les denominaba tabib'®. En esta
clasificacién es este primer grupo el tabib quedarfa en segundo lugar de
importancia por debajo del hakim, médico ocupado fundamentalmente de
la difusién correcta de sus propios conocimientos y que ejerce escasamente
la medicina practica, y en tercer lugar los mutatabib en una escala inferior
a los hakim y tabib.

— Médicos practicos experimentados. Este grupo bastante numeroso, posefa
un conocimiento limitado de ciertas drogas, en especial de su preparacién,
y métodos de tratamiento para las enfermedades comunes, la informacién
para realizar su tarea asistencial la obtenfan de la observacién personal,
habilidad y experiencia. No aprendian las técnicas en los libros, sino a tra-
vés de la experiencia y aprendizaje tradicional de maestro a discipulo, por
lo que no han dejado obras escritas. En este grupo se incluyen los técnicos
especializados en las sangrias denominados fasidiin o fassadin.

— Curanderos y charlatanes, que en el Islam no sufrieron persecucién y ejer-
cieron libremente, aunque su actuacién fue denunciada por importantes
médicos, que prevenian a la gente de este tipo de medicina mdgica de
charlatanes. El mismo al-Razi, en sus tratados cuarto y sexto de su libro
al-Mansuri, dice de ellos, que suponen una vergiienza para su profesion.

Para evitar la profusién de estos charlatanes y médicos prdcticos, a partir del
siglo 1%, al-Rahawi propone realizar un examen para obtener una licencia que
permitiera el ejercicio de la medicina de forma oficial.

La mayor parte del examen que propuso al-Rahawi estaba basado en el cono-
cimiento de los dieciséis libros de Galeno. Tras superar este examen el candidato
obtenfa una licencia (ijaza o ichaza).

En el mundo islamico, excluyendo a los curanderos y charlatanes, habfa tres
clases de médicos ', en primer lugar estaban los hukama (sabios, no exclusivamente
médicos) que posefan una importante formacién tedrica en diversas ramas del
conocimiento: Aritmética, Geometria, Astronomia, Alquimia, Musica, Medicina
junto con Derecho, Filosoffa y Teologfa. Estos conocimientos se adquirian tras afios
de lectura, y éstos eran capaces de citar correctamente a Hipdcrates, Aristételes,
Platén, Galeno o Avicena. Tras esta preparacién de lecturas acudian a lugares de
mayor desarrollo cientifico como Bagdad, Gundisapur, Alejandria, etc. para com-
pletar su formacién médica.

15. LEVI PROVENZAL, 1944.
16. GIRON IRUESTE, 1989, pp. 66-70.
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El denominado hakim, ejercia escasamente la profesién médica, pero difun-
dia profusamente sus conocimientos. Componia textos médicos como el Kitab
al-Manstri (Libro dedicado a al-Mansiir) de al-Razi (Razes), el régimen de Salud de
Maimoénides, escrito por Malik al-Afdal (sobrino de Saladino) o el Kitab al-Taysir
(Libro de la simplificacién) de Avenzoar.

En segundo lugar o escaldén estaban los atibba o médicos, cuya principal misién
era la medicina asistencial, por cuya labor recibian retribuciones aunque muy
inferiores a las percibidas por los hukama.

El tabib (médico) se forma en casa de algiin maestro conocido, si es posible un
hakim. Si el maestro ejercia la medicina, el alumno asistia a sus consultas, llamadas
mayalis o sesiones. En el Oriente isldmico también se utilizaban en la ensefianza
y en el ejercicio de la medicina los bimaristanat (hospitales), donde se asistia a
los enfermos ingresados bajo la supervisién de los attiba del hospital. Otras dos
instituciones isldmicas juegan un importante papel en la formacién del tabib, la
Madraza o Escuela Superior y las Buyut al-hikma o Casas de la Sabiduria que estaban
dotadas de grandes bibliotecas.

En tercer lugar, o escalén de profesionales asistenciales estaban los mutatabib
o médicos practicos, que ejercian su profesién con una insuficiente formacién teé-
rica, con conocimientos adquiridos de forma empirica. Su actuacidn profesional se
desarrollaba sobre todo en los mercados de las ciudades donde acudian artesanos,
aldeanos, etc., en busca de curacidén de sus dolencias. Generalmente los mutatabib
actuaban como sangradores o cirujanos.

De las tres clases indicadas, es el tabib el que cumple de forma mas completa
con el ejercicio de la medicina. Respecto a al-Andalus en opinién de Hamernesh,
con los escritos de “Arib b. Sa’id al-Qurtubi, Ibn Yulyul y al-Zahrawi (siglo x), la
medicina alcanzé su cénit.

En relacién con la formacién médica, se mencionan tres vias:

> Hospitales, centros de estudio, donde los estudiantes de medicina también
podian realizar sus practicas. El mismo al-Razi, ensend medicina a los estu-
diantes, observando y tratando a los enfermos a pie de cama.

En los hospitales, se daban conferencias y se discutian temas médicos inter-
pretando la teorfa de los escritos médicos clasicos y arabes?’.

Existieron escuelas médicas en hospitales “piblicos” como al-"Adudi en Bag-
dad, al-Niiri en Damasco y al-Manstri en El Cairo®,

17. HAMARNESH, 1962, pp. 362-368.
18. LEISER, 1983, pp. 48-75.
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Los estudiantes en las clases de Bagdad lefan los dieciséis libros de Galeno.

En al-Andalus se supone que los médicos no pudieron optar por esta opcién
hasta el siglo x1v, cuando Muhammad V en el Reino nazari de Granada, construyera
el primer hospital andalusi (maristan), que mds tarde detallaremos en el apartado
de medicina hospitalaria. En al-Andalus los médicos con formacién hospitalaria
emigraron para estudiar con los grandes médicos de Oriente, para regresar al cabo
de unos diez afios para desarrollar su labor asistencial en al-Andalus.

> Escuelas médicas privadas. La ensefianza de la medicina en los hospitales y en
las escuelas médicas privadas se realizd bajo la tutela de médicos competentes
desde el siglo 1x, como la escuela privada de Ibn Masawayh (777-855) en Bag-
dad. En al-Andalus es digno de mencionar a Maslama al-Mayriti, al-Zahrawi,
en Cérdoba y en Madinat al-Zahra.

En este periodo desde el siglo vii al xiv existieron escuelas médicas priva-
das en madrazas (madrasat al-tibb), donde técnicamente estaban destinadas a la
ensefianza de las leyes isldmicas (figh). Abd al-Rahim fue el primer médico que se
habia especializado en “Shafi’i figh”, y él mismo y sus sucesores se dedicaron a
la ensefianza de la Medicina en la madraza. Ibn Abi Usaibi también menciona a la
madraza de al-Sadid the Doctor en el Cairo, este personaje fue médico personal de
Saladino y fallecié en 1183.

Los maristanes como al-Nuri y otros referidos con anterioridad posefan su
propia coleccién de textos médicos y bibliotecas. Se lefan docenas de libros, aparte
de los griegos. Entre los libros de medicina arabe, se inclufan al-Hawi fi “I-tibb (El
libro de comprensién de la Medicina) de al-Razi, al-Qanin fi I'tibb (El Canon de
Medicina) de Avicena y el Kitab al-Nabat (El libro de las Plantas) de Al-Dinawari
(siglo 1x) libro de referencia en la farmacologfa 4rabe.

Ademds, los estudiantes de medicina estudiaban matemadticas y 1égica. En
realidad, la formacién médica como sucede en la actualidad nunca finalizaba.

> Tutoria privada, ejercida por un maestro sobre un discipulo o a un grupo
reducido de ellos. La mayoria de los médicos famosos en el Islam ejercieron
la docencia como fue el caso de Al-Maysi (siglo x) y de Al-Quff (siglo xim).
También se desarrollé la formacién médica entre las sagas familiares de
médicos con la enseflanza de padre a hijo como fue el caso de la familia al-
Zuhr. El tutor ensefiaba el K. al-masa’il de Hunayn, el K. Al-Mansuri de al-Razi
y al-Maliki de al-Mansiiri. En al-Andalus debemos destacar las anotaciones
del Tasrif de al-Zahrawi, en la sexta parte de su tratado sobre la educacién
en general en el Islam y la educacién médica en particular.
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En el reino nazar{ debemos destacar como centro de formacién la madraza
granadina®, institucién que pese a ser destinada al estudio de las ciencias religiosas,
también prestd sus instalaciones para la formacién médica. Funcioné como centro
granadino de ensefianza superior de semejantes caracteristicas a las existentes
en siglos anteriores en Oriente. La fundacién de la madraza se produjo en el afio
1349, durante el reinado de Yusuf I (1333-1354). Probablemente las funciones del
nuevo centro se habian desarrollado con anterioridad en las mezquitas.

Por al-Jatib, conocemos que en la década anterior al nacimiento de la madraza
granadina, existié una comunidad que segufa a un mistico malaguefio cuyas ense-
flanzas impartidas solamente estaban relacionadas con el sufismo, pero al morir
su lider desaparecid.

La financiacién de la madraza granadina procedia de los ingresos percibidos
por los bienes donados por los musulmanes devotos a esta institucién. Es decir, la
madraza contaba con rentas propias que sufragaban los gastos derivados de este
centro de ensefianza.

2.3. LA ASISTENCIA MEDICO-QUIRURGICA
2.3.1. Medicina

La medicina islamica estuvo influenciada por la medicina greco-romana y la
persa e hindd. La medicina greco-romana a través de la informacién contendida
en sus libros en el siglo 1x en Bagdad en la denominada Bayt al-hikma (Casa de
la Sabiduria) donde se tradujeron las obras de los autores mds destacados como
Hipdcrates, Aristételes y Galeno.

La introduccidén de las nociones anatémicas y la teorfa humoral que hablaba
de las cuatro sustancias que daban vida al organismo humano como la sangre, la
flema, la bilis amarilla y la bilis negra y cada una con las caracteristicas de humedad,
sequedad, calor y frio. Del equilibrio de estos humores dependia la salud y era la
misién del médico mantener este equilibrio o restaurarlo en caso de enfermedad.
Esta medicina hipocratica-galénica fue la base de la medicina medieval tanto en
el mundo cristiano como en el mundo islamico.

En la medicina drabe se encuentra el equivalente de la pneuma (griega) con
ruh, que significa en ambas culturas “el sentido del aliento o espiritu vital”.

Esta mezcla de ideas del mundo greco-romano e isldmico se reflejan en la
definicién del cuerpo humano en la obra del granadino Ibn Habib, primera obra
de medicina conocida escrita en al-Andalus en el siglo 1x. Este texto no ha llegado

19. CASTILLA BRAZALES, 1984, pp. 29-68.
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completo, sino que se conserva un extracto en la Jizanat al- ‘amma del libro Mutjasar
fi I-tibb (Compendio de Medicina)?°.

La medicina cientifica convividé con las practicas creenciales anteriores al
Islam y con el conjunto de practicas aplicadas por Mahoma que conformaban la
Medicina del Profeta?!, hasta que los arabes a partir del siglo 1x no dispusieron de
las traducciones de la medicina greco-romano, fueron primados los elementos de
caracter magico y religioso.

En el caso de la medicina cientifica segiin Averroes se definen los conceptos
de salud y enfermedad.

En el caso del Islam, Dios como creador de todo, es quien hace llegar al hom-
bre las enfermedades y el unico que puede sanarlas (igual concepto que rige en la
Edad Media en el mundo cristiano). En el mundo drabe-musulmdn se implantara
la férmula “si Dios quiere” (In sa’Allah) y esta frase serd empleada tanto por el
curandero como por el médico cientifico de la corte, en los recetarios médicos
después de haber hecho la descripcidén de un medicamento para tratar una dolencia
en concreto, se afiadia “si Dios quiere” o “Con el permiso de Dios” 22,

Si se le preguntaba a un alfaqui como se puede curar a un enfermo contestaba
que aplicando la Medicina del Profeta??, que constaba de tres elementos:

a) El poder de la palabra de Allah; b) el uso de plantas medicinales con pro-
piedades curativas y c) el uso de férmulas de rechazo de la enfermedad con algiin
fragmento del Cordn para reforzar la ayuda protectora de Allah, por lo que en la
receta (alherze) se incluirdn las frases indicadas con anterioridad.

El alherze, tenfa una funcién mdas amplia que proteger al musulman de todo tipo
de peligro ya sea fisico o espiritual. Si el papel o pergamino lo llevaba la persona
consigo se tratard de un amuleto y si se ponia la frase para proteger a un edificio
(ver la ldpida fundacional del maristdn de Granada) u objeto se llamara “talisméan”.

El reciente hallazgo de los manuscritos de Ocafia (Toledo), nos aporta una
serie de noticias sobre esta comunidad mudéjar, en concreto de un alfaqui, que
entre sus actividades estaba la de médico de los cuerpos y de las almas (actividad
médica y religiosa unidas) .

La medicina cientifica se desarrollé de acuerdo a normas que aparecen en las
obras de grandes autores ya mencionados en las fuentes historiograficas, como

20. GIRON IRUESTE, ALVAREZ DE MORALES, 1992, pp. 125-137.
21.  ALVAREZ DE MORALES, 2006, pp. 23-46.

22.  ALBARRACIN NAVARRO, 2001, pp. 133-140.

23.  ULLMANN, 1970, pp. 185-189.

24, ALBARRACIN NAVARRO, 1988, pp. 27-37.
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es el caso del “Libro de las generalidades” de Averroes, donde nos habla del arte
de la medicina, que se basa en la conservacién de la salud y la eliminacién de la
enfermedad.

Entre los tratados de Averroes hay que mencionar el Libro que facilita la tera-
péutica y la dieta, donde analiza una descripcién de las enfermedades y un estudio
de su tratamiento.

La obra de Avenzoar, se inspira en la medicina de Galeno y es considerado
uno de los mayores clinicos andalusies, igual que fue considerado al-Razi (Rhazes)
en el Oriente isldmico.

En el Reino nazari de Granada, la medicina del siglo x1v se desarrolla a través
de médicos de prestigio como al-Saqiiri y sobre todo del poliglota Ibn al-Jatib y
sus obras médicas entre la que se incluyen el Libro de prdctica de la Medicina y el
Libro de la higiene segtin las estaciones.

El ejercicio de la medicina en los tltimos siglos en al-Andalus evolucioné en
relacién con la anterior época omeya califal (siglos 1x-x), durante la época de los
Taifas (siglo x1) y durante la hegemonia almoravide y almohade (siglos xi1-x1i).

En la medicina andalusi{ del reino nazari, se mantuvieron los principios de la
medicina greco-romana y arabe. Se leyd a Hipdcrates, Galeno, al-Razi y Avicena.
La terapéutica sigue basdndose en los tres pilares tradicionales: medicamen-
tos, cirugia y dietética. Se produjo una inapreciable aportacidn en el drea de la
cirugia.

Con la llegada de Muhammad II (1273-1302) la medicina nazar{ alcanzé un
elevado grado de cualificacidn, sin olvidarnos de la medicina popular desarrollada
por A$-Safra, més adelante se describird su inapreciable aportacién en el 4rea de
la cirugfa).

Entre los grandes médicos aparte del citado Ibn al-Jatib, destacaron Ibn-Jatima
y al-Saqiiri con sus tratados médicos sobre la Peste Negra.

En patologia médica, se recomenba el cambio de clima contra las fiebres resis-
tentes, la lucha contra la hipertermia con bafios de agua fria, se calmaba el dolor de
la gota con el frio, y la artritis con cataplasmas de colchicum (suranyan), remedio
utilizado contra la artritis gotosa en Bizancio, y la cidtica (sciatica) se tratard con
emplastes de mastuerzo (ussab), también se adquieron grandes conocimientos
sobre el pulso. Asi mismo, en la medicina nazar{ se potencié el uso de la terapia
vegetal, se conocia mejor la interpretacién de la orina, y se utilizé la cizafia como
anestésico en cirugia, se avanzaba en el conocimiento de la curacién de las hernias
y en el 4rea de la odontologfa (colocacién de dentaduras).

En la medicina nazari se recomendaba, tras analizar las causas de la enfer-
medad, dieta y tratamiento basado en la experiencia personal y las fuentes de las
obras médicas citadas con anterioridad (al-Razi, Avicena y Ibn al-Jatib).
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2.3.2. Cirugia

La anatomia fue un drea de conocimiento escasamente explorado por los
arabes debido a sus prejuicios religiosos que impedian en muchas ocasiones la
realizacién de disecciones anatémicas para evitar la mutilacién de los cadaveres.

Las fuentes cientificas de la anatomia nos remiten a los tratados histéricos
de la antigiliedad cldsica y obras drabes como las de al-Razi (Rhazes, 854-925) y
al-Zahrawi (Abulcasis, 936-1013), con su obra principal El Kitab Al-Tasrif ?°, consti-
tuyen la cumbre del saber quirurgico isldmico, en el que como se ha indicado con
anterioridad se detallan capitulos dedicados en su primera parte a la cauterizacién
o la ligadura de los vasos con hilo. En la segunda parte de su obra se incluyen
capitulos dedicados a la oftalmologia (destaca la cirugia de las cataratas) y las
enfermedades quirtrgicas obstétricas (donde se observa un gran desarrollo del
instrumental quirurgico). En la tercera parte se incluye la Traumatologia que se
ocupaba del tratamiento de las fracturas y luxaciones?.

Al-Zarhawi (Abulcasis) disenié un variado instrumental quirurgico para
intervenciones cerebrales, oftalmoldgicas, abdominales, ginecoldgicas y uroldgicas.

Describié también los principios generales de la cirugia como el lavado de la
piel con jabdn, la anestesia con esponjas soporiferas (hachis y opio), la hemosta-
sia con ligaduras, la compresién ante una hemorragia o el uso del cauterio y la
utilizacién de diferentes tipos de sutura.
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25. ARVIDE CAMBRA, 2001, pp. 73-91.
26. BLOOM, 1935.
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En la obra de Abulcasis, se ponen de manifiesto los avances de la cirugia, y
dedica especial atencién a la cirugia vascular y a la curacidn y extraccién de las
heridas de flecha.

Los cirujanos militares drabes usaban instrumentos apropiados como pinzas,
sondas, los dedos para extraer las fechas, también usaban vendajes y firmacos y
luego suturaban la herida.

Abulcasis, en la técnica de extraccidn de flechas, indica que “utiliza un movi-
miento circular de su mano con las pinzas en todas las direcciones hasta que la
extrae y usa la técnica con extrema delicadeza para no romper la flecha”.

En el caso de Ibn Abbas al-Mayiisi, aconsejaba suturar la herida y poner
emplastos sobre ella y Ibn Sina (Avicena, 980-1037) recomienda no cerrar la herida
cuando estaba infectada.

En toda la obra de Abulcasis fue muy importante que observaba el uso racional
de las medidas terapéuticas, pero utilizé en exceso como medida terapéutica la
cauterizacién como método hemostatico, recomendaba su aplicacidn directa en
los abscesos, bubones, hemorroides, fistulas rectales, a las gangrenas y luxaciones
recidivantes.

Numerosas especialidades quirdrgicas alcanzaron un gran desarrollo en el
Islam, en las que cabe resefiar la Oftalmologia, destacando Muhammad Ibn Qassum
Ibn Aslam Al-Gafiqui, cordobés del siglo xi1, que en su obra “Al-Mursid fi-I- Kuhl”,
incluye una gran variedad de instrumental quirtrgico oftalmolégico.

En la Granada nazar{ durante el siglo xiv Ibn al-Jatib posee un tratado de
Oftalmologia?’.

Entre las enfermedades oculares citadas exclusivamente por Abulcasis?® se
citaba el tratamiento de la reduccién del exoftalmos, del ectropién (pestaiias hacia
afuera) y del entropidn (hacia adentro), por las que se indicé el uso del cauterio
y de liquidos cdusticos en caso que las pestafias irritasen el ojo.

En el caso del hypopion o coleccién de pus en el ojo, Abulcasis sostenia que
habia que tratarlo moviendo la cabeza del paciente hasta que bajase el pus y la
luz pasase a través de la cérnea, si el pus no estase listo para salir debia cortarse
la cérnea con un escalpelo para evacuarlo y luego usase agua hervida con alholiz
y miel y tratarlo de forma usual hasta que cicatrizara. También nos describiria la
cura del pterigion (excrecencia del canthus interno del ojo).

Entre las enfermedades oftalmoldgicas citadas exclusivamente por Avenzoar se
inclufa el estrabismo, que lo trataba con medidas no quirtrgicas y su tratamiento
consistia en aplicar fomentos a base de aceite de azucena, eneldo y rosa.

27. VAZQUEZ DE BENITO, 1980, pp. 209-220.
28. PENA, GIRON, 2001, pp. 163-167.
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Las pustulas de la conjuntiva eran tratadas con sangria en la vena cefdlicay la
purga mediante hiera (medicamento compuesto destinado a purgar al paciente).

En el caso de la dilatacién de la pupila, Avenzoar aconsejaba detener la dilata-
cién natural utilizando alcohol seco y en caso de tumor aconseja emplear la sangria.

También describié los tratamientos del orzuelo, conjuntivitis y queratitis (afec-
tacién de la cérnea). Enfermedades oftalmoldgicas mencionadas por ambos autores
inclufan: las verrugas en los parpados en la que Abulcasis utilizé el escalpelo y el
cauterio, en cambio Avenzoar utilizé al principio un cambio de la alimentacién
con dieta suave y medicamentos de uso tépico e indicaba que en caso de fracaso
se debfia utilizar la incisidn.

En el caso de las adherencias producidas por una sustancia que pega el par-
pado superior a la conjuntiva, Abulcasis lo solucionaba utilizando la punta de una
sonda o un gancho fino, levantando el parpado para luego cortar las adherencias
con un escalpelo fino.

Como se ha descrito la diferente actuacion en las enfermedades oculares, pone
de manifiesto que Abulcasis utilizé un tratamiento quirdrgico frente a Avenzoar,
a pesar de su tratamiento médico conservador, aunque no esta en contra de la
actuacién quirdrgica de Abulcasis.

Finalmente, indicaban en el tratamiento de las cataratas, Abulcasis preconizé
sélo la cauterizacién y el batido de la catarata, mientras que Avenzoar era parti-
dario de la extraccién de la catarata. La primera extraccién de cataratas se debié a
AbU- I- Qasim ’Amnar b. Ali al-Mawsili, cirujano que escribid el Kitab al-mutitajab fi
islay al’- ayn” (Libro de lo mas importante acerca de la curacién del ojo) dedicado
al sultdn al-Hakim (996-1020) que nos permite afirmar que la mencién de Abulca-
sis a al-Mawsili y la extraccién de la catarata en la obra de Abulcasis debid ser la
primera extraccidn de cataratas en al-Andalus.

Tras el siglo xii, el tratamiento de batido de cataratas fue sustituido en al-
Andalus por la extraccidn, refrendado por lo indicado con anterioridad por Avenzoar.

La cirugia en el reino nazarf{ fue ejercida por varios médicos practicos, entre
las que destaca la figura de Muhmmad A$-Safra, con su obra Kitab al-Istigsa (Libro
de la indagacion y ratificacién del tratamiento de las heridas y tumores). A3-Safra fue
considerado por Ibn al-Jatib un médico practico o mutahabib, ya que en la escala
de reconocimiento profesional los médicos que ejercian la cirugia estaban muy
por debajo de los que ejercian la medicina (tabib).

En el caso de A$-Safra encuentramos numerosos alegatos contra los curanderos.

Resulta extrano que la obra de Abulcasis, tras ser traducida del drabe al latin
en el siglo xi1 por Gerardo de Cremona en Toledo y difundida en la cirugfa occi-
dental medieval cristiana, como Guy de Chauliac que lo cita mas de 200 veces en
su Chirurgia Magna, que la obra de Abulcasis tuviera una escasa influencia drabe
con excepcién de A$-Safra considerado el gran cirujano del siglo x1v en al-Andalus,
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cuya principal fuente de informacién es el Tasrif de Abulcasis. A$-Safra es un gran
cirujano, sin llegar a la altura de Abulcasis, pero dispone de una excelente téc-
nica quirdrgica en las reposiciones, fijaciones, incisiones, extracciones, drenajes
y suturas. Posee una gran experiencia en la reduccién de fracturas y luxaciones,
en la extraccién de flechas (también actta, como cirujano militar).

Como hemos detallado, con la figura de Muhammad A$-Safra, el reino nazarf
dispuso de un cirujano excepcional. comparable en su quehacer quirturgico con
un cirujano actual, salvando las distancias técnicas y conocimientos actuales.

2.3.3. Farmacologia

El estudio de los farmacos en el mundo isldmico estd ligado al concepto de
la enfermedad, considerada como una pérdida de equilibrio de los humores. Las
sustancias medicinales (firmacos) eran las que contribuirian al restablecimiento
de la salud. Segin los conceptos terapéuticos de la medicina del Islam, todo lo
que era ingerido podia nutrir o matar y los fArmacos estdn tanto en los alimentos
como en los venenos.

En el mundo isldmico la primera obra original que sirvié de gufa en los hos-
pitales fue la que cité al-Razi (siglo x), Aqrabadin Kahir (El gran libro de los medi-
camentos) y con posterioridad Dtur al-bimaristan (los Formularios de hospital).
A partir del siglo x estaba disponible en el mundo isldmico casi toda la ciencia
antigua traducida al drabe, como el Libro de los Simples de Galeno que sirvié de base
a numerosos tratados de farmacologfa.

El persa Abi Hanifa al-Dinawari (Hunanyn), considerado el padre de la botdnica
drabe escribif el libro Kitab al-nabat (El libro de las Plantas), obra que enriquecié
el conocimiento botdnico de los drabes y que fue citada por los farmacélogos y
agricultores musulmanes hasta el siglo xvi1. En la segunda mitad del siglo x se fundé
en el Cairo la Casa de la Ciencia y al-Andalus durante el reinado de al-Hakam 11,
se apoy6 en el estudio farmacoldgico con la investigacién de los medicamentos
simples que continud durante los siglos x1 y xi1 e inicié su declive en el siglo xii1.
La farmacia en el Islam establecida en los hospitales por los califas de Bagdad a
partir del siglo 1x elaboré medicamentos. En al-Andalus sabemos que los medi-
camentos se preparaban en palacio como nos relata Ibn Yuljul, describiendo la
farmacia de palacio. Existen referencias de una farmacia en la ciudad califal de
Madinat al-Zahra. En relacidn con los hospitales, la Uinica referencia de farmacia
hospitalaria es del siglo x1v, en el caso del Maristan de Granada.

El punto de inflexidn en al-Andalus fue la traduccién de la Materia Médica de
Dioscérides durante el califato de Abd al-Rahman I1I, que recibié como regalo de
una embajada bizantina el cédice de la obra de Dioscérides bellamente ilustrado y
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escrita en griego, con anterioridad se utilizaba la traduccién de Esteban, proce-
dente de Bagdad.

La parte de la obra de Abulcasis dedicada a la farmacologifa fue traducida por
Simén de Génova y Abraham Judaeus de Tortosa, con el titulo de Liber Servitoris
sive Liber XXVIII Bulchasin Beneberacerin, Durante el siglo x1 en los reinos de Taifas
se inaugurd la edad de oro de la farmacologfa andalusi, en la que destacaba Abu
I-Mustarrif’Abd al-Rahman b. Muhammad b. Wafid al-Lajmi (Ibn Wafid) (m. 1074)
quien escribié un tratado sobre los medicamentos simples, Kitab al-adwiya al-mufrada
(recientemente rescatado de la Biblioteca del Escorial). De Ibn Wafid es importante
sefialar otra obra denominada Kitab al-Wisad (El libro de la almohada)?. Se trata
de una coleccidén de recetas para la curacién de las enfermedades de los érganos
desde la cabeza a los pies.

En cada receta Ibn Wafid, enumera los medicamentos simples indicados para
una dolencia o enfermedad concreta e indica ademas la dosis de medicamento a
usar en cada caso.

Una forma de divulgacién de los conocimientos de la farmacologia en Al-
Andalus® lo constituyen por un lado los libros de sinédnimos (en varias lenguas
como griego, drabe, persa, siriaco, bereber y lengua latina o en romance) y los,
por otro, cuadros sindpticos. Esta tradicidn se inicié en el siglo x con la traduccién
de la Materia de Dioscérides y fue continuada en el siglo x1 por otros autores con
obras como Umdat al-tabib (El sostén del médico para el conocimiento de las plan-
tas). También destacd el uso terapéutico de sustancias aromaticas en Al-Andalus?™.

Con posterioridad, se incluyeron las enciclopedias farmacoldgicas andalusies
a partir del siglo xi1, como la obra de Abii Bakr Muhammad b. Yahya b. al-Sa’ig
b. Bayya (Avempace) (1080-1138) que escribié en colaboracién con Aba l-Hasan
Sufyan al-Andalusi, Kitab al-tayribatayn “ala adwiyat Ibn Wafid (Libro sobre las dos
pruebas de los medicamentos de Ibn Wafid) obra perdida hoy en dia, pero citada
por Ibn al-Baytar. También se debe incluir parte de la obra de Avenzoar.

Durante el reino nazar{ cabe destacar la obra de AbG’Abd Allah Muhammad
b.’Ali’Alf al-Lajmi al-Saqiiri, en la que se pone de manifiesto su contribucién al
estudio de la terapéutica y de los medicamentos en su obra Tuhfat al-mutawassil
warahat al-muta “‘ammil (Libro del regalo al que busca a Dios y reposo del que medita).
También es digno de mencionar a Abl Bakr “Abd al- “Aziz b. Muhammad al-Arbuli
con su obra Kalam ala l-agdiya (Libro de los alimentos) y la figura de A3-Safra con
su obra Kitab al-Istigsa ‘wa -I - ibram fi “ilay al-yi-rahat wa-I-awram (Libro de la inda-

29. ALVAREZ DE MORALES, 1980.
30. AGUIRRE DE CARCER, 1984, pp. 173-196.
31. AGUIRRE DE CARCER, 2001, pp. 93-132.
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gacién y la ratificacién sobre el tratamiento de las heridas y tumores), en la que
se incluye una larga lista de medicamentos simples y compuestos y se describen
ungiientos y pomadas.

2.3.4. Prevencidn e Higiene. Especial atencion a los bafios

El género médico de los régimenes de salud surge en la Grecia cldsica. En ésta
ya nos encontramos con escritos sobre la Diaetia contenidos en el Corpus Hippocra-
ticum, pensados para prevenir y que se difundieron con el helenismo y con Galeno
e inclufan en sus escritos el concepto de las cosas no naturales, para diferenciarlas
de las cosas naturales (componentes del cuerpo humano).

Las cosas no naturales, estaban dirigidas a la prevencién y el galenismo las
entendfa como una doctrina filoséfica. Entre las cosas no naturales en nimero
de seis (de sex rebus non naturae) se inclufan: aire y ambiente; comida y bebida;
suefio y vigilia; trabajo y descanso; excreciones y retenciones y de forma impar
movimientos del dnimo.

Existian dos tipos de higiene, una publica y otra privada. En la denominada
higiene privada, nos encontramos con una serie de pautas comunes de actuacién
diaria reglada controlada por el médico y aceptada libremente por el paciente.
Su actuacién estaba dirigida a un hombre sano en su mayoria en edad adulta y en
menor grado en la vejez, con una escasa atencién a la infancia. La prevencién de la
enfermedad en la mujer practicamente estd ausente en las fuentes historiograficas.

En el mundo isldmico las referencias historiograficas incluyen las obras de
Ishagb Sulayman al-Isra’ili (m.955) Kitab al-agdiya (Libro de los alimentos); al-Razi,
autor del Kitab dar al-madarr al-agdiya (Libro que comprendia los alimentos perju-
diciales); Avicena, autor del Kitab al-qanam fi I-tibb (Libro de la norma en medicina)
y ademads incluye otros escritos como el Kitab dar al-madarr al-kulliyya’ani l-abdan
al-insaniya (Libro que compedia las cosas elementales nocivas para el cuerpo del
hombre), que incluye el uso del calor, el bafio??, la alimentacién, las bebidas, los
ejercicios etc.; Risala fi I-bah (Tratado sobre el coito) y otros tratados??.

En el campo de la prevencidn en al-Andalus durante el siglo x113 se produjo
el mayor desarrollo en esta drea de conocimiento y se incluyeron las cuatro obras
principales escritas sobre este tema en particular:

32. Los bafios en Al-Andalus. AA.VV. Ed. Fundacién El legado andalusi, 2019, pp. 283. Se trata de
un completo estudio sobre los hammam en Al-Andalus: sus origenes, funciones, arquitectura, estética
y las gentes que lo frecuentaban.

33. GIRON, 1994,

34, PENA, GIRON, BARCHIN, 1984, pp. 89-133.
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1. Magqala fi-tabdir al-sihha (Capitulo sobre el régimen de la Salud) atribuido
a Avenzoar, se trata de la segunda parte del Kitab al-agdiya (Libro de los
alimentos)3. La distribucién de este capitulo fue importante entre los
sabios del Norte de Africa.

2. Capitulo de Conservacién de la Salud, breve apartado de la extensa obra
Kitab al-taysir fi l- mudawat wa -I-tabdir (Libro de la simplificacién de la tera-
péutica y del régimen) de Avenzoar?®,

3. Magqala fi-tabdir al sihha (Capitulo sobre el régimen de la Salud) contenido
en el libro VI del Kitab al-kulliyatt fi I-tibb (Libro de las generalidades de la
medicina) de Averroes?’.

En 1984, Expiracidn Garcia Sdnchez?® publicé un breve escrito de Averroes
titulado Taljis fi hifz al-sihha (Resumen sobre el cuidado de la salud), que
inclufa aspectos de la evacuacién de residuos, ejercicio y bafio.

4, Al-risalat fi tabdir al sihha (Tratado sobre el régimen de salud), compuesto
en la segunda mitad del siglo xu1 por Maiménides. Entre su ingente obra
médica, también escribid Kitab al-fasil fi-1-tibb (Libro de los aforismos médi-
cos) escrito entre los afios 1187-1190. Su obra contiene apartados relativos
a la higiene privada.

De estos cuatro manuscritos, tan sélo dos permanecen en el mundo islamico,
pero se difundieron al resto del mundo no isldmico donde se tradujeron al latin
y al hebreo.

En el siglo x1v, en el reino nazari de Granada podemos considerar una quinta
obra de referencia titulada Kitab al-Wiisul li-hifz al-sihha fi-I-fasal (Libro del cuidado
de la salud segin las estaciones del afio) atribuida a Ibn al-Jatib.

En el apartado de las medidas higiénicas, se incluirdn diversos aspectos:

1. El lugar donde vivir

Se debe permitir al paciente poseer aire puro y tener un grado de calor y
humedad adecuado. En otro apartado se recomienda no habitar casas muy apifia-
das como sucedia en Al-Andalus, y donde las fachadas de las casas apenas tenian
ventanas a la calle.

35. GIRON, PENA, 1980, pp. 473-480.

36. PENA, GIRON, MORENO, 1977, pp. 81-106.; PENA, 1981, pp. 131-142.
37. VAZQUEZ DE BENITO, ALVAREZ DE MORALES, 2003.

38. GARCIA SANCHEZ, 1984, pp. 247-263.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI

2. Recomendaciones sobre la vestimenta

Averroes considera que los nifios se ven mds afectados por el calor o frio
extremos y exhorta a vestirlos con indumentaria adecuada a cada estacién que
hace extensible al resto de la poblacién.

3. La preservacion de la salud en las épocas de epidemias

El aire y el ambiente que rodea al paciente se entiende ligado a los mecanismos
productores de las epidemias. Sorprende que en el siglo xi1 el Gnico autor que se
ocupé de este tema en al-Andalus fue Averroes. Considerd que una atmdsfera alte-
rada debida a un calor excesivo o lluvias prolongadas, debia prevenirse saneando
la atmésfera y proponia varios métodos dietéticos y un remedio universal dietético
en la Edad Media como el uso de la sangria.

Con posterioridad profundizaremos en la waba (peste) y describiremos con
mayor amplitud la gran epidemia de peste bubdnica o neuménica denominada la
peste negra de 1348.

4. Recomendaciones de la comida y de las bebidas

En el mundo isldmico se debian preconizar dos comidas que debian ir pre-
cedidas del ejercicio y del bafio, debian hacerse ejercicios, bafio y comida por la
mafiana y por la noche. Sin embargo, Galeno, era partidario de que un paciente
comiera tres veces al dia. Averroes opinaba que en los jévenes en suficiente que
comieran dos veces al dia y afirmaba que las personas mayores debian comer tres
veces al dia y que hicieran ejercicio después de terminar, la digestidn, pero si eran
incapaces de evacuar correctamente recomendaba usar alimentos-medicamentos
como laxantes. También comenta que los zumos de fruta son buenos para tratar
enfermedades, mientras que las frutas en general eran malas, pero los frutos secos
eran menos nocivos.

El agua era muy importante, Avenzoar nos dice que hay que beber agua pura
durante las comidas, en cambio Maimdnides nos dice que no se debe beber agua
sin tener una sed verdadera.

5. Recomendaciones sobre el ejercicio fisico

De ello se ocupan extensamente, en sus obras Averroes y Maiménides. Para
Averroes, los ejercicios tenfan como objetivo movilizar los distintos musculos del
cuerpo y eliminar sus residuos. Maimdnides considera imprescindible el ejercicio
para mantener la buena salud del hombre. Pensaba que el mejor momento para
realizar los ejercicios es por la mafana, después de haber eliminado los residuos
del dia anterior.
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6. Recomendaciones sobre el bafio

Avenzoar, nos sefiala que el bafio purifica el organismo de las personas sanas al
expulsar los residuos a través del sudor. El bafio activa, evacua los males humores
y favorece el crecimiento de los nifios. Hay que evitarlo tras una comida copiosa
y realizarlo en estado de hambre o fatiga.

El bafio con agua templada hidrata y fertiliza a todos los cuerpos y con agua
caliente hace fluir los humores hacia la piel. El agua debe ser templada y no se
debe mojar la cabeza si no es con agua muy caliente.

Segun Averroes, los efectos del bafio eran multiples: humedece el cuerpo, lo
endurece, lo enfria o calienta, extrae los residuos de los poros de la piel, relaja el
espiritu, rebaja la obesidad, prepara el cuerpo para alimentarse y puede estimular
el apetito.

En conclusidn, el bafio resultaba muy recomendable para personas cuyos
drganos estaban llenos de residuos. El agua fria se reservaba para el final del bafio.
A los nifios habia que bafiarlos todos los dias y a los recién nacidos con agua tem-
plada, pero con el estémago vacio antes de ingerir la leche. Cualquier paciente
debia tomar al menos un bafio al dia, el bafio debia efectuarse antes de las comidas,
a no ser que tenfan molestias en la parte derecha del cuerpo, en cuyo caso para
abrir la obstruccién del higado los bafios debian ser con agua dulce y templada.
Los bafios en pacientes con complexién caliente y seca debifan de ser con agua
templada hasta que desapareciesen los residuos. El uso de agua fria después de la
caliente en estos cuerpos restablecia los efectos del agua caliente.

Al entrar en el bafio todo el mundo debia seguir una serie de precauciones
como que el alimento ingerido horas antes deberia haber salido del estémago.

También era necesario sudar y secarse el sudor con una tela de lino seca,
antes de iniciar el bafio. Tras finalizarlo limpiar cuidadosamente la piel y dar
los masajes. Averroes explicaba que los masajes servian para deshacerse de los
residuos del cuerpo. El masaje duro dilataria los poros y endureceria los mdscu-
los, el masaje blando abria los poros y relajaba los musculos y el moderado era
intermedio entre ambos.

En Al-Andalus, al igual que en el Oriente isldmico y Norte de Africa se pusieron
en funcionamiento varios bafios (hammam) de caricter publico y privado con-
tando en varias ciudades populosas con un gran nimero de éstos especialmente
desde el siglo x1.

En Granada se conservan y son de destacar, el Bafiuelo, construido en el siglo x1
por el monarca ziri (Badis Ibn Habus) y el Bafio Real de la Alhambra de Granada,
también conocido como Bafos del Palacio de Comares.

El bafio en el mundo isldmico no sélo tenfa una labor higiénica sino otros
fines de cardcter religioso, constituifa un ritual de purificacién religiosa. Mahoma
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escribié que la higiene era una manifestacién de la fe. También el bafio, en especial
el publico, cumplia una labor de relacién social y ocio.

Los bafios drabes segufan una distribucidn similar a las termas romanas. La
primera sala era el vestuario, donde el usuario podia desnudarse, dejar la ropa y
prepararse para entrar en las salas de bafo. El vestuario se completaba con ins-
talaciones de letrinas.

A continuacidn, se disponia de tres salas destinadas a proporcionar diferentes
temperaturas al cuerpo, como hemos indicado, con el fin de hacerlo sudar, activar
la circulacién sanguinea, eliminar toxinas y tonificarlo.

En la distribucién de los bafos existian tres salas: una sala de agua fria (bayt
al-baryt); una sala de agua templada (bayt al-wastani) y una ultima sala de agua
caliente (bayt al-sajun), junto a esta ultima sala existia un horno y caldera para
calentar el agua que circulaba bajo el suelo.

La sala principal de cualquier bafio ocupaba el centro de las instalaciones y
correspondia al agua templada (bayt al-wastani), era la estancia de mayor tamafio
donde se pasaba mayor tiempo. En esta sala central, a la que se accedfa tras pasar
por las salas de masaje o sudoracidn, se descansaba y se bebia para hidratarse.

Los bafios podian disfrutarlos tanto hombres como mujeres, aunque nunca
se permitia que estuvieran juntos, por lo que se fijaban rigurosos turnos para
ambos sexos.

2.4. LA ASISTENCIA HOSPITALARIA
2.4.1. Hospitales en el Oriente isldmico

Para el Islam, un hospital, es un espacio funcional destinado para la estancia
de enfermos o espacio que redne a los enfermos para una mejor asistencia médica
o reclusidén de determinadas enfermedades, en este caso es el médico el que se
desplaza para visitar a los pacientes®.

Este espacio, constituye una organizacidn asistencial, no sélo de médicos y
especialistas, sino también de administradores de éstos y otros edificios especificos
como farmacia y huertos dependientes, por ello hablamos de hospital-institucidn.

El maristan se origina como institucién en el Oriente musulman. Su nombre
deriva de bimar (enfermo) y stan (lugar de), constituyendo su propia estructura y
peculiaridades como institucidn.

El maristan surge como medio de control de: la administracién de la medicina,
de la formacién de los médicos, de los enormes recursos en forma de habices y

39. FRANCO SANCHEZ, 1984, pp. 135-171; DOLS, 1987, pp. 360-390.
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de la sanidad y del gran nimero de enfermos de las grandes ciudades orientales
que era preciso centralizar.

El gran ndmero de hospitales en Oriente se debid a las necesidades médicas,
y a la multiplicacién de dinastias en el mundo isldmico desde el siglo 1x. Se ha
afirmado que el hospital sasdnida de Gundisapur fue el modelo original.

El primer hospital del Islam fue fundado por el califa Walid 1 (705-710), tras su
fundacidn en unos cien afios se expandieron por el mundo isldmico, y se crearon
cinco hospitales en Bagdad. Harlin al-Rasid (706-809) ordend edificar el primer
hospital de Bagdad, otro serd erigido por el visir buji’Adud al-Dawla (949-983),
inaugurado en el afio 982, tenia 24 médicos, entre los que se contaban especialistas
en oftalmologfa, cirugia y traumatologfa, todos ellos desempafiaban también una
importante labor de docencia en medicina. Durante los siglos 1x y x los hospita-
les se expandieron a la practica totalidad de las ciudades orientales, en Egipto el
primer hospital fue construido por al-Qata’ 1 en Fustat, en la actualidad un barrio
de El Cairo.

En el siglo xi1 Saladino fundé el Hospital Nasiri en el nuevo El Cairo, pronto
se construird el Hospital Mansiiri fundado por al-Mansir Ibn Qalawun finalizado
en el afio 1285 que pasd a ser el principal centro asistencial de El Cairo hasta el
siglo xv, constaba de un complejo religioso y de servicios que agrupaba mezquita,
hospital, madrasa, fuente piblica y mausoleo. Habia hospitales en Alejandria, El
Cairo, Bagdad, Damasco, Alepo y en otras ciudades isldmicas orientales.

El hospital en s{ mismo era una realidad urbana y posefa un espacio definido
en las grandes ciudades. Nir al-Din (1118-1174) se hizo famoso por la construc-
cién de los hospitales de Alepo, Rakka y Damasco. El Hospital NGri de Damasco
fue uno de los mas grandes y de mayor importancia en la época de su fundacién.
Estos hospitales desde su construccién aparecen como grandes y complejos edi-
ficios. El equipo humano asistencial se componia de médicos pagados para hacer
guardias, por la mafiana examinaban a los enfermos y ordenaban la preparacién
de los remedios y los alimentos que precisaban los enfermos.

También habia boticarios y enfermeros, criados hombres y mujeres para
realizar los cuidados bésicos. A la cabeza del centro hospitalario existia un admi-
nistrador no médico, que era un cargo politico. Con prontitud se diferenciaron
los hospitales asistenciales para los enfermos de los hospitales para enfermos
mentales, datados a finales del siglo 1x.

Entre las secciones que tuvo el maristan tuvo especial relevancia la farmacia
que mantenia sus huertos anejos de plantas medicinales.

A falta de hospitales con farmacias, la farmacia sin hospital ya existi6 en la
época califal en Al-Andalus.

En los hospitales de Oriente, hubo un gran nimero de médicos famosos, des-
tacando Muhammad Ibn Zakariyya” al-Razi (865-925), director del hospital persa
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de Rayy, que fue el encargado de construir un hospital en Bagdad por el emir
‘Adud ad-Dawla.

Estos hospitales fueron lugares privilegiados de observacién médica, de
formacién médica y de expansién de las ciencias anexas a la medicina. Todos los
grandes médicos aconsejaron a sus discipulos que acudieran a estos hospitales a
fin de completar su formacién. Muchos médicos andalusies acudieron a estudiar
a estos hospitales.

El Hospital Nuri de Damasco tuvo una importante biblioteca y en el Hospital
Mansuri de El Cairo, el médico jefe impartié cursos de medicina. Es importante
sefnalar que estos hospitales no hubieran podido subsistir y desarrollar su labor
sin estar dotados de rentas (habices).

2.4.2. Los hospitales en el occidente isldmico
El Hospital en el occidente musulmdn: Hacia la especializacion asistencial

El Magreb no conocié el hospital como institucién hasta el afio 1191, con la
fundacién del magnifico Maristdn de Marrakus, fundado en la época almohade
por el califa Ya’qub al-Mansir (1184-1190).

En Fez también hubo una serie de hospitales, el més antiguo fue fundado por
el sultdn merini Aba Yasuf Ya’qub (1258-1286). Existe informacién sobre su direc-
tor entre 1353-1356 Muhammad Ibn Qasim Ibn Abi Bakr al-Qurasi, proporcionada
por Ibn al-Jatib, de la que el médico e historiador granadino resalté su talante y
buena disposicién personal y profesional.

En el Magreb los leprosos también habitaron un arrabal extramuros, préximo
a una puerta de la muralla, similar a su ubicacién en la Cérdoba califal.

Se conoce que los médicos acudian una serie de horas por la mafiana y por
la tarde, pero no residian en el mismo hospital. Entre los médicos asistenciales
posiblemente estuvo Muhammad a3-Safra (1360), médico musulmdan originario
del Crevillente mudéjar, a$-Safra estudié en Valencia con un maestro cristiano
llamado micer Bernar, para luego trasladarse a Guadix a las 6rdenes del sultdn
Nasr y emigrar luego a Marrakus“.

40. FRANCO SANCHEZ, SOL CABELLO, 1990.
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2.5. LAS FUENTES MEDICAS ORIENTALES DEL MUNDO ISLAMICO
2.5.1. Al-Razi (854-925)

Uno de los més famosos tratados drabes de medicina fue el Kitab al-Manstiri fi
al-Tibb (El libro de la medicina dedicado a al-Mansur), escrito por el reconocido
médico, naturalista, filésofo y alquimista persa Abti Bakr Muhammad ibn Zakariya
al-Razi*! en los inicios del siglo x.

Al-Razi fue conocido por las versiones latinizadas como Rhazes o Rasis, fue
director del hospital de Rayy. Mas tarde se trasladé a Bagdad, capital del reino
abasi, donde dirigi6 el famoso hospital local de esta ciudad y escribié numerosas
obras médicas.

El Kitab al-Mansouri es uno de los dos libros mas influyentes de su obra
médica, el otro libro es una gran enciclopedia médica denominada El Kitab al-Hawi
fi al-Tibb (El libro integral de medicina), famosa en Occidente con su nombre latin
Liber Continens*.

El contenido de El Kitab al-Mansouri es tanto tedrico como practico y contiene
capitulos tedricos que se ocupan de la dieta, la higiene, la anatomfa, la fisiologia,
la patologia general y la cirugfa. Los tltimos cuatro capitulos estan dedicados a
los aspectos mds précticos de la medicina, como el diagndstico, la terapéutica,
la patologia especial y la practica de la cirugfa. A finales del siglo xi1, el Kitab al-
Mansouri, fue traducido al latin por Gerardo de Cremona. El titulo con el que esta
obra se conocié en Occidente fue Liber medicinalis ad almansorem o Liber almansoris.

2.5.2. Ibn Yuljul (943-994)

Abil Ayyth Sulayman b, Hassan al-Andalusi. Fue médico del califa cordobés
Hisham II. Escribié un comentario a los nombres de las medicinas corrientes men-
cionadas en la Materia médica de Dioscérides.

En su obra médica tiene especial interés El Kitab tabaqat al-atibba” wa-l-hukama.
(El libro de las categorias de los médicos y los sabios)*, escrito por mandato del
propio califa omeya, y que estaba dividido en nueve categorias siguiendo la historia
de la ciencia. Dicho tratado constituye uno de los primeros estudios histéricos de
la ciencia, en el que se recogen las biografias de médicos andalusies y aporta datos
sobre la medicina social de la época. Gracias a él sabemos que los tratamientos y los
farmacos eran gratuitos y proporcionados por las farmacias del palacio. También

41. TIBI, 2006, pp. 206-207.
42, SAVAGE SMITH, 1996, pp. 903-961.
43. GARIJO GALAN, 1992,
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que las causas de mayor mortalidad entre la poblacién eran por enfermedades de
vientre y circulatorias, aparte de las causadas por la guerra.

2.5.3. Al-Mayusi (949-982)

Ali-al-Abbas al-Maysi, médico contempordneo de al-Razi, cuyas considera-
ciones en la observacién del paciente como método para la curacién de la enfer-
medad fueron muy importantes en su época. Se le considera el precursor de los
estudios clinicos.

Sus obras médicas mds importantes fueron al-Kitab al-Maliki (Liber regius) y
al-Kitab al-Kamil (Libro completo) estas obras constituirdn un importante punto
de partida en la medicina de Oriente, y a diferencia del Liber Continens de al-Razi,
abarcaran todas las partes de la medicina clasificadas de forma critica.

La obra al-Kitab al-Maliki, consta de veinte discursos o partes, las diez primeras
dedicadas a la teoria de la medicina y las otras diez relacionadas con la practica
de la medicina“.

2.5.4, Avicena (980-1037)

Abt “Ali Hussayn Ibn” Abd Allah Sina Al Qanuni, fue filésofo y médico isldmico
persa. Su fama como médico fue tal que con 18 afios fue nombrado médico de la
corte del soberano samani de Bujara. Permanecid en ese cargo hasta la caida del
imperio samani en el afio 999, y pasd los tltimos 14 afios de su vida actuando como
consejero cientifico y médico del gobernante de Ispahan.

En el afio 1012 escribié su obra mds importante dedicado a la medicina “El
Canon de la medicina”, un compendio estructurado de todos los conocimientos médi-
cos existentes en la época, que constaba de 5 libros, el primero consagrado a las
generalidades sobre el cuerpo humano, la salud, el tratamiento y las terapéuticas
generales. El segundo comprendia la materia médica y la farmacologia simple. El
tercero exponia la patologia por érganos y por sistemas; el cuarto se iniciaba con
un tratado de las fiebres, los signos, sintomas, diagnésticos y prondsticos, cirugfa
menor, tumores, heridas, fracturas y venenos. Para finalizar, el quinto contenfa
un tratado de farmacopea.

La primera traduccién al latin de esta obra se realizé en el siglo xi1, la versién
hebrea aparecid en 1491 y el texto en drabe en 1593, siendo un libro de texto pre-
eminente en Oriente Préximo y Europa. Con posterioridad, Avicena escribié El
Kitab ash-Shifa (El libro de la curacién), conjunto de 18 libros que trataban de las

44, SAMSO, 1992.
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ciencias fundamentales, de la 16gica, matematicas, fisica y astronomfa. La filosofia
de Avicena fue una combinacién de la filosofia de Aristételes y del neoplatonismo.
La obra que nos legd Avicena constituye una maravillosa sintesis poética que
recoge todo el saber de los grandes médicos grecorromanos: Hipdcrates, Galeno,
Dioscérides, y el filésofo Aristételes.

}
i
!
1

« Figura 5. El Canon de la
Medicina de Avicena.
Fuente: Museo de
Damasco.

A esta base tedrica se sumaron los conocimientos de cardcter practico de la
antigua Persia y la India.

Todo este compendio de conocimientos hace que su obra esté considerada
como la més completa enciclopedia médica, y que se mantuviera en vigor durante
mas de cinco siglos.

El Canon Medicinae de Avicena® es la gran enciclopedia de la ciencia médica
y de las ciencias naturales del medievo. Al tratado de medicina general hay que
afadirle los estudios sobre anatomfia y fisiologia, sobre las enfermedades y los
medicamentos, asi como sobre la eficacia de tales remedios.

No se ha podido encontrar una traduccién completa del Canon de la medicina
de Avicena en castellano. Recientemente se ha publicado un facsimil que es una
réplica exacta del manuscrito del Canon Medicinae de Avicena que se conserva en
la Biblioteca Universitaria de Bolonia, en Italia, con la referencia Ms. 2197.

Fue copiado en un scriptorium italiano en el siglo xv, en torno al afio 1440. El
Canon de la medicina de Avicena El Kitab al-Qanun fil-I-tibb, cuya elaboracién ocupé

45, CAMERON GRUNER, SHAH, 1973.
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21 afios de su vida (1001 a 1022), se estudié durante siglos en todas las facultades
de medicina, en algunos paises incluso hasta el siglo xx. La primera vez que fue
introducido en Europa fue a través de la Escuela de Traductores de Toledo por
Gerardo de Cremona.

Segun Avicena, la salud no viene del médico “La salud la proporciona un
principio muy superior al médico, el principio que proporciona exclusivamente
a la materia su forma esencial. Su esencia es mds notable que la materia”.

La traduccidén del Canon no ha estado exenta de dificultades, en unos casos
por su interpretacién y en otros por su estilo, aunque esta realizada con el mayor
rigor posible, es conocido que en su traduccién, Gerardo de Cremona cometié
algunos errores.

Dentro de su legado médico, Avicena, fue el primer galeno en describir las
dos formas de pardlisis facial (central y periférica), las variantes de ictericia, los
sintomas del paciente diabético, que la sangre parte del corazén para ir a los pul-
mones y volver, describié con precision el sistema de ventriculos y de valvulas
del corazén y también la anatomia del ojo humano.

El agua como fuente de salud y enfermedad, segun el Canon de Avicena

Para Avicena el agua era esencial para el metabolismo-absorcidn, digestién,
dsmosis, regulacién de la temperatura, y el mantenimiento de la concentracién
de sal en la sangre a un determinado nivel constante“c.

2.6. LA MEDICINA MEDIEVAL JUDIA

Es de interés considerar en la historia de la medicina los problemas de la
transmisién de los saberes médicos cientificos entre las diferentes culturas?’.

Los médicos judios en la Edad Media utilizaron las mismas fuentes de infor-
macidn cientifica que los médicos arabes y cristianos. Entre los arabes fue normal
analizar y estudiar tratados enciclopédicos que contenian todo el saber médico en
cambio, entre los médicos cristianos hasta el siglo xi11, utilizaron tratados médicos
especializados.

Los médicos judios utilizaban estas dos modalidades de conocimiento médico.
Las tres culturas médicas arabe, cristiana y judia fueron herederas de la medicina
hipocratica-galénica. En relacién con la medicina judia su actuacién no podia trans-
gredir los principios del judaismo como el uso de las practicas magico-creenciales

46. GONZALEZ DOMINGUEZ, ESPINAR MORENO, 2016, pp. 551-600.
47. BARKAI, 1993, pp. 475-492.
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propias de las otras culturas religiosas*®. En cambio, si podian utilizar practicas
magicas dentro de las creencias médicas incluidas en su pensamiento judio.

El destacado papel desempeiiado por los médicos judios espafioles tanto en
la sociedad judia como cristiana resulta indiscutible. Sin duda, el médico judio
espafiol mas destacada fue Maiménides. Su edicién critica de su obra “Sahr asma
al-ugqar” (La aplicacién de los nombres de las drogas), glosario de materia médica
comparable con la anterior obra de Dioscérides “La Materia médica”. Esta obra de
Maimdnides fue escrita en la Cérdoba poscalifal en drabe.

Otro libro de medicina denominado “Prdctica médica basada en la experiencia y no
en la teoria general” fue atribuido a Abraham Ibn Ezra*°. En este libro se introduce
“la teorfa médica, la terapia racional y magica”, donde se indica la relacién de la
medicina cientifica o técnica y la experimental y méagica®'.

Los médicos de cualquiera de las tres religiones monoteistas en la Edad Media
y durante la Edad Moderna han utilizado para atender a sus enfermos las practicas
médica cientifica y mégica®?.

Los médicos judios espafioles medievales al igual a las otras culturas drabes y
cristianas siguieron El Canon de Avicena en sus aspectos tedricos y practicos funda-
mentales para ejercer su profesién. Es también importante resefar el uso de otros
manuscritos drabes por médicos judios en los territorios de la Espafia cristiana.
Por todo ello se consideraba que el ejercicio de la medicina judia se vinculé a la
medicina galeno-arabizante al igual que los mudéjares y con posterioridad, por
los moriscos .

Ante la idea de que los judios no utilizaban practicas magicas en el tratamiento
de las enfermedades, se conoce que en el caso de los judios espafioles utilizaron
la practica magica como medicina alternativa.

La medicina judia espafola tras 1492, sufrid intensas presiones sociales, poli-
ticas y religiosas igual que la medicina morisca, estos ultimos considerados en la
practica médica como sanadores moriscos, al margen de la medicina cientifica,
degradando progresivamente su campo de accién en favor de la medicina cristiana,
que consideraba a estos profesionales como curanderos >,

48. BARKAI, 1991, pp. 100-103

49. BARKAI, 1989, pp. 17-57.

50. HANISYONOT, 1984.

51. Ibidem, pp. 11-95.

52. Ibidem, pp. 24-32.

53. GARCIA BALLESTER, VAZQUEZ DE BENITO, 1990, pp. 121-122.
54, GARCIA BALLESTER, 1984, p. 212.
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En el caso de los cristianos nuevos de origen judio, tanto médicos y cirujanos
judeoconversos que emigraron a Portugal o fueron expulsados a otros paises ejer-
cieron y contribuyeron al desarrollo de la medicina judia en su exilio.

En la Baja Edad Media se ignoraban los motivos politicos, religiosos y culturales
y no se concebia a una medicina judia aislada de la arabe y cristiana, sino que su
actuacion se contemplaba a través de las relaciones interculturales.

El exilio o marginacién de las minorfas judia y morisca durante el siglo xv1
y posterior condujo a la degradacién de su ejercicio profesional en la Espana de
los Austrias.

3. LA MEDICINA MEDIEVAL CRISTIANO ESCOLASTICA
3.1. LA MEDICINA EN LA EUROPA BAJOMEDIEVAL

En los siglos x11-x1v se incorporaron los conceptos cientificos del mundo greco-
arabe, se plantearon conceptos de los fenémenos naturales, es decir las causas de
la salud y la enfermedad.

Esta nueva literatura médica llegé al mundo cristiano a finales del siglo xi
a través de las traducciones de las obras griegas y arabes al latin y su posterior
difusién. Se basaba en parte en el razonamiento 1dgico, la utilizacién de la doc-
trina aristotélica del silogismo, criterios racionales de la salud y de la enfermedad
alejados de la magia y de la supersticidn.

En el Reino de Castilla durante el siglo xi1 fue fundamental la creacién de la
Escuela de Traductores de Toledo, al principio figuras como el judio Juan Avendahut
Hispano con traducciones del arabe al castellano y el monje Dominicus Gundisal-
vus que traducia los textos castellanos al latin. Con posterioridad cabe resenar la
figura de Gerardo de Cremona que tradujo varios tratados de Galeno, el Canon de
Avicena, el libro de Razes sobre la viruela y el sarampidn y el texto quirdrgico de
Abulcasis. La importancia de la Escuela de Traductores consistié en la difusién
de la medicina galeno-arabizante a las Universidades peninsulares y europeas.

En la Corona de Aragdn, en la Universidad de Montpellier destacé entre los
siglos x111 y x1v el valenciano Arnau de Vilanova® pasé su juventud en Valencia
e inicid la traduccién de libros del drabe al latin. La ensefianza médica en la Uni-
versidad de Montpelier se basé en el “nuevo Galeno” tal como se recogen en las
ordenaciones de 1309 que regularan los estudios de medicina. En su programa de
estudios fueron de interés las obras de fisiologia, anatomia y patologfa de Galeno,
traducidas al latin durante el siglo xi1. El nuevo Galeno esta relacionado con el

55. GARCIA BALLESTER, 1982, pp. 97-158.
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arabismo médico medieval representado por el Canon de Avicena y las obras de
Razes y Averroes.

Este “nuevo Galeno” desde finales del siglo xii1 supo plantear a la medicina
escoldstica un nuevo reto intelectual.

En los primeros afios del siglo xi1 surgié una nueva institucién docente Stu-
dium Generale que mas tarde se convirtié en la Universidad, sustituyendo a las
primitivas escuelas monacales cuyo objetivo era la sapientia (en relacién con lo
divino) por la scientia. En los Studium Generale el conocimiento de lo natural se
realizaba mediante el sistema trivium y quatrivium. La medicina se incorporé a
la ensefianza de las universidades.

Médicos, cirujanos y barberos se organizaron mediante un sistema gremial, la
cirugia representaba la vertiente técnica de la medicina. Ambos sanadores (ciru-
janos, médicos o fisicos) promovian la salud y la curacién de las enfermedades
basdndose en la filosofia natural.

Dentro de la organizacién gremial médicos y cirujanos se formaban a través del
aprendizaje a nivel universitario o mediante la relacién entre maestro-aprendiz.

En las diferentes religiones cristiana, arabe y judia se impuso el galenismo.

El modelo abierto de formacién o libertad de ensefianza al margen de la
universidad estuvo vigente en la Baja Edad Media en las minorias arabe y judia.

Desde el siglo xii1 se fue configurando un modelo médico préctico fundamen-
tado en el paradigma galénico que moldeé la denominada medicina escoléstica.

El sanador (fuera médico, cirujano o barbero) se incorporé al servicio de un
sistema asistencial en las grandes urbes que dependia de la contratacién realizada
por las autoridades municipales. La irrupcién de la burguesia urbana convirtié
la salud en un problema politico y mercantil, pero la pobreza predominaba en la
Edad Media.

En el Reino de Castilla, durante los siglos xiv y xv, las dnicas universidades
fueron Salamanca y Valladolid.

La Edad Media transcurrié entre epidemias y pandemias de peste, la primera
pandemia conocida se desarrolld en el siglo vi en Constantinopla denominada
“Peste de Justiniano”, la otra pandemia desarrollada en la Baja Edad Media en el
siglo x1v (1348) denominada “Peste Negra” de procedencia oriental y que se difun-
did a través del Mediterrdneo, afectd a toda la Peninsula Ibérica y se propagé a
toda Europa con una elevadisima mortalidad. Otras enfermedades infecciosas se
extendieron a Europa como la lepra y con posterioridad la sifilis.

A finales del siglo xv los conocimientos tedricos médicos habian evolucionado
sobre los conceptos del galenismo. La anatomia en el mundo cristiano no sélo se
estudiaba en los textos de Galeno y Avicena, sino que se permitieron las disecciones
anatémicas en los estudios de medicina autorizadas por el papa Sixto IV (1471-
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1484) y confirmadas por Clemente VII (1513-1524) lo que supuso la continuacién
de éstas durante la medicina renacentista vesaliana.

Tanto en la Baja Edad Media como en el siglo xvi el diagnéstico del enfermo
se seguia realizando mediante el examen de la orina.

Durante este periodo el tratamiento de los enfermos se basaba en cuatro
medidas generales:

— Sangria, realizada casi siempre por flebotomia. Sus indicaciones eran com-
plicadas y se tenfa en cuenta también condiciones astrolégicas favorables.
También para su realizacién se utilizaban sanguijuelas. Estas técnicas de
sangria se extendieron hasta el siglo xvii.

— Dieta, su objetivo era tratar de evitar que se formaran elementos humorales
nocivos responsables de la enfermedad. Desde la doctrina hipocritica se
basaba en la restriccién alimentaria absoluta o relativa.

— Purga, usada para facilitar la eliminacién del exceso de humor causante
de la enfermedad. Aparte de los purgantes a veces se utilizaban enemas.

— Drogas, de muy diferentes tipos, la mayoria obtenidas de las plantas. Lo
usual era utilizar en las recetas varios componentes diferentes. Uno de los
tratamientos favoritos era la denominada “triaca”, basado en un antidoto
para los venenos. Entre sus componentes se inclufa opio, se utilizaba en
forma liquida o en ungiiento. Por sus componentes se consideraba que
poseia poderes magicos.

En los casos de locura o epilepsia se utilizaban exorcismos realizados por
sacerdotes. También se utilizaban para la curacién de las enfermedades las reli-
quias en especial en enfermedades infecciosas e incurables.

3.2. LOS HOSPITALES EN LA PENINSULA CRISTIANA: LA CARIDAD EN SUS MULTIPLES
FACETAS ASISTENCIALES

En la Corona de Castilla, los primeros hospitales conocidos datan del siglo 1x,
uno de los mds renombrados fue el de Roncesvalles (siglo x), en realidad se trataba
mas de albergues donde los peregrinos recibian su hospitium.

Los hospitales en los territorios castellano-leoneses, en la Corona de Aragén
y en Portugal, con mayor frecuencia estaban asociados a fundaciones monasti-
cas. La acogida a los enfermos desfavorecidos, las prescripciones médicas y su
alimentacién regular eran el camino mds seguro para su curacién. En el siglo xii,
la documentacién mozarabe en Toledo aportaba noticias sobre hospitales en esta
ciudad. Surgen como fundaciones benéficas privadas como la casa llamada del
Refugio (1224) en el barrio de San Nicolds.
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Entre los hospitales no mondsticos hay que sefialar que el de mayor presti-
gioso fue el Hospital del Rey, en Burgos (edificado antes de 1210), de fundacién
regia por Alfonso VIII (1158-1214), que lo doté de cuantiosas rentas para sus fines
de albergue y hospital.

También en la Corona de Aragdn, la fundacién de hospitales fue politica regia,
como la fundacién de hospitales por Jaime I el Conquistador al entrar en Valencia
en 1238, posiblemente el objeto de su construccién fue la asistencia a los soldados
heridos en la conquista de ésta. Es posible que Jaime I ordenara restaurar un hospi-
tal almohade precedente, uno de los primeros y escasos hospitales peninsulares ¢,

4. LA MEDICINA EN AL-ANDALUS
4.1. LA ASISTENCIA EXTRAHOSPITALARIA EN AL-ANDALUS

La asistencia médica fue en el al-Andalus diferente segin periodos y clases
sociales. Para obtener un enfoque mas claro de la medicina en Al-Andalus, nos
centraremos en seis periodos:

Periodo del Emirato de Cérdoba (711-929).

Periodo del Califato de Cérdoba (929-1031).

Periodo de Taifas (1031-1086).

Periodo Almoravide y Almohade (1086-1232).

Periodo de la dinastia Nazari de Granada (1232-1492)°7 y su nacimiento
(1232-1273)%8.

6. El epilogo de la medicina andalusi: Los moriscos en el conquistado reino
nazari. Una minoria perseguida y expulsada (1492-1568).

G b W N =

Fue a partir del siglo x cuando los médicos alcanzardn una sélida formacién
y crearon una escuela andalusi de medicina de prestigio®°.

En cuanto a las clases sociales, hay que referir que los servicios del médico se
pagaban, estos médicos formados en Oriente cobraban elevadas sumas de dinero
por ofrecer sus servicios, en este caso fueron la nobleza y las clases privilegiadas
econémicamente las que se beneficiaran de sus cuidados. En otras ocasiones estos

56. VERNET, GINES, 1991, pp. 184-185.
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58. BOLOIX GALLARDO, 2007.

59. KUHNE BRAVANT, 1979, pp. 7-22.
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médicos desempefaron importantes cargos oficiales en la organizacién adminis-
trativa, ademds de ejercer la medicina como en el caso de Ibn al-Jatib en el reino
nazari.

Al frente del estado, el emir o califa, disponia siempre a su alrededor de uno
o varios médicos principales, contando con los mejores facultativos del momento.

El enfermo acomodado, con suficientes recursos econdmicos se curaba en su
propia casa, a la que acudia el médico a visitarle.

Cuando no habfa un médico cerca, el paciente se trasladaba en su busca. Si
su caso le permitia ir por su propio pie, el enfermo iba a la botica o a la casa del
médico donde habia un espacio habilitado para la asistencia directa. As{ la fama
de los médicos se conocia por el numero de pacientes que esperaban a la puerta
de su casa.

A comienzos del siglo x1v afirmaba Ibn al-Jatib en la biograffa de Muhmmad
a3-Safra que como consecuencia de la fama obtenida por éste al curar al sultdn
Nasr, la afluencia de enfermos que acudian a buscar sus remedios fue tal que en
Guadix parecia haber llegado la peste.

En los casos de atencién médica de la poblacién més humilde, ésta se esfuerza
en acudir a los facultativos o especialistas mds préximos para curar sus dolencias.
Cuando se trataba de gente pobre o indigente era mads dificil el pago de estos
servicios, por lo que la ayuda asistencial y a veces econédmica era proporcionada
por las zawiyas-s y rdbitas. Estas gentes se beneficiaban de los habices instituidos
para tal fin en su ayuda, en muchas ocasiones no era necesario que el enfermo
pobre solicitase ayuda, pues era el propio médico quién le prestaba asistencia
desinteresada.

También existia una medicina al servicio de los intereses de los propietarios
y del cadi, de este modo funcionaba la hisba al servicio de los mercaderes, pero
también de la sanidad publica urbana.

Una serie de recomendaciones y consejos médicos identifican los problemas
con los esclavos, como ya se sefialaba en el tratado de Yahya Ibn ‘Umar (siglo x)
y de al-Saqati (siglo x11), donde se ponia especial énfasis en detectar los maquillajes
de la lepra (problema médico, social y religioso de cardcter impurificante).

Cuando durante un viaje se enfermaba, se solia acudir a las zawiya-s, rabitas
e incluso a naves anejas que disponian muchas mezquitas.

En relacién con los leprosos en al-Andalus, la existencia de espacios concretos
como la existencia de leproserias es un tema complejo, si exceptuamos el Magreb,
pero en los tratados de derecho y en los de la hisba se hallan una serie de medidas
preceptivas que obligaba a los leprosos a vivir extramuros y en un barrio especi-

60. YAHYA IBN'UMAR al Andalusi, 1375 [1956], pp. 286-303.
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fico. Estos barrios estdn bajo vigilancia médica, y sélo llegado el caso de curacién
certificada por un médico, podrian incluso abandonarlo. Por tales motivos estos
espacios para enfermos pueden clasificarse de centros asistenciales u hospitalarios.

En al-Andalus, asi como en el resto del mundo isldmico los enfermos menta-
les disfrutaban de respeto, pero en caso de altercados o de pacientes furiosi eran
confinados en celdas de las carceles o ingresados en hospitales. Segln parece a
partir del siglo x1v estos pacientes en el Occidente musulmén se confinaron en
hospitales, igual que sucedia en el Oriente musulmédn donde existian hospitales
especificos y especializados para enfermos mentales.

4.2. LA MEDICINA DEL PROFETA
4.2.1. Ibn Habib (790-853)
Abl Marwan Abd al-Malik ibn Habib al-Sulami al-Qurtubi al-Mirdasi al-Iibiri.

Natural de Huétor Vega, recibié formacién por parte de varios maestros, con
posterioridad se desplazé a Oriente (Egipto y Arabia) para completar sus conoci-
mientos. Recibié una sélida formacién juridica y fue nombrado mufti en la Cérdoba
califal por Abd al-Rahman 1I.

Segun las fuentes que inclufan a Ibn Farhun y el cadi Iyad, se aluden a que
Ibn Habib fue autor de tratados de medicina y ambas fuentes citan el tratado El
Kitab al-hisba fi I-"amrad, que no se ha logrado localizar.

Otra obra del mismo autor con el titulo El Kitab mujtasar fi I-tibb, pertenece a
la Jizana al’amma de Rabat, catalogado con el nimero 2.640 (I) 1442 c. Consta de
45 folios, extendiéndose desde el 2r al 46r. La escritura es magribi de al menos
dos manos.

El contenido del manuscrito Mujjasar fi I'tibb, se puede clasificar en tres apartados:

El primero ocupa los folios 2r a 20v y se incluye dentro de la medicina creencial,
en el que se sefalan las virtudes curativas de las técnicas o sustancias empleadas
avaladas por una autoridad cientifica por parte de médicos eminentes o por la
experiencia y recomendadas por una autoridad religiosa del enviado de Dios.

El segundo, abraca los folios 20v a 39r y se trata de un apartado heterogéneo
por su tematica en el que da normas de dietética, estudia la complexién del cuerpo
segun sus humores, sefala las caracteristicas de las drogas y alimentos, basadas
en los grados de sequedad, humedad, frialdad y calor e indica un calendario de
las enfermedades mads frecuentes para cada estacién del afio.

En el tercer apartado (folios 39r a 46r) es el mds alejado de la medicina cien-
tifica y vuelve a la medicina del Profeta en la que enumera y describe una serie de
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talismanes y amuletos contra el mal de ojo, jaculatorios y conjuros que preservan
contra los genios maléficos y las enfermedades.

En su obra nos sefiala los dos tipos de medicina, la préctica y popular frente
a medicina tedrica y cientifica.

Las fuentes médicas hacen alusién a al-Harit ibn Kallada y en relacién con la
medicina creencial y mégica a el hadit y al propio Corén.

En el aspecto médico el texto supone un dato valioso en la historia de la medi-
cina drabe en Espafa, ya que gracias a él se incluyen los tres tipos de medicina del
Islam, la Medicina del Profeta, la magico-popular y la cientifica, teniendo estas
dos ultimas mayor vigencia en al-Andalus.

La medicina cientifica unird los primeros conocimientos de la medicina 4rabe
de base greco-helenistica con los grandes médicos andalusies que alcanzaron su
cénit en los siglos xi1 y x111 con Avenzoar, Averroes, Maimdnides®! e Ibn al-Baytar.
Con posterioridad en el siglo xvi, una minorfa marginada como los moriscos debido
a la prohibicién del uso de la lengua arabe se veran obligados a recurrir casi
exclusivamente a un tipo de medicina basado en la tradicién oral y a la medicina
magico-religiosa

4,3, LAS FUENTES MEDICAS DURANTE EL PERIODO DEL REINO NAZAR{
4.3.1. Ibn al-Jatib (1313-1374)

El prestigioso historiador granadino Muhammad b. Abd Allah b. al-Jatib, en
relacién con su materia médica era bastante inédita a excepcién de su famoso
tratado de la Peste, anticipandose a la medicina europea occidental al postular la
idea del contagio y subrayar la importancia del aislamiento para evitar su contagio
y propagacion.

Las obras médicas escritas por el autor incluyen ¢

¢ La primera obra que es la mas conocida y representativa se denomina
El Kitab mugni’at “alsd’il ‘an l-marad al-ha'il (Tratado sobre la Peste), se trata del
relato de la epidemia de peste que asolé Granada en 1348, en este tratado el autor
expresa la clara idea del contagio. Hay que tener en cuenta que la doctrina de las
enfermedades contagiosas no habia sido tratada por la medicina griega y que pasé
inadvertida en la medicina medieval.

61. CERDA, 2009, pp. 370-373.
62. VAZQUEZ DE BENITO, 1979, pp. 139-150.
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Este Tratado sobre la Peste fue editado y traducido al aleman por Marcus Joseph
Miiller, en Miinich en el afio 1863, el texto drabe sélo ocupa 10 péginas, y es sin
duda entre sus obras médicas la de mayor relieve.

¢ Lasegunda obra Amal man tabba li-man habba (Arte del que emplea su talento
médico en favor de la persona que ama), es un extenso tratado sobre Patologia gene-
ral, dedicado por el autor al sultdan de Marruecos Abii Salim Ibrahim, cuyo reinado
abarcé de 1359 a 1361. Es una obra escrita apresuradamente por Ibn al-Jatib. Los
manuscritos existentes en la actualidad son tres: el Manuscrito de la Biblioteca
Nacional de Madrid, segin el catdlogo tiene el n.° 455 y contiene 151 folios, el de la
Biblioteca de Paris, n.° 3011 que contiene 197 folios y el de la Biblioteca Lugduno-
Batauae de Leyden, segun el catdlogo con el n.® 1365 y que contiene 112 folios.

El libro estd dividido en dos partes. En la primera parte trata de las enfermeda-
des especificas de cada érgano, desde la cabeza a los pies. Examina con particular
atencidn las enfermedades de los ojos. Esta parte comprende veinte capitulos, el
primero estd dedicado a las enfermedades de la cabeza, el capitulo segundo trata
de las enfermedades de los ojos, el capitulo tercero trata sobre las enfermedades
de los oidos, el capitulo cuarto, sobre las de la nariz, el quinto sobre las de la boca,
el sexto trata de las enfermedades de la faringe, el séptimo de las enfermedades
de los 6rganos de la respiracidn, las que atacan al pulmén y al pecho, el octavo
se refiere a las enfermedades del corazén y de la mama, el décimo dedicado a las
enfermedades del estémago, el undécimo trata de las enfermedades del higado,
la hidropesia y la ictericia. El doceavo versa sobre el bazo, el decimotercero trata
de las enfermedades que afectan al vientre y al intestino, tales como las diarreas,
célico, dolor iliaco, lombrices y enfermedades del ano, el decimocuarto trata de las
enfermedades del rifidn, el decimoquinto sobre las enfermedades de la vejiga. El
decimosexto trata de las enfermedades genitales masculinas y el decimoséptimo
sobre las enfermedades de los érganos genitales femeninas. El décimooctavo trata
de los dolores de espalda, de la joroba y de la timpanitis de la columna vertebral.
El decimonoveno expone los dolores de las articulaciones y de la gota, el capitulo
vigésimo y ultimo nos habla de la ciatica, elefantiasis y varices.

La segunda parte del libro comprende las enfermedades que afectan al cuerpo
en general y contiene catorce capitulos.

El primero trata de las fiebres en sus diversas fases, el segundo versa sobre los
tumores calientes, el tercero sobre los tumores frios. El cuarto sobre las heridas
y ulceras. El quinto sobre las enfermedades de la piel. El sexto sobre las heridas y
su tratamiento, hemorragia, hematuria (sangre en la orina), rozadura producida
por zapatos, extracciones de dardos, puntas de flecha, espinas y huesos, quema-
duras producidas por fuego o agua caliente. El séptimo explica cdmo se restauran
los huesos rotos, dislocaciones, torceduras y fisuras. El octavo esta dedicado a la
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cosmética, tratamiento de la cabeza, piel y cuero, vulvas, manos y pies. El capitulo
noveno trata de la bebida. El décimo de la mujer embarazada y parto. El undécimo
de pediatria. El duodécimo contiene una relacién de toda clase de venosos con sus
antidotos. El duodécimo trata de las picaduras producidas por culebras y viboras
y mordeduras de perros y otros animales. El dltimo capitulo y decimocuarto con-
tiene un epilogo y apologia, donde Ibn al-Jatib pide disculpas por las faltas que
haya podido cometer en la redaccién de la obra.

El esquema que sigue es el siguiente: cada enfermedad va seguida de su corres-
pondiente definicidn, causas, sintomas y tratamiento, del mismo modo que se
realiza en la actualidad en la medicina del siglo xx1. A continuacién se incluye una
lista de medicamentos compuestos populares, con una relacién de medicamentos
simples y el régimen alimenticio en cada caso,

Finalmente se incluyen los medicamentos simpdticos (jawass) referidos a reme-
dios médicos caseros, incluyendo algunas referencias magicas de la época dando
férmulas de caracter talisménico.

Ibn al-Jatib afiade otro capitulo dedicado a contraindicaciones denominado
consejos y advertencias.

¢ Latercera obra es Manzuma o Uryuza fi-I-tibb (Poema sobre medicina), obra
poco documentada.

¢ La cuarta obra se trata de El Kitab al-Wustl li-hifz al sihha fil- fusil (Libro de
Higiene).

Gracias a la ayuda del Dr. Ullmann en su obra Die Medizin im Islam® se han
logrado encontrar tres manuscritos, uno en Berlin y dos en Rabat. También con
la ayuda de Renaud con su obra Deux ouvrages perdus d’Ibn al-Jatib identifiés dans
les manuscrits de Fez®.

Esta cuarta obra de Ibn al-Jatib, se trata de un Libro de Higiene dividido en dos
partes fundamentales e independientes: una tedrica y otra practica. El autor sigue
la norma clasica que se implanta entre los médicos drabes en la segunda mitad
del siglo 1x, en la que es normal que la medicina arabe se divida en dos partes, la
teorfa y la praxis.

La primera parte o tedrica de la obra de divide en tres principios distribuidos
en capitulos y apartados. El primero se desarrolla en cinco capitulos concernientes
a las cuatro estaciones del afo.

63. ULLMANN, 1970, pp. 192.
64. RENAUD, 1946, pp. 213-225.
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El principio segundo trata de las seis cosas naturales (sex res naturales), es
decir los elementos que componen el cuerpo: complexiones, humores, érganos,
neumas, potencias y actos o funciones.

El tercer y ultimo principio expone las seis cosas no naturales (sex res non
naturales): aire, comida y bebida, evacuacién y repleccidn, suefio y vigilia, y esta-
dos animicos o efectos del alma. Asi, las cosas naturales, son las pertenecientes a la
naturaleza del cuerpo. Las cosas no naturales, no pertenecen a la naturaleza propia
del organismo individual.

Estas ideas fundamentales de las cosas no naturales se inclufan en el Corpus
Hippocraticum en un esquema canénico denominado sex res non naturales.

Ibn al-Jatib en su dietética hace referencia a seis puntos ya indicados con
anterioridad: luz y aire, alimentos y bebidas, movimiento y reposo, suefio y vigilia,
vacuidad y repleccién y efectos del alma.

En el quinto punto, vacuidad y repleccidn, no sélo se incluye la defecacién,
sino también la higiene sexual.

La articulacién del libro también se compone de teoria y practica, en la teorfa
el arte médico se ocupa de cuestiones metodoldgicas, en relacién con la préctica
solo tiene que llevar a cabo las consecuencias de una teorfa correcta de origen
deductivo.

En la segunda parte del Libro de Higiene o parte practica, contiene tres prin-
cipios: en el primero se definen las cinco clases de complexiones descritas y los
signos de la plétora y la aplicacién de la medicina preventiva, el segundo desa-
rrolla el tratamiento adecuado para cada complexién en relacién con las cuatro
estaciones climatoldgicas, el tercero trata del cuidado del nifo desde la infancia
hasta la pubertad. Expone también el régimen de vida apropiado para los ancia-
nos y viajeros, alimentacién, agua, cuidado de los ojos, vivienda de los soldados y
régimen de los que viajan por mar.

Al final del libro, el autor afiade por orden alfabético un glosario en veinticinco
capitulos, donde se explica la terminologfa médico-técnica que aparece en el texto.
Ibn al-Jatib elabord este glosario siguiendo el modelo del escritor tunecino Abu Ya
far Ahamd b. Muhammad al-Jassa, que vivié durante el reinado de Abu Zakariya
Yahya I, primer soberano hafsi en el Tunez independiente de los Almohades (1228-
1249). que en su obra Kitab Mufid al-Ulum wa mubib al-humum comenta los términos
médico-técnicos del Kitab al Masiiri de al-Razi. Este glosario es de extraordinario
interés no sélo desde el punto de vista de la historia de la medicina y farmacopea
arabe, sino también desde un punto de vista lingiifstico.

En este libro de Higiene, se desarrolla la manera de cémo debe conseguirse
una vida cultivada, donde se tratan y estudian los principios generales de la
medicina expuestos con anterioridad: comer, beber, movimiento, reposo, coito
y los restantes placeres y diversiones. Este libro representa el prototipo de los



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI

manuales de la medicina 4rabe, exponiendo en primer lugar, las definiciones,
luego la sintomatologia, el prondstico y la terapia, con el desarrollo de la vida
del hombre sano y enfermo, su medio externo y vivienda, vestidos, alimentacién,
suefio, higiene sexual y vida espiritual. En el prélogo el autor nos sefiala que sélo
pretendia registrar los conocimientos médicos basados en otros autores anteriores
y mencionarlos para conocimiento de todos, por el contrario apenas hace alusién
a las fuentes utilizadas.

¢ La quinta obra médica de Ibn al-Jatib trata sobre la formacién del feto,
Renaud® nos indica que al reconstruirse la biblioteca de al-Qarawiyin encontré un
fragmento que trataba sobre embriologia, posterior al siglo x1, con el titulo Sobre
la generacidn del feto identificado como una obra médica del visir de Granada,
Ibn al-Jatib, exilado y muerto en Fez en 1374.

El tema sobre la formacién del feto raramente es abordado por los autores
arabes, a excepcidén de la obra del cristiano converso Arib b. Sa’id al-Katib, que
escribié un tratado sobre este tema con el titulo de Magala “ala takwin al-yanin
(Libro de la Generacién del Feto).

Este libro escrito por Ibn al-Jatib fue escrito entre 1368-1371, durante los
tres dltimos afios que precedieron su segundo destierro. Los manuscritos de esta
obra que existen en la actualidad son tres, el manuscrito de Berlin n.° 6.401 con
62 folios, el de Rabat n. 2672 con 100 folios y otro tercer manuscrito en Rabat
n.° 2673 con 61 folios, de todos ellos el manuscrito de Berlin es el méds completo.

Finalmente se atribuye una sexta obra médica al Ibn al-Jatib, denominada
al-Yusufi fi sana” at al-tibb, largo tratado de medicina, del que no se dispone en
la actualidad ningtin manuscrito.

En conclusidn, de las seis obras médicas atribuidas a Ibn al-Jatib, tres han
sido estudiadas y editadas: el Tratado sobre la Peste®®, el Tratado de Patologia®’ el
Tratado de Higiene .

Existe una opinién generalizada entre algunos historiadores de la medicina
arabe de que Ibn al-Jatib fue el dltimo de los grandes médicos de Occidente.

En su Tratado sobre la Peste nos ofrece una clara visién del contagio, afirmacién
audaz en tiempos en la que regia la intransigente ortodoxia.

El original tratado sobre la formacién del feto, sélo habia sido tratado pre-
viamente por un cristiano converso. También se considera innovador en la obra

65. RENAUD, 1945, p. 97.

66. HULLER, 1863, pp. 1-34.

67. VAZQUEZ DE BENITO, 1972.

68. VAZQUEZ DE BENITO, 1977, pp. 159-175.
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de Ibn al-Jatib el disculpar y permitir el uso del alcohol, afrodisfacos, practicas
anticonceptivas y el aborto en la época de intransigencia de la época.

Otra faceta muy importante en la obra de Ibn al-Jatib es su claridad y conci-
sién asi como su gran esquematizacién sistemadtica utilizada en la exposicién de
sus tratados médicos. El autor pretende redactar un manual practico cuya utilidad
esté tanto al alcance del profano como del experto en la materia.

4.3.2. A$-Safra (1300-1360)

Muhammad Ibn ‘Ali Ibn Faray Al-Qirbilyani conocido como A§-Safra (el
cuchilla)¢°.

Nacido en Crevillente, se puso al servicio del sultdn almohade Muhammad
al Nasir, con posterioridad M. A$-Safra estaba en Granada en la época del sultdn
Abt I-Yusuf Nasr del que fue su médico personal.

La principal biograffa que poseemos de la obra sobre M. A3-Safra, nos la ha
legado el poligrafo granadino Ibn al-Jatib (1313-1375) en su obra Ihata fi ajbat Gar-
nata. En esta obra se describe la ciudad de Granada de su tiempo y las biografias de
los personajes mas célebres que nacieron o pasaron por ella, en uno de sus pasajes
Ibn al-Jatib, nos informa que M. A$-Safra era un hombre sencillo y preocupado
por el arte de la medicina, a la que consagré toda su vida, que fue un reputado
farmacélogo y cirujano originario de Crevillente (Al-Qirbilyani) que también vivié
en el Reino de Granada y en Marrakus.

Ibn al-Jatib no habla bien de él, sefialando que mas que un médico era un
practico este cardcter de facultativo “no académico”, que ejercia una medicina
empirica y nos remite al concepto de mutatabib, término que se aplicaba frente al
superior de tabib o médico, a los simples practicos o cirujanos que generalmente
no posefan conocimientos de ldgica, filosoffa natural o teologia, indispensable en
la formacién integral de un tabib.

M. A$-Safra se formé con un médico cristiano en Valencia llamado Barnad o
Biznad, que seglin A$-Safra era el tinico que dominaba el arte de la reduccién de
fracturas. Estudié también con ilustres médicos que habitaban en la ciudad de
Granada Ibn al-Jatib y Ibn al-Sarray, y compuso numerosas obras, entre ellas un
libro de boténica titulado Kitab al-Nabat (Libro de las Plantas).

Su ejercicio de la medicina no se limit6 al monarca y a atender a los guerreros
heridos en campafia, sino que estuvo al servicio de todo el pueblo granadino, nos
habla del tratamiento de las inflamaciones que aparecian en los pies a causa de la
nieve, es decir los “sabafiones”.

69. FRANCO SANCHEZ, SOL CABELLO, 1990.
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En 1314, se debid instalar en la capital accitana, acompafando al desterrado
sultdn Nasr, y vivié en Guadix hasta la muerte del sultdn en 1322. En Guadix M.
As-Safra, cred un jardin boténico y se dedic a reunir y estudiar las plantas raras
y curiosas para uso medicinal.

En 1322, tras la muerte del sultdn Nasr y los sucesos del fracaso de su tratamiento
para curar a los enfermos afectos de una epidemia de peste, As-Safra se dirigié
al Norte de Africa, Durante este viaje se fracturé la tibia y tuvo que permanecer
algunas semanas en la ciudad de Algeciras, para luego proseguir su viaje a Ceuta.

A medianos del siglo xiv se instald en el Norte de Africa donde gobernd la
dinastfa de los Banu Marin (merinies), que llegaron al poder en 1195 como sefiores
de las altas tierras marroquies. En la préspera época que gobernaron los sultanes
Utman II (1310-1331) y Abu I-Hasan (1331-1351) vivié M. As-Safra en el Magreb.
En este largo periodo vivié en las ciudades de Marrakus y Fez. Segtin Ibn Marziiq
que menciona la fundacién de un maristan en Fez por Abii I-Hasan, seguramente
A$-Safra, lo conocid y estuvo de algiin modo relacionado con el hospital 7°.

La obra médica de M. A3-Safra

Su obra principal fue “Kitab al-Istigsa’ wa-I-ibram fi'ilay al-yirahat wa-I- awram” 7!
(Libro de la indagacién y la ratificacién sobre el tratamiento de las heridas y
tumores), estd dividido en tres capitulos, maqalat o partes, la primera maqala es
la més larga y estd dedicada a las inflamaciones y tumores, sus causas, sintomas
y tratamiento; la segunda parte trata sobre las heridas, la extraccién de flechas
y sobre el arte del yabr (reduccién y tratamiento de fracturas y luxaciones) y la
ultima maqala trata de los medicamentos simples y compuestos ttiles en el tra-
tamiento quirurgico.

Las dos referencias que cita Muhammad A$-Safra en su obra como primordiales
son: El Tasrif de Abucalsis y el Canon de Avicena.

En el primer capitulo o magala dedicada a las inflamaciones y tumores, A3-Safra
divide los tumores en calientes y frios.

En relacién con la cirugfa 4rabe y el cdncer, As-Safra, no ofrece ninguna
alternativa cuando el cancer esta ulcerado’2

El segundo capitulo se divide en tres grandes apartados: a) heridas; b) extrac-
cidén de flechas; c) arte de reduccidn de las fracturas.

70. VIGUERA, 1977, pp. 341.
71. LLAVERO RUIZ, 1989.
72. LLAVERO RUIZ, 2001, pp. 141-162.
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Acerca de las heridas: menciona las heridas cuando estan situadas en la
cabeza; heridas que afectan a la cara; heridas que afectan al pecho y a las
zonas contiguas a él: heridas de la garganta; heridas de las vértebras de la
espalda; heridas del pecho; heridas del vientre; a propésito de las heridas
de los brazos; heridas en una vena pulsatil o un gran vaso; heridas en las
piernas y heridas de los dedos.

Acerca de la extraccién de flechas (apartado muy interesante en la cirugia
medieval militar)

En este apartado se explican los diferentes tipos de flechas segtin el tamafio
y la forma, segtin As-Safra podfan ser de nueve tipos: largas y finas; de punta
grande; angulosas; con gancho; con astillas; de cabeza muy ancha; sélidas;
con una funda en la que entre la madera la flecha tiene unas rayas en las
que se coloca el veneno.

En el caso de las flechas envenenadas, el dolor que produce estard en
funcién de la proximidad o alejamiento de los érganos principales, siendo
mortal si la flecha alcanzaba el cerebro, el estémago, el higado, el bazo, el
intestino delgado o el rifidn.

A$-Safra contintia describiendo los diferentes lugares del cuerpo, que
pueden ser alcanzados por una flecha y que consecuencias y tratamiento
tiene cada uno de ellos e ilustra su préctica personal en la extraccién de
la flecha y curacién.

Entre los diferentes 6rganos y miembros que puede alcanzar una herida
de flecha se incluyen: cerebro, corazén, pulmén, pecho y zonas contiguas,
higado, estémago, vientre, arteria, nervio, huesos, bazo y ojos.

En el arte de reduccién de fracturas, A3-Safra distingue: luxacién; separa-
cidn; dislocaciones de mandibula, del hombro, del antebrazo y de la palma
de las manos, de la rodilla o pie, de la cadera; fracturas; fracturas astilladas
y fractura de antebrazo o tibia.

A$-Safra también clasifica las fracturas segin la forma: como fracturas
transversales, longitudinales, interna sin corte, interna con corte y astillada.

En el capitulo tercero, A$-Safra nos habla de los diferentes tipos de medica-
mentos” y los clasifica en: a) Medicamentos simples, entre los que incluye 153
sustancias pertenecientes al reino vegetal, animal y mineral. b) Medicamentos

73.
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compuestos, que se agrupan en: ungiientos (24); lechosos (2); pildoras (2); cata-
plasmas (3); polvos (4); recetas diversas (26).

En su préctica quirdrgica As-Safra utilizé el siguiente instrumental: agujas
(ibra, misalla), aguja curva (sinnara), almirez (mihras), bisturi (mibda/ hadid),
clavo, cufia (mismar), esponjas (isfanya, yafyifa), lechuino (fatila), mortero (ha’tn),
pinzas (yift, milnam), raspador (miyrad), sanguijuelas (“alaq), sierra (minbar),
sonda (mil), tablillas (yaba‘ir), taladro (mitqab), tenazas (kullaba, laqqat) y ven-
daje (qabalir, rafa’id).

4.3.3. Ibn Jatima (1300-1369)

Abii Ya'far Ahmad b. ‘Ali Muhammad b. Jatima al-Ansari (Ahmad ibn Jatima),
fue un poeta, historiador, gramético y médico. Compuso varias obras de diversos
géneros’4.

Nacid y fallecié en Almeria, vivié durante los peores afios de la epidemia de
peste bubdnica (1347-1349), siendo Almeria el puerto de entrada de la epidemia
en al-Andalus?.

Su obra médica principal fue dedicada a esta epidemia de peste bubdnica
del siglo x1v que invadié toda Europa, Asia y Africa, y se denominé Tahsil garad
al-qasid fi tafsil al-marad al-wafid (Logro del objetivo propuesto en la aclaracién de la
enfermedad de la peste) obra aparecida en febrero de 134976, donde se describen
otras plagas ocurridas en el mundo conocido y se dan consejos a los habitantes
del reino de Granada para que se protejan de la enfermedad, el autor postula que
esta enfermedad se transmite a través de “organismos minusculos que pasan
de un cuerpo a otro” y se adelanta a Ibn al-Jatib, en la hipétesis de la infeccién
microbiana y en la importancia del aislamiento en las epidemias”’.

En esta obra, Ibn Jatima responde a diez cuestiones acerca de esta mortal
enfermedad. Las seis primeras cuestiones son de caracter médico, donde se indi-
can las causas, los sintomas y el tratamiento para combatir la peste bubédnica. Las
cuatro restantes cuestiones son de caracter religioso y doctrinal, a través de los
hadices nos habla de las plagas y las epidemias.

La obra referida, se encuentra recogida en tres manuscritos: 1) Ms. B.S.L.
Escorial n.2 1785 (Casiri, 1780), el mds completo de ellos, 2) Ms. B.N. Madrid n.°
CCLXVIII, copia literal del cédice del Escorial realizada por Simonet en 1851, 3) Ms.

74, MOLINA LOPEZ. 1989, pp. 151-174.
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Deutsche Staatbibliothek zu Berlin (Kéniglichen Bibliotheck zu Berlin) n.c 6369,
parecido al cédice del Escorial, pero menos extenso.

En la actualidad existen dos ediciones fragmentarias (Miiller, 1863; Al-
Khattabi, 1988); y una traduccién al aleman de las seis primeras cuestiones (Dina-
nah, 1927) y unos comentarios al espafiol a partir de esta traduccién alemana?,

Prescripciones médicas de Ibn Jatima

Los folios 75v, 76r, 76v, 77 r y 77v del manuscrito drabe n.° 1785 de la Biblio-
teca de El Escorial, incluyen una parte de la Cuestién VI del tratado de la peste
de Ibn Jatima de Almeria, y se refieren a consejos médicos en el tratamiento de
la peste bubdnica”.

En la traduccidn se sefiala: El tratamiento:

Conviene en primer lugar examinar al enfermo, y si se han manifestado los sin-
tomas de la sangre y son evidentes que sus venas son abundantes, su pulso es acele-
rado, y no tiene mucha fiebre, y se observa ademads, que tiene el rostro enrojecido,
a veces se asfixia y padece alternativamente abundante vémito biliar, una diarrea
onerosa, convulsiones y trastorno mental que no dura mds de dos dias, no hay mal
en liberar un poco de sangre. Si la explosién de la vena correspondiente al lugar
del dolor y en el lado opuesto es bajo las axilas, detras de las orejas o en las ingles
entonces hay que tener cuidado de que el enfermo acabe desvaneciéndose. Después
el enfermo debe tomar algo que le ayude a la fuerza del corazén y mitigue el impetu
de la sangre, por ejemplo: jarabe de manzana mezclado con jarabe de ojimiel o bien
arrope o jarabe de agraz, o también jarabe de limén y acedera de toronja diluida en
agua de rosa almizclada. Después de practicar la sangria, el paciente debe de tomar lo
mismo, y ciertamente eso le aliviard y curard, y si no le servird de paliativo hasta que
muera y le aliviara de la descomposicidn de los humores y los residuos putrefactos.

Ibn Jatima, va describiendo las diferentes situaciones clinicas como la apari-
cién de los sintomas de la sangre, el estrefiimiento, la presencia de una garganta
dspera y pesadez en el pecho, y sus diferentes remedios. También hace hincapié
en que el tratamiento se puede hacer también en las comidas, y entonces es mas
beneficioso y resulta util y eficaz.

Nos habla de hidratar el paciente, que beba agua como remedio, si vomita, le
dards agua caliente a sorbos hasta que su estémago esté limpio. Si tiene diarrea,
le dards un remedio astringente.

78. FERMART, 1958, pp. 499-513 y pp. 566-580.
79. ARVIDE CAMBRA, 2013, pp. 13-19.
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En resumen, Ibn Jatima postula que hay que enfrentarse a cada uno de los
sintomas y oponerse a sus causas con el correspondiente tratamiento apropiado,
siendo la preocupacién mds importante la de reanimar el corazén y mantener su
fuerza.

Como médico también Ibn Jatima, escribié Morbi in posterum vitandi prescriptio
et remedia, obra traducida al latin.

4.3.4. Al-Saqiiri (1327-1369)

Abii” Abd Allah Muhammad b’Ali al-Lajmi al-Saqiiri®, era descendiente de
la familia de los Banu Saqiiri, sabios y médicos de origen 4rabe establecidos en
Segura de la Sierra (Jaén), en el Levante peninsular.

Su abuelo, Abii Tamam-Galib as-Saqiiri, se trasladé a Oriente para realizar la
peregrinacién y estudiar medicina en el maristan de El Cairo y ejercié mds tarde
la medicina en Marruecos al servicio de los merinies. Con el estudiara su nieto
desde los 15 afios; Abii “Abd Allah Muhammad as-Saqiiri, quien nos ha legado una
obra titulada el Kitab tuhfat al-mutawassil wa-rahat al-muta “‘ammil (Libro del regalo
al que busca y reposo del que medita), obra que nos proporciona una importante
informacién sobre la alimentacién que incluye multitud de casos clinicos que
corresponden a sus experiencias médicas y a las de su abuelo. También escribié
dos obras inéditas sobre medicina el Kitab al-Nasiha (Libro del buen consejo) y sobre
epidemias Magala fi-1- awbi’a (Tratado sobre epidemias), uno de los pocos tratados
que se han escrito sobre la peste de 1348, junto a los de Ibn al-Jatib y Ibn-Jatima?®.

4.3.5. La escuela médica Sarqi al-Andalus en el reino nazarf (siglos Xi-xiv)

Los tres mayores clinicos andalusies antes de la formacién del reino nazar{
fueron: Avenzoar (1095-1162), Averroes (1126-1198) y Maimdnides (1138-1204).
Ninguno de los cuales incluyé en sus obras médicas el mds minimo espacio a la
cirugfa.

Los grandes cirujanos drabes andalusies antes de la formacién del reino nazar{
fueron: Tbn al-Quff y al-Zahrawi (Abulcasis). Los mayores clinicos andalusies
durante el reino nazarf fueron: Ibn-al Jatib, Muhammad as-Safra (estos dos primeros
incluyeron en sus obras tratados de cirugia), Ibn Jatima y Muhammad al-Saquri.

Esta escuela médica Sarqi en el Levante de al-Andalus abarca desde el siglo
x1 al x1v®%, en ella se incluyen un listado de médicos que nacieron y trabajaron en

80. ARIE, 1967, pp. 180-190.
81. FRANCO SANCHEZ, 2001, pp. 27-53.
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Sarq al-Andalus con especial atencién en la formacién y ensefianza médica, sus
saberes médicos y su ejercicio profesional y finalmente las relaciones maestro-
discipulo que constituyeron entre ellos.

Las primeras noticias sobre la medicina en al-Andalus, vienen en el texto de
Ibn Yuljul®2,

Otros médicos que ejercieron en la Granada nazari, en su mayoria el origen
de su formacién fue “Sarq al-Andalus”, en la que unos dos siglos antes existia una
escuela farmacoldgica, que sin ser independiente formaba médicos locales.

4.3.5.1. Muhammad ar-Riqiiti, maestro de Ibn al-Sarray

Originario del valle del Ricote (Murcia), tras la toma de Murcia por el infante
Alfonso (luego, Alfonso X), ar-Riquti se traslada a la Granada nazari de Muhammad 11,
en la que ejercid y ensefidé medicina. Segun se narra en la Thata de Ibn al-Jatib® gentes
de variado extracto social se interesaron por sus clases a las que acudieron pagando.

4.3.5.2, Muhammad Ibn Ibrahim Ibn Sarra§ (1256-1330)

Aunque a pesar de nacer en Toledo, fue médico de la casa real nazari. Desta-
caba que era un hombre muy sabio, preocupado por los pobres que atendia gra-
tuitamente. Habf{a viajado por Tunez y vivido en el Magreb, fue buen conocedor
de las principales variedades de plantas y habia escrito sobre sus propiedades. Fue
maestro de Muhammad a$-Saqiiri y de As-Safra®,

Segtn relata Ibn al-Jatib, la muerte sospechosa de Muhammad 11 (1273-1302),
en la que afirma que Ibn Sarray intenté curarlo en vano, tras fallecer éste postulé
que su muerte se debia a haber ingerido alimentos envenenados, al sentirse acusado
por el heredero al trono nazari Muhammad 11T (1302-1309), al principio envié a
Ibn Sarray a prisidn y con posterioridad al exilio al Magreb, tras el fallecimiento
de Muhammad III, Sarray volvié al reino nazarf y fallecié en 1330.

En conclusidn, aunque los mas notables médicos se formaron en Oriente o
en las principales capitales de al-Andalus (Cérdoba, Toledo, Sevilla y Granada) o
recibieron sus conocimientos por via familiar, se podria sefialar que existié una
asociacién entre algunos de ellos en algunas fases de la ensefianza de la medicina
en Sarq al-Andalus que surgieron de forma dispersa tras la atomizacién de los

82. GARIJO, 1968, pp. 445-462.

83. PUIG, 1984, pp. 65-79.

84. RENAUD, 1946, pp. 31-64. en este trabajo Renaud recoge la noticia de la Thata que dice que
uno de los maestros de As-Safra, habfa sido Ibn-Sarray.
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reinos de Taifas y se distribuyeron también en Zaragoza, Valencia, Zaragoza y
Murcia. En su docencia médica la obra mds difundida fue Uryuza fit-tibb de Ibn
Sina (Avicena), en el reino nazar{i de Granada se ensefiaba esta obra en la madraza,
aunque no exclusivamente.

4.4, EL EJERCICIO DE LA MEDICINA DE LAS MUJERES EN AL-ANDALUS. LA FIGURA
MEDICA DE UMM AL-HASAN

La figura del ejercicio de la medicina de una mujer llamada Umm al-Hasan®
nacida durante el siglo x1v en torno a 1325 o 1335, hija del cad{ y médico de Loja,
Abi Ya'far al-Tanjali (nacido en Mélaga), nombrado para este cargo de jurispru-
dencia por Ibn al-Jatib.

Sobre la faceta médica de Umm al-Hasan, sabemos que adquirié sus conoci-
mientos mediante las ensenanzas de su padre, que era médico, aunque se desco-
noce si llegé a ejercer.

En el caso de Umm al-Hasan, hay que destacar que supone un caso unico en
su tiempo pues no existi6é otra mujer en la etapa nazar{ (1232-1492) que destacé
en el ejercicio y docencia de la medicina.

La medicina no era una disciplina extrafia entre las mujeres andalusies y sin
duda hubo bastantes que la practicaron debido a las limitaciones del acceso al
cuerpo femenino que los médicos varones tenian impuestas. Sin embargo, ape-
nas se conoce media docena de nombres de mujeres que ejercieron la medicina
en los ocho siglos de historia de al-Andalus porque sus biografias o referencias a
ellas no se suelen incluir en las fuentes drabes en general y diccionarios biografi-
cos en particular. De hecho, aparte del de Umm al-Hasan, apenas se conocen los
nombres de alguna médica mas?®, entre las que destacan por su excepcionalidad
en conocimiento y pericia profesional la hija del famoso médico Ibn Zuhr (Aven-
zoar; m. Sevilla 557/1162), llamada Umm c. Amr bin Abi Marwan Ibn Zuhr?’, que
trabajé como médica de las mujeres (libres y esclavas) e hijos de los almohades y
sus conocimientos médicos eran tan amplios que se le consultaba también sobre
las enfermedades de los hombres.

Umm al-Hasan, pronto aprendié de su padre y alcanzé a entender los fines
ultimos de la medicina y dominé los medios para la préctica, las causas y los sinto-
mas de las enfermedades. La gente no cesaba de acudir a ella porque se dedicaba a

85. OLMO, VIDAL CASTRO, 2012, pp. 1-20.
86. IBN AL-JATIB, 1988, pp. 267.
87. AVILA, 1989, pp. 139-184.
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ensefar la medicina y segufan sus métodos por su maestria para curar las heridas
y tratar el dolor con preparados eficaces®.

Umm al-Hasan, ademds de las ciencias cordnicas, la medicina y las otras
materias que dominaba, su sabiduria también abarcaba la literatura (al-adab) y
la composicién de versos.

88. VELAZQUEZ BASANTE, 1998, pp. 35-42.



Capitulo 3

LA CONQUISTA DEL REINO DE GRANADA'Y SUCESOS
POSTERIORES HASTA LA EXPULSION DE LOS MORISCOS

Con la unién matrimonial de Isabel I de Castilla y Fernando Il de Aragén en
Valladolid el dia 19 de octubre de 1469, se inicié la unién politico-social de un nuevo
Reino. Cuando finalizé la guerra civil castellana en 1480, Isabel I fue coronada
reina de Castilla.

Tras estos acontecimientos se desarrollé una campafa militar para conquistar
el ultimo bastidn del islam andalus{ en la Peninsula Ibérica, el Reino de Granada?,
que segun Ibn al Jatib en el siglo x1v en éste existian treinta y tres climas y tres
coras (kiiras) o provincias. Incluimos las fechas de la conquista cristiana: Cora de
Reyyo: Marbella (1485), Mélaga (1487). Cora de Bayyana: Almeria (1489). Cora de
Elvira: Baza (1489), Guadix (1489) y Granada (1492)2. Existia otra cora con perso-
nalidad auténoma denominada Takurunna que incluia a los pueblos alrededor de
Ronda (1485)3. La guerra e invasién del Reino de Granada durd unos diez afios
(1482-1491)“.

El dia 28 de noviembre de 1491, Hernando de Zafra, secretario de los Reyes
Catdlicos promulgaba las condiciones de la rendicién del Reino de Granada®
con el ultimo emir de este reino nazari Muhammad XI (Boabdil) que reiné en dos
periodos (1482-1483 y 1487-1492).

Las condiciones de las Capitulaciones fueron bastante favorables para los ven-
cidos, con lo que no se pretendia alterar los usos y costumbres de esta poblacién
mudéjar, éstos conservaban sus jueces, doctores de la ley religiosa, sus alfaquies
y ulemas segufan siendo los jefes y responsables de las comunidades islamicas.
Tras la conquista de Granada se produjo el repartimiento de tierras entre los
vencedores cristianos.

TORRES DELGADO, 1997; ARIE, 1992; VIGUERA MOLINS, 2000.

CASIRI, 11, pp. 253-354. Citado por: CARO BAROJA, 2000, p. 60.

AL-HIMYARI, pp. 98-99. Citado por: CARO BAROJA, 2000, p. 60.

LAFUENTE ALCANTARA, 1846, pp. 5-156; LADERO QUESADA, 1989, pp. 247-287.
PULGAR, 1943, vol. II, pp. 449-450.
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Con la rendicién de Granada, Boabdil recibié por juro de heredad una gran
parte de la Alpujarra y se asentd en Andarax, pero al poco tiempo vendid sus bie-
nes y sefiorfos y partié hacia Berberia con parte de su nobleza®.

Boabdil emigré al Norte de Africa y fue recibido por la corte merini de Fez,
con éste llegaron hombres ricos, sabios y guerreros de los que nos habla Marmol
Carvajal’.

Tras la conquista del Reino de Granada unos 300.000 mudéjares pasaron a ser
vasallos de Castilla.

1. SOCIEDAD. REPERCUSION SOBRE LA POBLACION MUDEJAR.
LA TRANSICION DE LOS MUDEJARES A MORISCOS

Hasta 1495, la poblacidn cristiana debid ser muy escasa frente a la poblacién
mudéjar mayoritaria, sélo habitaban en Granada 475 cristianos viejos segun lo
indicado por el bachiller Serrano en 14928,

En 1498, se produjo un acontecimiento con gran repercusién social, la ciu-
dad de Granada se dividié en dos partes, una habitada por los cristianos y la otra
constituida por la moreria situada en el Albaicin.

A lo largo de los afos tras 1492 se incrementé el nimero de nuevos repobla-
dores cristianos, ya en 1513 el conde de Tendilla cifré esta poblacién en Granada
entre 4000 y 6000 vecinos.

En este primer periodo las dos personalidades cristianas mds importantes
que se encargaron del gobierno del recién conquistado Reino de Granada y de su
ciudad fueron don Ifiigo Lépez de Mendoza, conde de Tendilla, primer alcalde y
Capitan General de Granada y fray Hernando de Talavera, arzobispo de la ciudad,
que intentaron mantener la convivencia entre los cristianos y los mudéjares de
la ciudad con una actitud de tolerancia.

Para la evangelizacién de la poblacién mudéjar conquistada el arzobispo de
Granada fray Hernando de Talavera publicé un catecismo en 1496, y hacia 1500
redacté la “Instruccidén y carta para los moriscos del Albaicin, donde se enume-
raban una serie de practicas religiosas®.

6. Coleccién de documentos inéditos histéricos para la historia de Espafia (CODOIN). VIII; pp.
439-457. Capitulacién del 15 de junio de 1493 por las que Boabdil vende todas sus propiedades. Citado
por: CARO BAROJA, 2000, p. 44

7. MARMOL CARVAJAL. Descripcién..., vol. II, fols. 85v, 87v, 90r, 92r. Citado por: CARO BAROJA,
2000, p. 45.

8. Archivo General de Simancas (A.G.S.). Consejo Real, Leg. 651, fol.9.

9. MARTINEZ MEDINA, 2015, p. 91.
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Con posterioridad a la Instruccién del Albaicin se publicé un apéndice docu-
mental de fray Hernando de Talavera titulado: “Orden que se tiene en el arzobispado
de Granada para ensefiar la doctrina cristiana a los musulmanes convertidos”'°.

Las Capitulaciones establecian una igualdad fiscal entre todos los vasallos
del Reino. En los afios 1495 y 1499 se produjo un aumento de la presién fiscal con
nuevos impuestos a la poblacién mudéjar. Antes de 1510 se implementd un nuevo
impuesto a los moriscos denominado “la farda”.

El origen del problema morisco surgié con la llegada de fray Francisco Jiménez
de Cisneros en el afio 1499, que intervino con dureza en su labor catequista de
cristianizacidn de la poblacién mudéjar conquistada, tras el fracaso de las medidas
condescendientes aplicadas por fray Hernando de Talavera.

Con el cardenal Cisneros, no hubo otra alternativa para la poblacién mudéjar,
o convertirse al cristianismo o sufrir grandes prisiones y torturas. Como conse-
cuencia algunos se marcharon, otros se sublevaron y fueron vencidos y la mayoria
se convirtié al cristianismo a la fuerza.

Los bautismos masivos de la poblacién mudéjar se iniciaron en la ciudad de
Granada durante el invierno de 1499. El dia 18 de diciembre de 1499 se subleva-
ron los mudéjares del Albaicin por la conversién forzosa que inicié el cardenal
Cisneros, a los tres dias los sublevados depusieron sus armas 2,

En enero de 1500 se desarrolld la sublevacion mas importante en las Alpu-
jarras. En este momento se iniciaron las conversiones en el reino de Granada y
se produjeron los bautismos forzosos en masa de la poblacién mudéjar que los
convirtié en moriscos o cristianos nuevos de moros lo que supuso para esta pobla-
cién un estado juridico-religioso muy peculiar, ya que se convirtieron de facto en
subditos de la Monarquia Hispanica con unos derechos civiles mermados frente
a los cristianos viejos y unos deberes en materia religiosa, que su transgresién
comportaba sanciones muy graves.

Tras las Capitulaciones y la conversién se organizé una campana de evange-
lizacién que se extendia por todo el Reino de Granada segiin una Real Cédula de
24 de octubre de 15002

A raiz de la sublevacién de los moriscos, en el afo 1501 los Reyes Catdlicos
cambiaron las condiciones tolerantes que se habian fijado diez afios antes con las
Capitulaciones.

Entre las medidas de la Capilla Real instauradas en 1525 destacaban la mejo-
ria de la infraestructura eclesidstica y las medidas disciplinarias con los clérigos

10. A.H.N. Toledo. Seccién Nobleza, Osuna. Leg. 1897-8. MARTINEZ MEDINA, 2015, p. 91.

11. MARMOL CARVAJAL, 2009. En su cap. XXV “como los moros del Albaicin de Granada se
rebelaron por primera vez sobre la conversién y la orden que se tuvo para apaciguarlos”.

12. GALAN SANCHEZ, 2010, p. 95.
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corruptos, la prohibicién de la lengua arabe y la introduccién de la Inquisicién en
Granada para reprimir a los moriscos 3.

Se conoce que en 1480 se habia configurado el Santo Oficio . Durante el rei-
nado de Carlos V el Tribunal de la Inquisicién se traslad6 de Jaén a Granada?®. La
Inquisicidn inicié la persecucidn de los moriscos granadinos desde 1529.

El documento de 7 de diciembre de 1526 no se aplicé inmediatamente, la
prohibicién de las costumbres moriscas quedé en suspenso.

En la Monarquia Hispanica los resortes del poder civil se apoyaban en la
autoridad de la Iglesia para controlar la vida de sus sibditos.

Los moriscos que vivian en el Reino de Granada presentaban importantes
diferencias con los cristianos viejos: la principal era la diferencia religiosa ya que
la religidn isldmica representaba uno de los principales problemas de hostilidad
con los cristianos viejos.

La creencia religiosa era un factor mds, pero de una naturaleza especial, que
dentro de la mentalidad contrarreformista del siglo xv1 resultaba casi insalvable.
Existia una preocupacién por la limpieza de sangre, rasgo caracteristico de la
mentalidad castellana, que reforzé la desconfianza mutua entre cristianos viejos
y nuevos, contribuyendo a endurecer la posicién de aislamiento de los moriscos.
Este aislamiento, persecucién y menosprecio reforzd la cohesidn de este grupo
social marginado.

También existian diferencias idiomdticas, de usos y costumbres (vestido, ali-
mentacidn, practicas de higiene, etc.) diferencias en rasgos fisicos y de carécter.

La estructura social inici6 su desintegracién tras la conquista, antes de ésta
eran importantes en la aristocracia granadina los linajes y la solidaridad agnatica
en los siglos xiv y xv donde se desarrollaron diferentes guerras. Esta aristocracia
granadina la constituian doce linajes. En el sultanato nazarf se registraron guerras
de linajes militares, con mayor violencia durante el siglo xv, como ejemplo los
“zegries contra los abencerrajes”. Los “zegries” descendian de los antiguos califas
omeyas que apoyaron a Muhammad XII al-Zagal frente a Muhammad XI (Boab-
dil). Durante el siglo xv existieron treinta y dos linajes de caballeros principales
algunos oriundos de Marruecos (en especial de Fez), otros de Tremecén y otros
descendientes de los “alarbes” ¢

13. Ibidem, pp. 101-102.

14. LEA, 1966, pp. 145-227.

15. Las disposiciones dictadas por Carlos V, se encuentran en la Nueva Recopilacién. pp. 233-
235 (lib. V1, titulo II, ley XIII) con fecha 7 de diciembre de 1526.

16. PEREZ DE HITA,1660, p. 514. Citado por: CARO BAROJA, 2000, p. 76.
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Entre los linajes moriscos de los siglos xvi y xvi sélo permanecieron las
familias que se quedaron tras el exilio de la corte de Boabdil al Norte de Africa,
acompanado por las principales familias del reino nazari recién conquistado.

Entre estas familias nobles descendientes de los linajes tras la conversidén
forzosa conservaron posesiones y sefiorios, don Hernando de Vélor, considerado
descendiente directo de Abderrahman?’, con posterioridad fue el futuro cabecilla
de la sublevacién de las Alpujarras en 1568, llamado “Aben Humeya” y don Alonso
Granada Venegas seflor de los territorios de Campotéjar y Jayena.

Su rival como cabecilla de los moriscos en la guerra de las Alpujarras fue Farax
aben Farax, que procedia del linaje de los Abencerrajes?s.

La mayoria de los moriscos eran pobres campesinos, por lo que es légico
pensar que se reflejara en su régimen alimenticio; ademas influido por las pres-
cripciones coranicas que dictaban la abstencién del vino y la carne de cerdo.
Para los cristianos viejos, cuya alimentacién se basaba en la trilogia trigo, carne
y vino, la agricultura morisca y el régimen alimenticio que de ella derivaba con
gran proporcién de frutas. verduras y hortalizas, era insustancial y deleznable.

También entre los moriscos granadinos existieron ricos mercaderes, en par-
ticular vinculados al mercado de la industria de la seda, moriscos adscritos a la
administracién como empleados de la Audiencia y de la jurisdiccién ordinaria de la
ciudad y otros que desarrollaron numerosos oficios especificos (tejedores, sastres,
herreros, caldereros, alpargateros, albaniles, ceramistas, carpinteros, etc.). En las
ordenanzas de 1552 se inclufan hasta setenta y cuatro oficios o profesiones'®. Otros
se dedicaron al comercio y al transporte de mercancias (arrieros).

Entre los moriscos granadinos habia elementos perseguidos por sus activi-
dades ilicitas y beligerantes como los monfies (bandoleros), corsarios y gandules
(miembros de una especie de milicia urbana) que participaron en la sublevacién
del Albaicin.

Lo que hace pensar que una gran masa de los moriscos estaba relegada a los
oficios mds bajos y peor pagados, no por su incapacidad, sino por el peso de cir-
cunstancias histérico-sociales. Hay que tener también en cuenta que el Reino de
Granada frente a los Reinos de Valencia y Aragdn, fue donde se registré una mas
pronta asimilacién cultural entre los elementos mas ricos y cultos sobre todo entre
las familias de la m4s alta nobleza granadina (Granadas y Venegas)

El estudio de la poblacién en el Reino de Granada resulta complejo, en especial
en la primera mitad del siglo xvi, ya que se dispone de escasos datos.

17. MARMOL, p. 144, (lib. IV, cap. XVII); HURTADO DE MENDOZA p. 14.
18. MARMOL, p. 188, (lib. IV, cap. VII).
19. ORDENANCAS, varios folios. Citado por: CARO BAROJA, 2000, p. 96.
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Segiin Marmol Carvajal?, en 1476 antes de la conquista, en Granada capital
vivian unos 30.000 vecinos, es decir unos 150.000 habitantes. Durante la subleva-
cién morisca en diciembre de 1499, el nticleo mds poblado de mudéjares/moriscos
era el barrio del Albaicin que segin Marmol Carvajal contaba con 10.000 vecinos
unos 50.000 habitantes?!. Hacia 1530 el reino de Granada tenia 230.000 habitantes
de los que unos 125.000 eran moriscos, en 1561 tenfa unos 290.000 habitantes de
los que unos 150.000 eran moriscos?2.

Durante el reinado de Felipe II en 1568, en Espafia existian unos 425.000 a
500.000 moriscos granadinos.

En 1561, vivian en el reino de Granada unos 60.827 vecinos, aplicando el
coeficiente multiplicador 4.5 segun Felipe Ruiz, esta cifra era equivalente a unos
275.000 habitantes. Antes de la expulsidén de los moriscos granadinos tras la guerra
de las Alpujarras de los 275.000 habitantes eran unos 125.000 cristianos y unos
150.000 moriscos?.

Segtin los censos de 1561 y 1568 vivian en la ciudad de Granada unos 5.280
vecinos moriscos .

La historia de Hurtado de Mendoza nos relata que tras la guerra de las Alpu-
jarras “no quedé ninguno de los 48.000 moriscos que vivian en las Alpujarras”?
entre muertos y expulsados.

Tras la expulsién de los moriscos en 1570, quedaban en Granada en 1587 unos
10.000 moriscos. En esta fecha en el Reino de Granada vivian unos 44.481 vecinos,
unos 200.000 habitantes. En 1597, vivian unos 47.325 vecinos, unos 213.000 habitan-
tes. Todo ello contando que desde la conquista de Granada existié una repoblacién
de cristianos viejos que acudian de todo el resto del territorio peninsular y que
esta tasa de repoblacién se incrementé en el reino de Granada tras la expulsién
de la poblacién morisca.

En el repartimiento de 1590 en Granada habia 41.000 vecinos, de los que 3.483
eran hidalgos y el resto pecheros.

En relacién con la cultura morisca, después de promulgarse la Real Cédula
de 20 de junio de 1511 que les ordenaba la entrega de todos los libros “arabigos”,

20. MARMOL, 1573-1599, p. 133 (lib. I, cap. IX).

21. MARMOL, 1573-1599, p. 226 (lib. IV, cap. XXX).
22. LADERO QUESADA, 1989, p. 292.

23. DOMINGUEZ ORTIZ, VINCENT, 1978, p. 78.

24. A.G.S. Cédmara de Castilla, Leg. 2192, sin foliacién.
25. HURTADO DE MENDOZA, 1970.
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era peligroso guardarlos, por lo menos aquellos que tuvieran relacién con la secta
mahometana?®.

La normativa en materia religiosa en el Reino de Granada se realizé mediante
decretos sinodales que se desarrollaron fundamentalmente en el sinodo de Gra-
nada de 1541 y en el Sinodo de Guadix de 155477, Las primeras visitas pastorales
se realizaron en la didcesis de Granada en 1537 y otras posteriores.

Los cristianos viejos y los moriscos coexistieron unos 30 afios sin grandes
conflictos hasta que su convivencia se rompid en los afios 1555-1568.

Los antecedentes de la rebelién de los moriscos de 1568, se hallan en las once
prohibiciones que se promulgaron contra la poblacién morisca segin la pragmatica
de Felipe IT de 1 de enero de 1567, aunque previamente el 17 de noviembre de 1566
ya se habia tomado la decisién de tales medidas coercitivas, tras la llegada de Pedro
Deza el 25 de mayo de 1566 como presidente de la Real Chancilleria de Granada?:.

2. LA EXPULSION Y DIASPORA DE LOS MORISCOS DEL REINO DE
GRANADA TRAS LA GUERRA DE LAS ALPUJARRAS (1570)

El estallido de la guerra de las Alpujarras se inicié el dia 24 de diciembre de
1568 tras la reunién de los principales lideres moriscos sublevados en la localidad
de Béznar (Valle de Lecrin) donde reconocieron como rey lider de la rebelién a
Hernando de Cérdoba y Véalor (Aben Humeya) y a su lugarteniente Farax Abenfarax
como alguacil mayor, fracasé al inicio de la contienda la sublevacién en el barrio
del Albaicin para que se sumara a la contienda. La cruel guerra de las Alpujarras
duré hasta 1570%.

Para la descripcién del desarrollo de la guerra de las Alpujarras son impor-
tantes resefiar las crdnicas de Ginés Pérez de Hita (Guerras civiles de Granada)
Primera parte, Madrid, 1913), don Diego Hurtado de Mendoza (Guerra de Granada,
ed. Blanco Gonzélez, Madrid, 1970) y Luis Mdrmol Carvajal: Historia de la rebelién
y castigo de los moriscos del reino de Granada (Biblioteca de Autores Espafioles,
XXI, Madrid, 1946).

26. Coleccién de documentos inéditos histéricos para la historia de Espafia (CODOIN), 1846,
XXXIX, p. 447. Debian devolvérseles los de Filosofia, Medicina y crénicas y quemarse los demas.

27. GALLEGO BURIN, GAMIR SANDOVAL, VINCENT,1996.

28. Ibidem. pp. 158-159.

29. CARO BAROJA, 2000, pp. 175-201.

30. DOMINGUEZ ORTIZ, VINCENT, 1978, pp. 35-56.
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MAPA 1
Segunda rebelién morisca “guerra de las Alpujarras”. Principales focos de rebelion (1568-1571)
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Fuente: Rebelion de las Alpujarras - Wikipedia.

Tras la derrota de los moriscos en la guerra de las Alpujarras el 1 de noviembre
de 1570 se orden{ el exilio de todos los moriscos granadinos hacia las dos Castillas,
Andalucfa Oriental y Extremadura. En total el nimero de moriscos expulsados
del Reino de Granada en tres fases sumaron unos 80.000. En la primera fase unos
20.000, en la segunda unos 50.000 y en la tercera unos 10.0003!.

Entre los moriscos expulsados se incluyeron a sublevados y a no sublevados.
A partir del 1 de noviembre de 1570 tras reunir a los moriscos granadinos se
agruparon en una serie de centros de agrupamiento que inclufan: Ronda, Mélaga,
Granada, Guadix, Baza, Vera y Almeria.

Se consiguid agrupar en el interior de hospitales y parroquias a unas 50.000
personas, aunque algunos moriscos consiguieron escapar y ocultarse. Constitufan
unos 5.000 entre Malaga y Ronda, 12.000 en Granada, 12.000 en Guadix, 2.400 en
Baza, 6.000 en Vera, 8.500 en Almeria32.

31. Ibidem, p. 56.
32. Archivo del Instituto de Valencia de Don Juan, Madrid, envio 62, p. 515.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI 95

La larga marcha hacia el norte y oeste en condiciones climatoldgicas dificiles
se organizé en grupos de 1.500 moriscos escoltados por unos 200 soldados con un
promedio de veinte kilémetros de marcha diaria contando con abastecimiento a
lo largo del recorrido.

Finalmente llegaron 5.500 a Sevilla, 12.000 a Cérdoba, 21.000 a Albacete y
6.000 a Toledo. Varios miles de moriscos fallecieron durante el trayecto debido a
enfermedades infecciosas (especialmente tifus) y a las duras condiciones climaticas.

De los moriscos llegados a Cérdoba unos 7.000 prosiguieron camino a Extre-
madura, unos 7.500 fueron desde Albacete a Guadalajara, Toledo o Talavera de la
Reina y los 6.000 moriscos que llegaron a Toledo prosiguieron el camino para ir a
Segovia, Valladolid, Palencia o Salamanca.

Estas operaciones descritas finalizaron el 20 de diciembre de 1570. Entre el
1 de noviembre de 1570 hasta la primavera de 1571 que finalizaron las operacio-

MAPA 2
La diaspora de los moriscos granadinos por Castilla. Diciembre 1570
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nes del exilio granadino se calculé una mortalidad de un 20.7%, ya que entre los
diferentes trayectos sobrevinieron varias epidemias de tifus y muchos moriscos
precisaron hospitalizacién.

Tras la dispersién de los moriscos a Andalucia Occidental, Extremaduray a la
actual Castilla-La Mancha, a finales de noviembre de 1570 llegaron a Toledo unas
624 personas*, Utilizando la informacién procedente de unos poderes realizados
por el escribano publico Blas Hurtado en 1587, aparecen identificados mas de cua-
trocientos hombres con sus nombres, apellidos, profesién y residencia. Entre los
diferentes grupos escaseaban los moriscos con profesiones sanitarias conocidas,
siendo de destacar en este grupo referido de unos 402 moriscos la presencia de
un barbero y de dos especieros.

Como es sabido la tolerancia hacia los moriscos se prolongé hasta 1555, y
desde 1563 tras finalizar el Concilio de Trento se agudizé la intolerancia hacia
esta minoria, que en el Reino de Granada tras su levantamiento en las Alpujarras
los condend al exilio de su tierra.

La mayoria de los moriscos llegados a Toledo procedia de dreas rurales de las
tierras de Guadix, las Alpujarras y del Marquesado del Cenete.

A finales del ano 1570, a pesar de las dificultades en el recuento efectuado por
el alcalde de casa y corte Herndn Veldzquez en abril de 1571, se fijé una cuantfa
numérica de 1.879 moriscos los avecindados en la ciudad, con predominio de
mujeres sobre hombres A esa cifra hay que anadir otros 750 esclavos®. Estos datos
conforman un total de unos 2.600 moriscos granadinos .

Durante el trayecto, entre los 6.000 moriscos que partieron hacia Toledo,
surgieron varias enfermedades, en total 148 varones y hembras, repartidos de la
siguiente forma: en Pegalajar fueron hospitalizados 26, otros 10 quedaron en la
Manchuela (Mancha Real), 33 en Bejijar, tres en Ubeda, uno en Baeza, 24 en Sabiote,
siete en Castellar de Santiago, 13 en Chiclana de Segura, tres en Villamanrique, 12
en Cézar, nueve en Alcubillas, uno en Argamasilla de Alba, otro en Villafranca, dos
en Consuegra y el mismo nimero en Orgaz. Del total de hospitalizados inicamente
murieron 13, cinco mujeres y siete hombres.

Con posterioridad a estas expulsiones, en la segunda quincena de enero de
1584 fueron expulsados de Granada unos 3.500 moriscos?’ con destino a Castilla
la Vieja: Sepulveda, Aranda, Olmedo, Medina del Campo y Ciudad Rodrigo. A Cas-

33. RODRIGUEZ GRACIA, 2013, pp. 153-188.

34. Datos proporcionados por el AHPT Protocolo, 1.208, f 269 y ss, afio 1589.

35. MARTZ, 1983, segiin los datos obtenidos de AGS. Cdmara de Castilla, legajo 2162.

36. KAGAN, 1994, pp. 116-135, calcula la poblacién en 12.248 vecinos, es decir unos 51.181
habitantes, mds 921 clérigos y 1.668 religiosos, lo que hacfa un total de 53.770 personas.

37. LAPEYRE, 1957, pp. 127-129.
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tilla-La Mancha: Toledo, Guadalajara, Almadén (donde unos 200 moriscos fueron
destinados para trabajar en las minas de mercurio), y hacia Extremadura: Trujillo.

Tras estas expulsiones en el Reino de Granada en 1580 quedaron entre 10.000
y 15.000 moriscos?38.

3. LA EXPULSION DE LOS MORISCOS DE ESPANA (1609-1614)
3.1. PRECEDENTES INMEDIATOS A LA EXPULSION

En 1598 Felipe 111 sucedia a su padre Felipe II tras su muerte, con anterioridad
Felipe 11 de caracter fuerte, serio y no influenciable no habia tomado la decisién
de expulsar a los moriscos de territorios peninsulares a pesar de las presiones en
especial en el tltimo tercio del siglo xv1.

En realidad, en una monarquia absolutista la tltima decisién politica siempre
pertenecia al monarca. Ante un débil Felipe III, el verdadero gobernante en su
reinado era D. Francisco Gémez de Sandoval, marqués de Denia y duque de Lerma,
que era un buen conocedor de la problematica morisca. El mismo era sefior de
multitud de vasallos moriscos y portavoz de la nobleza valenciana, opuesta a la
expulsién de éstos.

La solucidn final se tomé tras diez afios de vacilaciones. En este tiempo era
primordial poner fin al bandolerismo e impedir el acceso de los moriscos a ciertas
profesiones. La responsabilidad de la Iglesia ante la expulsién no fue un elemento
determinante, a pesar de las actitudes pro-expulsién del Patriarca Ribera (arzo-
bispo de Valencia) y del Padre Bleda, asi como de un ingente nimero de ecle-
sidsticos a su favor. Existian a finales del siglo xvi razones de tipo socioldgico y
socio-econdmico, las epidemias que se produjeron entre 1697-1602, la persistente
rivalidad laboral entre moriscos y cristianos, en este caso la mano de obra barata
de la comunidad morisca por razones de presién social provocaba enfrentamiento
entre ambas comunidades.

A favor de la expulsién morisca se postuld la reina Margarita de Austria esposa
de Felipe 111, los altos dignatarios eclesidsticos y el importante elemento politico-
militar representado por el Consejo de Estado que aducia importantes motivos de
seguridad nacional.

La rebelién morisca de 1568 en el Reino de Granada provocé la dispersién
de la poblacién morisca de este reino por Castilla y el temor que estos moriscos
constituyeran una quinta columna a favor de las amenazas del mundo islamico
mediterrdneo contra la Monarquia Hispanica. Miembros influyentes del Consejo

38. VINCENT, 1981, pp. 594-608.
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de Estado crefan en este peligro interior que representaba la poblacién morisca al
norte con el apoyo de los calvinistas durante el reinado de Enrique IV de Francia
antes de convertirse al catolicismo y del poder de los otomanos en el Mediterra-
neo a pesar de la gran victoria sobre éstos por parte de Felipe II en la batalla de
Lepanto (1571). El otro problema ya comentado era la cuestién de la uniformidad
religiosa dada la marginacidén que representaba esta minorfa de origen isldmico
cristianizada (cristianos nuevos de moros).

En realidad, la responsabilidad dltima de la expulsién morisca competia al
rey Felipe Il y a las personas que lo rodeaban, entre las que se contaba su esposa
(la reina Margarita de Austria con su matrimonio en 1599) y sobre todo el Consejo
de Estado, todos ellos a favor de esta expulsién.

Es importante resefar, que la mayoria de los moriscos vasallos de sefiores
vivian en los reinos de Valencia y Aragén.

En relacién con el apartado médico, es interesante sefialar que un procurador
de Toledo denuncié en las Cortes de 1607, muy poco antes de la expulsién general,
que habia muchos moriscos estudiantes de Medicina en Toledo y otras ciudades,
y pedia se les prohibiera ejercer, recordando las viejas fabulas que acusaban a los
médicos infieles de usar su arte para matar cristianos?.

3.2. LA EXPULSION Y DESTIERRO DE LOS MORISCOS

Durante el afio 1609 se produjeron dos hechos de gran importancia histérica,
por un lado, la tregua de doce afios con los Paises Bajos y la referida expulsién
de los moriscos.

Esta expulsiéon forzosa de los moriscos tuvo graves repercusiones socio-
econdmicas ya que agudizé la gran depresién econdmica que sufria Espafia a
principios del siglo xvir.

En el afio 1608, un afio antes del inicio de la expulsién, una parte de la bur-
guesia morisca escapé de los horrores de la expulsidén forzosa, como ejemplo los
moriscos acaudalados de Ubeda, Baeza y otras localidades del reino de Jaén ini-

39. Actas de las Cortes de Castilla, tomo XXIII, pp. 583 y sig. En relacién con la vocacién médica
de los moriscos podriamos hablar largamente de su fama de curanderos, con puntas de hechiceria.
Bastard recordar una curiosa anécdota que refiere Porrefio de Felipe II: “Fue tan grande su religién
y cristiano celo, que estando muy apretado de la gota le envié desde Valencia el Duque de Naxera a
Pachete, morisco, grande herbolario, para que se curase, que era hombre que haz{a espantosas curas
con yervas. Supo que havia estado preso por el Santo Oficio porque se valia de un (demonio) familiar
para buscar las yervas y no fue posible con él que lo viese de sus ojos, aunque le davan esperangas
de su salud, diziendo: No quiero salud por tan malos medios. jOh gran monarca) (Dichos y hechos de,,
Fetipe II, cap. VL) Citado por: DOMINGUEZ ORTIZ, 1962, pp. 49-50.
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ciaron un éxodo voluntario al Norte de Africa. El punto de llegada més frecuente
fue Tinez ya que en este momento era el pais mas acogedor para este grupo de
moriscos exilados.

El Consejo de Estado por orden del Rey el dia 4 de abril de 1609 decidié iniciar
la expulsién de los moriscos. Componian este Consejo de Estado: los duques de
Alba y del Infantado, el conde de Alba, el marqués de Velada, el condestable de
Castilla, el comendador mayor de Ledn y el cardenal de Toledo®.

Al principio, la oposicién del duque de Lerma a esta expulsidn, debida a que
mantenia negocios con comerciantes moriscos, cedié cuando el Rey prometié com-
pensaciones econdmicas para los nobles afectados por una eventual deportacién
masiva. El duque pasé asi de ser defensor de esta minoria social, a ser el impulsor
del plan de expulsién.

Fue probablemente el voto afirmativo del duque de Lerma, que se vieran
arrastrados al final los componentes de este Consejo de Estado a tomar la decisién
definitiva, que fue corroborada por la decisién final del rey Felipe III.

Esta decisién como se ha comentado con anterioridad se fundamenté en la
seguridad del Estado.

Se decidié iniciar la expulsién con los moriscos valencianos, reuniendo 50
galeras con unos 4.000 soldados, incluyendo la caballeria de Castilla que vigilaba
la frontera y la milicia y las guarniciones del Reino de Valencia.

El bando que proclamaba la expulsidn se realizé el dia 22 de septiembre de
1609 por el virrey marqués de Caracena. Se podian quedar los moriscos menores
de cuatro afios si sus padres lo permitian y los menores de seis afios hijos de cris-
tiano viejo.

El Marqués de Caracena, eligi6 principalmente los fondeaderos de Alicante,
Denia y Vinards-Los Alfaques para efectuar los traslados*.

Desde Octubre de 1609 hasta los primeros meses de 1614, entre 275.000 y
300.000 moriscos, hombres, mujeres, jévenes, nifios y ancianos fueron obligados
a abandonar el territorio peninsular desde los puertos de embarque desde Sevilla
hasta los Alfaques del Ebro para ser trasladados al Norte de Africa y a algunos
puertos europeos del Mediterrdneo occidental. Unos pocos fueron desterrados a
pie por los Pirineos a Francia para llegar a Marsella y desde ahi seguir camino a
los puertos de Tunez o Argel. En estos afios que durd la expulsidn fallecieron unos
diez o doce mil moriscos incluyendo los que se rebelaron en el reino de Valencia

40. DANVILA y COLLADO, 1889, pp. 247-277.
41. A.G.S., ES, 218. Prada a Lerma, Segovia, 30 de julio de 1609.
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y los que murieron durante los traslados desde su destino de origen a los puertos
de salida“2.

El primer embarque oficial se realizé en el puerto de Denia, el contingente
de moriscos embarcado eran vasallos de don Carlos de Borja, duque de Gandia,
principal sefior de los moriscos del reino de Valencia.

Las instrucciones reales del 3 de septiembre de 1609 dispusieron una salida
escalonada de los moriscos a bordo de las embarcaciones disponibles.

A medianos de octubre de 1609 se produjeron rebeliones en Cortes y Laguar
y se tuvo que cambiar la planificacién del embarque hasta su desarticulacién*.
Donde se produjo mayor resistencia fue en la sierra de Laguar y la Muela. El avance
de los tercios fue suficiente para acabar con la resistencia de estos moriscos en
rebelidn.

En resumen, embarcaron en los puertos del reino de Valencia unos 103.862
moriscos 4.

La expulsién de un 4.3% de la poblacién de la masa trabajadora, sin incluir
nobles, hidalgos, ni soldados, supuso una merma en la recaudacién de impuestos,
y para las zonas mds afectadas (se estima que en el momento de la expulsién un
33% de los habitantes del reino de Valencia eran moriscos) tuvo unos efectos
devastadores en la despoblacién que repercutié durante todo el siglo xvi1.

Las reacciones de piedad que suscité la expulsién de los moriscos en Castilla
y Andalucia, no se produjeron en Valencia.

Siguieron las expulsiones de moriscos de Andalucia (10 de enero de 1610), Extre-
madura y las dos Castillas (10 de julio de 1610), y los de la Corona de Aragén (29
de mayo de 1610). El final de esta larga expulsién se produjo en los inicios de 1614
en el Reino de Murcia marcando el final del destierro de la poblacién morisca. La
expulsién de los casi 300.000 moriscos que habitaban en la Peninsula Ibérica fue
un duro golpe para muchas regiones espafiolas.

En la expulsién morisca de Andalucia personajes clave fueron don Juan Hur-
tado de Mendoza, Marqués de San Germdn (Capitdn General de la artilleria de
Espafia) y don Francisco Duarte, presidente de la Casa de Contratacién de Sevilla.
Se designaron como principales puertos de embarque: Sevilla, Tarifa, Gibraltar,
Malaga y Cartagena.

En este proceso de expulsién fue importante la labor desarrollada por corre-
gidores, gobernadores y alcaldes.

42. DOMINGUEZ ORTIZ, VINCENT, 1978, pp. 177-200.
43. LOMAS CORTES, 2011, pp. 99-172.
44, Ibidem, p. 134.
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En relacién con los matrimonios mixtos se podian quedar los cristianos vie-
jos casados con moriscas y su descendencia, en cambio se produjo una situacién
confusa para las moriscas viudas de cristianos viejos. En el caso de los esclavos,
el rey habia establecido su permanencia en todos los casos. Se trataba de esclavos
berberiscos liberados tras su conversién.

En Andalucia se obligé a los moriscos a participar con su hacienda sufragar
los gastos ocasionados en todas las fases de la expulsién.

El primer embarque de expulsién se produjo en Sevilla el dia 30 de enero de
1610.

La expulsién de los moriscos castellanos y extremefios se produjo atendiendo
los deseos de Felipe I1I al proceder a una expulsién general de éstos sin tener en
cuenta sus limites geograficos, ni politicos. El rey les permitié llevarse aquellos
bienes muebles no sujetos a prohibicién que pudieran cargar, y ademas, les con-
cedié elegir su destino final.

La legislacién de la expulsién de los moriscos castellanos estaba contenida
en la Consulta del Consejo de Estado de 19 de octubre de 1609, en el bando
proclamado el 28 de diciembre de 1609 y en la publicacién del nuevo bando del
2 de enero de 1610.

La expulsién de los moriscos de Castilla la Vieja y Castilla la Nueva incluyé a
16.713 personas (5.260 hombres, 7.180 mujeres y 4.273 entre viejos y nifios). Esta
expulsion de los moriscos castellanos se llevé a cabo durante el verano de 1610
finalizando entre los meses de agosto y septiembre. También hubo una salida de
moriscos castellanos por tierra a través del paso de Irun.

El destierro cataldn-aragonés, se realizé mediante el edicto de expulsién de
los moriscos de la Corona de Aragén por el Marqués de Aitona el 29 de mayo de
1610 en Zaragoza. La salida por mar se realizé mediante el embarque iniciado el
3 de julio de 1610 en el puerto de los Alfaques del Ebro. También se realizé una
salida de moriscos por tierra a través de Navarra por los pasos de Vera y Burguete
y por los Pirineos el conjunto de los moriscos aragoneses y catalanes los dias 4 y
5 de junio de 1610 a través del paso de Somport.

El destierro mas complejo se desarroll entre los moriscos murcianos con
diferentes suspensiones hasta desarrollarse el proyecto definitivo de expulsién
aprobado en 1613.

El problema mds importante tuvo lugar con la expulsién forzosa de los moris-
cos que habitaban el valle de Ricote (Murcia).

Durante la expulsién de los moriscos en los diferentes territorios surgieron
varios pleitos hasta finales de 1610. En Andalucia debido a este problema se sus-

45. A.G.S., ES, 2369, fol. 69.
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MAPA 3
Expulsion de los moriscos: 1609-1614

~~~~~~
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Fuente: Lapeyre, 1959. Citado por: Garcia Ballester, 1976, p. 161.

tituyé al Marqués de San Germdn que estaba al frente de la expulsién morisca.
Estos territorios estaban bajo la jurisdiccién de la Real Chancilleria de Granada que
denuncié junto al Consejo Real la entrega de licencias a cambio de sobornos. Al no
poder hacer frente de manera 4gil a la solucién de los pleitos surgidos, Felipe III
decidié crear una nueva junta especial en Madrid a cargo del Conde de Salazar y
se disolvid la inoperante Junta de Oidores del Consejo Real. Esta nueva junta se
encargd de los pleitos surgidos en Castilla.

En Andalucia, las causas de los moriscos siguieron bajo competencia de la
Audiencia de Sevilla y de la Chancilleria de Granada. El 16 de febrero de 1611 el
Consejo de Estado aconsejé al rey que nombrara una comisién de personas de
calidad para ayudar a la Junta de Madrid a resolver los problemas surgidos en las
regiones periféricas donde persistia el problema de los moriscos“¢. A esta Comisién
se denominé de los Seis Caballeros.

46. A.G.S., ES, 2641, fol. 127. Consulta del Consejo de Estado, Madrid, 20 de marzo de 1611.
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El Duque de Lerma comunicé al Conde de Salazar (Presidente de la nueva
junta especial) la finalizacién definitiva de la expulsién el 18 de abril de 16144,

En resumen, desde abril de 1609 hasta enero de 1614 el proceso de expulsién de
los moriscos ocup6 una parte central de la vida politica de la Monarquia Hispénica,
demostrando su eficacia burocratica. El Duque de Lerma apoyado por el Consejo de
Estado se encargd de organizar las grandes lineas de este proyecto de expulsién.
La ardua tarea consistié en conseguir financiacién adecuada para sustentar los
enormes gastos militares y los fletes de embarque de los navios encargados para
realizar con éxito la expulsién de la ingente poblacién morisca.

Las vias politicas que se desarrollaron durante este proceso de destierro fue-
ron distintas en cada territorio implicado. En Aragén contaron con el apoyo de
la Diputacién. En Valencia se apoyaron con las juntas estamentales de la nobleza
y su colaboracién fue posible por las importantes concesiones de la Corona. En
Castilla fue suficiente la imposicidn de la autoridad real para contrarrestar futuras
resistencias. El fin de la expulsién morisca se llevé a cabo en enero de 1614.

3.3. LOS MORISCOS QUE SE QUEDARON

Una vez exiliada la gran mayoria de la poblacién morisca peninsular, la que
quedd en Granada fue un conjunto de familias, cientos y cientos de ellas, que
lograron burlar las érdenes de expulsién por muy diversas vias“,

Los moriscos que se quedaron fueron présperos artesanos y mercaderes,
algunos riquisimos, y se pueden cifrar en un centenar aproximado el numero de
oficios publicos que lograron permanecer durante los siglos xvi y xvii. Cargos
que van desde los escribanos publicos y los procuradores a los capitanes y alcai-
des, jurados de Granada, regidores perpetuos de ciertas villas e incluso algunos
caballeros veinticuatro del influyente cabildo urbano. Sin olvidarnos de bastantes
clérigos, categoria que incluye capellanes, beneficiados y parrocos.

A pesar de todas las expulsiones decretadas por Felipe III, algunas familias
moriscas se quedaron en tierras granadinas. A partir de 1614 y hasta 1727 pasaron
practicamente inadvertidos, escapando a cualquier control eclesidstico o civil,
desapareciendo de la documentacién referida a estos moriscos. En 1727 se desaté
una persecucién inquisitorial que llevé a las cérceles del Santo Oficio a unas
trescientas personas tras los autos de fe posteriores. La represidn ejercida por

47. A.G.S., ES, 255. Lerma a Salazar, Madrid, 18 de abril de 1614.
48. SORIA MESA, 2012, pp. 205-230.
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el Santo Oficio no fue demasiado importante, ya que la mayoria de las condenas
fueron bastante leves*.

“Casi todos los descendientes de musulmanes granadinos se integraron de
forma paulatina, asimildndose totalmente a las practicas catdlicas imperantes.
Hasta acabar por disolverse del todo”.

Entre los oficios publicos de indole sanitario hay que mencionar a los médicos
y boticarios regios, vinculados al Hospital Real de Granada y por ello servidores
de la Corona.

Se exigié que las nuevas élites moriscas, si querian prosperar en la Granada
de los siglos xvi y xvii, se adaptaran a los canones ideoldgicos imperantes, lo
que requeria una buena dosis de fraude. En el caso de los médicos y boticarios
tuvieran que pasar por las obligadas probanzas de limpieza de sangre para poder
ejercer sus oficios y honores.

Es de resefiar, el caso de los Fustero, una gran saga de escribanos y médicos
moriscos. En su ejecutoria, de 1585, litigada por los hermanos Lope Fustero Pifiar
y el doctor Pedro Pifiar Fustero, se cambia el origen familiar fuera de Granada,
llevandolo a Madrid y a Segovia para escapar del control ejercido por la autoridad
competente*°.

Estos hechos y datos referidos se pueden extrapolar a otros territorios penin-
sulares.

49. LERA GARCIA, 1984, pp. 521-575.
50. Archivo Real de la Chancilleria de Granada (A.R.Ch.G.) 301-72.



Capitulo 4
LA PRACTICA MEDICA CIENTIFICA

1. LA MEDICINA DURANTE EL REINADO DE LOS REYES CATOLICOS.
LOS HOSPITALES DE CAMPANA DURANTE LA GUERRA DE GRANADA

En 1469 se llevé a cabo el compromiso matrimonial entre Isabel, hermana de
Enrique IV de Castilla y Fernando II, hijo de Juan Il de Aragén.

Tras la muerte de Enrique IV en 1474, Castilla estaba gobernada por los Reyes
Catdlicos Isabel y Fernando. Durante su gobierno se produjeron la guerra de
Granada (1482-1492), la conquista de Granada, el descubrimiento de América, la
expulsién de los judios de Espafia y la anexién de Navarra en 1512.

1.1. LA MEDICINA DURANTE EL REINADO DE LOS REYES CATOLICOS

En el apartado de la asistencia sanitaria durante el reinado de los Reyes Caté-
licos, debemos considerar varios apartados:

En primer lugar, la formacién de los médicos y su control profesional. Durante
este periodo se produjo un aumento de los estudios universitarios de Medicina,
que inclufan las catedras de Prima (por la mafiana) y de Visperas (por la tarde).
En su desarrollo docente se utilizaban textos greco-arabes que incluian lecturas
de Hipdcrates (Corpus Hippocraticum), de Galeno y de Avicena (Canon).

En la formacién universitaria, la obtencién del grado de bachiller, licenciado
o doctor en Medicina, no era suficiente para el ejercicio profesional como médico
o cirujano, ya que se precisaba superar un examen médico ante un tribunal, deno-
minado Real Tribunal del Protomedicato, creado por los Reyes Catélicos.

Este examen médico para poder ejercer lo establecié con anterioridad Alfonso I
en el reino de Aragén (siglo xim) y en Castilla durante los reinados de Juan Iy
Juan 11, cuyas normas fueron redactadas por Alfonso Chirino (1365-1429), médico
real de Juan II. Con posterioridad estas normas fueron modificadas por los Reyes
Catdlicos y durante el siglo xv1 sufrieron varias modificaciones.
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El derecho sanitario en el Reinado de los Reyes Catdlicos

Los documentos fundacionales del Real Tribunal del Protomedicato, se legis-
laron con la ley del 30 de marzo de 1477, con la formacién del Tribunal de los
Alcaldes Mayores. En 1477 Isabel I confirmé al Maestre Juan de Guadalupe, su
fisico y cirujano como alcalde examinador de los fisicos, cirujanos, ensalmadores,
boticarios, especieros y herbolarios del Reino.

Los exdmenes de judios y moriscos se realizaban por separado de los cris-
tianos. El dia 17 de enero de 1475, nombraron los reyes como Alcalde Mayor de
moros del Reino al doctor Abraham Xarafi, criado de don Alfonso Carrillo, obispo
de Toledo? No existian exdmenes para los boticarios moros y judios ya que este
oficio estaba prohibido para ellos desde el reinado de Juan II.

En Valladolid, el 24 de abril de 1475, los Reyes nombraron vitaliciamente
Alcalde y Examinador Mayor de todos los fisicos, cirujanos, boticarios, especieros,
enfermos de lepra tanto hombres como mujeres al doctor Texan, que era su fisico
mayor>3.

Los moros y judios se encontraban bajo la jurisdiccidén de este Alcalde Exami-
nador Mayor. En este caso se puede entender como una revocacién de los poderes
otorgados previamente al doctor Abraham Xarafi, aunque en relacién a los nom-
bramientos individuales no se vuelve a mencionar a judios y moros hasta 1491.

En las ordenanzas fechadas en 1491, en la vega de Granada, en 1498 en Alcal4,
y con posterioridad en 1500 firmadas en Segovia las ordenanzas se regulaba el
examen de barberos y sangradores para poder ejercer.

La practica de la “medicina oficial” estaba a cargo de los médicos universi-
tarios, asi como de cirujanos, (algunos con formacién universitaria) y barberos y
sangradores autorizados por el tribunal del Protomedicato.

También ejercian la profesién sanitaria, un variado grupo de “empiricos “sin
formacién universitaria que realizaban diferentes técnicas quirdrgicas uroldgicas,
oftalmoldgicas (batidores de cataratas), algebristas (traumatdlogos) y parteras
(comadronas o matronas) y un gran numero de sanitarios que desarrollaban
practicas magico-creenciales.

El propésito de controlar el ejercicio de la medicina era impedir que fuera
ejercida por las minorfas de judios y moriscos, para ello se aplicaba la prueba de
la limpieza de sangre. La pragmatica de 1501, promulgada por los Reyes Catélicos
en Granada prohibia la practica de la medicina a judios conversos y a moriscos.

1. CAMPOS DIEZ, 1999, pp. 29-40.; A.G.S. Registro General del Sello (RGS) Catdlogo XIII, vol.,
doc. 39, fol. 19.

2. A.G.S. (RGS) Catdlogo XIII, vol. 1, doc. 74, fol. 362.

3. A.G.S. (RGS) Catdlogo XIII, vol. I, doc. 449, fol. 425.
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A pesar de estas restricciones, los judios que quedaron tras la expulsién, eran
contratados por cabildos, municipios, y algunos atendian incluso a la corte y al
alto clero, ya que era reconocida su labor profesional desde la Espafia medieval.

La orden de expulsién de los judios a finales del siglo xv, condujo a un pro-
blema de asistencia sanitaria por la escasez de buenos profesionales en el medio
urbano.

Algunos judios para evitar el exilio se convirtieron al cristianismo (cristianos
nuevos o judeo-conversos) para poder ejercer la profesién médica.

Durante el reinado de los Reyes Catélicos, era muy escaso el nimero de
médicos para atender a una poblacién de unos nueve millones de habitantes, en
su mayoria de ambito rural.

Los médicos y cirujanos universitarios ejercian en el medio urbano fundamen-
talmente a la nobleza y a la clase alta, dejando sin cobertura sanitaria a la mayor
parte de la poblacién rural y pobre.

Ademas del control profesional ejercido por el Protomedicato, existié control
para el ejercicio sanitario por parte de las cofradias o asociaciones de médicos y
cirujanos, éstos a su vez tenian la obligacién de pertenecer a las cofradias en la
jurisdiccién donde ejercian su profesidn. Estas medidas reguladoras intentaban
evitar el intrusismo de empiricos y charlatanes.

En segundo lugar, es importante conocer los saberes que posefan los médicos
para curar. Durante el siglo xv se inclufan entre las fuentes médicas, los textos de
Hipdcrates y Galeno, el Liber medicinae de Ali Abbas, las obras de Razes, Averroes,
el Canon de Avicena, las obras de Arnau de Vilanova y en las dos ultimas décadas
de este siglo el Lilium medicinae de Bernardo de Gordonio, la préctica de Savona-
rola, los tratados quirdrgicos de Lanfranco, Argellata y Chauliac, el Compedium de
Ketham y los Concilia de Montagnana. Estos libros inclufan el conocimiento médico
medieval en su tradicidén greco-drabe y escolastica.

Tras la invencidn de la imprenta en el siglo xv, el saber medico se difundié
con mayor celeridad, en Sevilla (1495) se imprimié la primera edicién castellana
del Lilium medicinae de Bernardo de Gordonio (de Montpellier) y en Zaragoza (1494)
se imprimid el Compendio de la salud humana de Ketham.

En la segunda mitad del siglo xv y al principio del siglo xvi (1500-1520), se
conocen algunas figuras de la medicina gracias a la documentacién que se incluyé
en los contratos de médicos al servicio de la Monarquia Hispdnica, su relacién
con personajes relevantes de la época o en relacién con las diferentes epidemias
acaecidas en este periodo.

Se encontraron también documentacidn relativa a la guerra de Granada, las
guerras en Italia y el descubrimiento de América, en este tltimo epigrafe se conoce
la participacién de médicos empiricos como el maestro Alonso, oriundo de Moguer
(Huelva) y el cirujano maestre Juan, que embarcaron en la nave la “Nifia” en el
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primer viaje de Coldn. En su segundo viaje consta la presencia del doctor Diego
Alvarez Chanca, médico de cdmara de los Reyes Catdlicos.

En la medicina cientifica se incluyen médicos castellanos, aragoneses y valen-
cianos por un lado y por otro lado a médicos castellanos y andaluces.

En el primer grupo de médicos castellano-aragoneses destacan las figuras de
Juan Sobraries, Miguel Zurita, Juan Jiménez Gil y los cirujanos catalanes Antonio
Amiguet y Juan Valls. En Valencia, fueron maestros en su universidad Gerénimo
Torrella y Luis Alcanis. Otros médicos valencianos fueron Pedro Llopis, Pedro
Pomar, Andrés Vives, Gaspar Torrellas y Pedro Pintor, ninguno de ellos conocido
como perteneciente a la minorfa morisca.

En Castilla durante el reinado de los Reyes Catdlicos destacaron Julian Gutié-
rrez de Toledo y Francisco Lépez de Villalobos, este ultimo de ascendencia judia,
que en su obra Sumario de medicina (1498) pone de manifiesto las “pestiferas bubas”
propias de la descripcién de la sifilis que afectaba a los enfermos del siglo xv.

El médico maés significativo en Andalucia fue el sevillano doctor Alvarez Chanca
que acomparié a Colén en su segundo viaje a las Indias.

En el tercer apartado, afrontamos la intervencién social en la lucha contra la
enfermedad. Durante este periodo el protagonismo lo tienen diferentes institu-
ciones hospitalarias, entre las que destacan el Hospital de la Santa Cruz de Toledo,
destinado a la reclusién de enfermos mentales e incurables y los hospitales reales
de Santiago (1501) y de Granada (1504).

Igual que en las guerras de Italia, durante la guerra de Granada (1482-1492)
se construyeron hospitales méviles de campafia.

Durante el siglo xv ocurrieron varias epidemias de pestilencia (de peste), pero
también aparecieron dos nuevas enfermedades contagiosas de condicién pesti-
lencial, como la sifilis y el tifus exantemdtico o “morbus lenticularis” denominado
vulgarmente “tabardillo”.

La sifilis era denominada el “mal de las bubas”, se detectaron los primeros
casos en Barcelona (1493), y con posterioridad una epidemia en Napoles (1495)
y en la isla La Espafiola (1509). En la obra descrita con anterioridad atribuida a
Lépez de Villalobos. Se describe la sifilis como “una pestilencia no vista jamas”.

Ademds de la peste y estas dos nuevas “pestilencias” se sefialan males mile-
narios contagiosos como la lepra, postuldndose una relacién entre la lepra y la
sifilis, dando en esta época una explicacidn teurgica.

Estos hechos llevaron a la medicina popular a considerar a estas enferme-
dades como madgicas o tetrgicas, utilizando en su tratamiento una serie de ritos
creenciales

El crecimiento de esta medicina popular de cardcter mégico, se debié en gran
parte a la escasez de médicos titulados y a la analfabetizacién de la gran mayoria
de la poblacidn, a sus escasos recursos econémicos y a las duras condiciones en
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el campo, asi como a la ineficacia de los tratamientos médicos para tratar estas
enfermedades.

En esta medicina marginal magico-creencial se incluyeron diferentes sana-
dores como los saludadores que utilizaban précticas de hechizos y conocimientos
terapéuticos orientales, practicas llevadas a cabo por minorias marginadas como
los judios y los moriscos, que agravaron su persecucién por los tribunales de la
Inquisicidn.

1.2. LOS HOSPITALES DE CAMPANA DURANTE LA GUERRA DE GRANADA

El primer hospital militar creado por los Reyes Catdlicos se implanté en el
sitio de Baza (1488-1489), como antecedentes se ha referido algin hospital de
campafia previo en la batalla de Toro (1476), durante la guerra de Castilla entre
Juana la Beltraneja e Isabel la Catdlica.

El primer hospital militar fijo se cred a instancias de la Reina Isabel. Existe
una referencia de Hernando del Pulgar al narrar la campana de conquista de Baza,
en la que dice

[...] e para curar los feridos e los dolientes, la reina enviaba siempre a los reales seis
tiendas grandes é las camas, é ropa necesaria para los feridos y enfermos, enviaba
fisicos y cirujanos é medicinas, é homes quele sirviesen, é mandaba que llevasen
precio alguno, porque ella lo mandaba pagar; y estas tiendas, con todo su aparejo,
se llamaban en los reales el hospital de la reina...%.

En los hospitales de camparfia denominados “hospital de la reina” se disponia
de médicos, cirujanos y boticarios de la propia CAmara de los reyes y las damas y
mujeres de caballeros y sargentos de la mesnada real, cuidaban a los enfermos y
heridos, preparando pdécimas, vendas y remedios bajo la supervisién del fisico de
llagas y del boticario real®.

La reina Isabel establecié las primeras medidas de hospitalizacién temporal
configurando hospitales de campana durante los sitios de la guerra de Granada y
una hospitalizacién permanente en el campamento de Santa Fe.

Como se ha indicado con anterioridad, el primer hospital de campafia durante
la guerra de Granada se estableci6 en Baza en 1489, fue este modelo de hospital el
que siguid al ejército cristiano hasta la conquista de Granada.

4, Crénica de Hernando del Pulgar. Citado por: HERNANDEZ MOREJON, 1842, pp. 256-7.
5. Aparece como referencia Maestre Jaime Pascual, como encargado de la botica, boticario de
la Reina Isabel y después lo fue de su hija Juana 1. Citado por: CAMPOS DIEZ, 2012, p. 230.
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Segun Esteban de Garibay (1533-1600), dice “que la reina en unién de algu-
nos cortesanos y jefes militares, atendfan al socorro y curacién de los soldados
enfermos y heridos”®. Esta fundacién de la Cofradia y hospital de la Corte fue la
base y modelo de los hospitales de sangre, en camparia.

En la batalla de Granada, la introduccién de la incipiente artilleria y armas
de fuego ligeras, produjeron graves problemas en la atencién sanitaria al atender
a los heridos por parte de médicos y cirujanos, ya que aparte de los problemas
quirurgicos se precisaba controlar el dolor, la hemorragia y las infecciones pro-
vocadas por estas armas.

Durante el asedio de Mélaga en el verano de 1487, se produjeron varios conta-
gios cerca de esta ciudad’. Fueron numerosas las bajas tanto por las explosiones
fortuitas de pélvora como por los numerosos brotes epidémicos en el campamento
cristiano. La epidemia se expandié a la poblacién de la ciudad recién conquistada,
en los ultimos meses del afio 14878,

La Reina Isabel asumf{a todos los gastos de la curacién de los heridos al asignar
una némina fija a los médicos y cirujanos y afrontar los gastos de la farmacia®. Un
relato coetaneo describe como en el Real de Mdalaga se encontraban cuatrocientos
carros cubiertos con sus toldos que se conocian como el Hospital de la Reina. En
estos carros se podia encontrar, gracias a la dotacién real, todo lo que era preciso
para la curacién de los enfermos o heridos en guerra, como medicamentos, y para
las intervenciones quirurgicas. También se disponia de un cuerpo de enfermeras,
constituido por honestas damas que prestaban su ayuda desinteresadamente'°.

En Mdlaga, se produjo una epidemia de peste en el afio 1493 que se prolongd
a lo largo de 1494.

6. GARIBAY, ZAMALLOA, 1571.

7. DIAZ DE ESCOVAR, 1993, pp. 158-166.

8. GONZALEZ SANCHEZ, 1994, pp. 72-73. Tanto en los libros como en los legajos de los repar-
timientos, constan las recompensas que se concedieron a cuantas personas, durante el azote de la
epidemia, mostraron su arrojo ayudando a los necesitados de medicinas, de ayuda y de consuelo.

9. Ibidem, p. 71. Segun el autor, Pedraza en su Historia Eclesidstica de Granada describe estos
hospitales de campafia: “Se componian de seis tiendas que eran como otras tantas salas de enfermos
y heridos con las camas correspondientes, médicos, cirujanos y botiquin muy bien surtido, que, por
ser todo de su cuenta y responsabilidad se llamaba cominmente El Hospital de la Reina”. A veces, este
hospital era rodante, instalado en grandes carretas para poder distanciarse del teatro de la guerra
hacia zonas més seguras.

10. ibidem, p. 72. El autor sefiala que vendria a coincidir este hospital con el actual emplaza-
miento de la Ciudad Sanitaria “Carlos Haya”.
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2. MEDICINA MORISCA VS. CRISTIANA

La medicina morisca en el Reino de Granada, hasta el primer cuarto del siglo xv1
fue heredera de los médicos que ejercieron en el reino nazari y de los médicos
mudéjares tras la conquista del reino.

Seguia el modelo de formacién abierta judeo-arabe, con acceso liberal al ejer-
cicio de la medicina mediante la ichaza o examen que validaba los conocimientos
tedrico-practicos del aspirante y le facultaba mediante un tribunal para ejercer.
Un médico podia ser poseedor de varias ichazas o licencias. El modelo de ejercicio
médico morisco se denomina “medicina galeno-arabizante” practicada también
por los médicos cristianos durante los siglos xv y xvi. Durante el desarrollo del
siglo xv1 el médico morisco, se vio privado del acceso formativo universitario, a
excepcion de algunos hijos de moriscos pertenecientes a la nobleza nazarf, car-
gos importantes del aparato burocratico castellano y de ricos comerciantes. Este
grupo reducido de moriscos accedié a la formacién universitaria en Granada, con
posterioridad a 1570 tras la forzosa didspora, accede a las universidades de Toledo,
Alcala, Valladolid y a otras universidades y facultades de Medicina de menor pres-
tigio del territorio peninsular. A partir de esta fecha sefialada se produce un mayor
control de acceso a través de mecanismos selectivos como la “limpieza de sangre”.

La mayor parte de la asistencia sanitaria, entre la poblacién morisca, se ejerce
a través de la medicina no universitaria popular por sanadores con una formacién
libre en el caso de los mds doctos (sabian leer y escribir) y utilizaban al principio
libros en lengua arabiga, mds tarde lectura de textos aljamiados o libros como el
tratado de Dioscdrides traducido por el médico judeo-converso Andrés Laguna y
otros textos que se utilizaban en la universidad que inclufan a Hipécrates (Aforis-
mos, Epidemias y Prondstico), Galeno, Canon de Avicena entre otros. También los
aspectos préacticos de la medicina eran adquiridos al igual que en el periodo nazar{
a través de maestros o familiares que ejercian la profesién sanitaria. A lo largo
del siglo xv1, la prohibicién de leer libros en lengua drabe disminuyé el grado de
formacidn de estos sanadores, que se fueron convirtiendo mds en curanderos. En
este grupo de sanadores “cultos” destacaban la figura de los “alfaquies” que eran
los encargados de guiar a una “umma” comunidad religiosa islamica, pero algunos
alfaquies también ejercian como sanadores o curanderos dentro de su comunidad.

En el transcurso del siglo xv1, la degradacién intelectual es cada vez mas pro-
funda en la comunidad morisca y nos encontramos casos de sanadores o curan-
deros analfabetos con profesiones consideradas muy infimas en la escala social.

En los territorios conquistados con anterioridad en Aragén y Valencia, la
clase social predominante era de condicién campesina y siervos de los grandes
terratenientes nobles o ricos, por lo que un escaso nimero de mudéjares y luego
moriscos podian superar su condicién social y ejercer la medicina.
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En el Reino de Granada, las condiciones de ser moriscos libres, la pertenencia
a la nobleza nazari, una minoria morisca ilustrada vinculada a la burocracia real y
una cantidad ingente de acaudalados comerciantes hacia més factible el ascenso
social dentro de la sociedad castellana del siglo xvi y el ejercicio de la medicina.
Aunque la mayoria de los moriscos en estos territorios ejercian la profesién sani-
taria como sanadores o curanderos.

En la medicina cristiana durante el siglo xvi, se producen algunos cambios en
la formacidn y asistencia sanitaria de la poblacién. En la Facultad de Medicina de
la Universidad de Granada se sigue con los pardmetros de la formacién galeno-
arabizante, pero en las facultades de Medicina més avanzadas como Salamanca y
Valencia se desarrollan programas de formacién de una medicina renacentista-
humanistica, con mayor preocupacion en volver a las fuentes primarias griegas
que basarse en las fuentes drabes y en la medicina escoldstica medieval, como
ejemplo de su avance formativo destacan los teatros anatémicos al estilo vesaliano
donde se realizan disecciones humanas y se profundiza en el conocimiento de la
préactica de la anatomia y fisiologfa humana.

En el caso de la Facultad de Medicina de Granada, a pesar de la peticién durante
el siglo xvi1 de obtener un teatro anatémico, no se consiguié hasta el siglo xviir.

Con posterioridad, se analizard la confrontacién profesional entre los cristia-
nos viejos y moriscos dedicados a las diferentes profesiones sanitarias.

3. MEDICINA HOSPITALARIA

La asistencia hospitalaria durante nuestro periodo de estudio representa un
modelo diferencial entre las culturas cristiana e isldmica, donde el poder politico-
social y la religién juegan un papel fundamental en la constitucién de estas ins-
tituciones y la labor desempefiada en éstas. La medicina que se realiza se deriva
en ambas culturas siguiendo el mismo modelo hipocratico-galénico.

3.1. HOSPITALES ISLAMICOS

En el Islam, un hospital era considerado un espacio funcional destinado para
la estancia y asistencia médica de enfermos o un lugar de reclusién de determi-
nadas enfermedades.

El hospital, constitufa una organizacién asistencial, no sélo de médicos y
cirujanos, sino también inclufa a un aparato administrativo que coordinaba sus
diferentes funciones asistenciales, existian otros edificios que inclufan la farmacia
y huertos dependientes.
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El maristan se origina como institucién en el Oriente musulman. Su nombre
deriva de bimar (enfermo) y stan (lugar de), constituyendo su propia estructura
y peculiaridades como institucién.

El maristdn, surgié como medio de control de la administracién sobre la medi-
cina, la formacidn de los médicos, de los recursos destinados en forma de habices
y del gran nimero de enfermos de las grandes ciudades isldmicas orientales como
Bagdad, Damasco y El Cairo que era preciso centralizar.

En el occidente isldmico, en el Magreb la primera institucidn hospitalaria fue
fundada en 1191 en Marrakus en la época almohade por el califa Ya’qlb al-Manstr
(1184-1190). En Fez existian una serie de hospitales, el mds antiguo fue fundado
por el sultdn merini Aba Yasuf Ya’qib (1258-1286).

3.1.1. El Maristdn de Granada
La asistencia hospitalaria en Al-Andalus: El Maristan de Granada

La implicacidn del poder politico en la fundacién de este centro hospitalario y
el mantenimiento de sus funciones asistenciales fueron cubiertas por herramientas
politicas e institucionales (juridico-religiosas) que el emir Muhammad V dispuso
para la creacién del hospital. En el contexto histérico surge la idea de la fundacién
del Maristan para seguir con las funciones asistenciales y la financiacién estatal''.

Contexto histdérico de la fundacién del Maristan nazari

El texto fundacional del Maristan estaba estructurado en veintiséis lineas
recogidas en una lapida con dos cuerpos, uno superior lobular y otro inferior rec-
tangular.

La fecha fundacional de este edificio se sitta en los inicios del segundo reinado
de Muhammad V. Accedié al poder a la edad de quince afos tras el asesinato de
su padre Yusuf I, el 19 de octubre de 1354. Sin embargo, las revueltas internas
ocasionaron su temprano derrocamiento el 23 de agosto de 1359 y la proclamacién
de su hermano Isma’il. Tras recibir la negativa de apoyo de Pedro I de Castilla,
Muhammad pidié permiso de asilo al sultdn merin{ Abai Salim y consiguié llegar
a Fez e noviembre de 1359'2. La época mas convulsa del joven emir produjo un
largo exilio de tres afios en la corte de Fez con un fructifero periodo de relaciones
con el Magreb merini.

11. GIRON, 1989, pp. 61-104; PELAEZ ROVIRA, 2011, pp. 131-170.
12. VIDAL CASTRO, 2000, pp. 133-135.
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La habil diplomacia de Ibn al-Jatib preparé esta estancia desde el inicio de la
revuelta contra Muhammad V. También contd con otro gran apoyo en la corte de
Fez ademas del sultdn, la del sabio e influyente Ibn Marziiq**.

La actividad del visir Ibn al-Jatib fue fundamental durante este periodo,
responsable en gran medida del éxito del regreso del emir nazar{ a Granada y de
la recuperacién de su poder con su entrada en la Alhambra el 20 de yumada de
763/16 de abril de1362.

Cuando Muhammad V recuperé el trono tuvo que legitimar su poder por
segunda vez tras los reinados de Isma’il Il y Muhmmad VI el Bermejo.

Conté con su gran aliado el visir Ibn al-Jatib que acapard gran nimero de
cargos y responsabilidades. La construccién del Maristan se relacioné con la gran
labor constructiva llevada a cabo por el gobierno de Muhammad V. El inicio de
las obras de este centro hospitalario coincidié con el final de la construccién del
Mexuar del Alhambra, el 8 de octubre de 1365. Este centro hospitalario se cons-
truyé tan sélo en un afio y ocho meses.

Se detallan tres importantes aspectos: localizacidn, estructura arquitectdnica
y funcionamiento.

Funciones asistenciales de la institucion hospitalaria nazari

La localizacién del Maristdn nazari, segun sus datos arqueoldgicos estaba
situado en la ladera sur del Albaicin cerca del rio Darro, sobre elementos construc-
tivos pre-nazaries, siendo el principal la coracha que unia la Alcazaba Vieja con
el curso fluvial en la Puerta de los Tableros. Se encontraba en el limite occidental
del barrio de los Alijares, entorno privilegiado en cuanto al clima.

En su estructura arquitectdnica el edificio constaba de una planta baja, un
piso superior y un patio central dotado de una alberca con dos surtidores en
forma de leones. Tenfa planta rectangular orientada en direccién norte-sur, con
cuatro naves que disponian de salas cuadradas y una galerfa porticada sostenida
por pilares rectangulares y con escaleras de acceso al piso superior. Disponia de
unas 64 minusculas habitaciones. En especial atendia a musulmanes pobres que
presentaban diversas patologfas, con posterioridad también se denominé “hos-
pital de locos”, ya que se consideraba un manicomio al atender a estos pacientes.

En la fachada norte estaba la ldpida fundacional que enmarcaba la puerta
principal 14,

13. PELAEZ ROVIRA, 2005, pp. 133-151.
14. SALVATIERRA CUENCA, GARCIA GRANADOS, 1989, pp. 9-60.
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» Figura 6. Lapida fundacional del
Maristan de Granada.
Fuente: Museo de la Alhambra.

La existencia de un edificio con funciones hospitalarias en la Granada nazar{
tuvo sus precedentes en otras ciudades del Islam como se ha indicado con ante-
rioridad. Sin embargo, en el caso concreto del Maristdn sorprende la ausencia de
referencias a médicos granadinos o extranjeros que ejercieron en sus dependencias.

La existencia de un edificio con funciones hospitalarias en la Granada nazar{
tuvo sus precedentes en otras ciudades del Islam como se ha indicado con ante-
rioridad. Sin embargo, en el caso concreto del Maristan sorprende la ausencia de
referencias a médicos granadinos o extranjeros que ejercieron en sus dependencias.

A pesar de los escasos datos encontrados en las fuentes drabes, en este centro
se curaban todas las enfermedades y disponia de grandes rentas'.

15. GIRON IRUESTE, 1989, pp. 87-89.

115



116 JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ o LA PRACTICA MEDICA CIENTIFICA

No parece que el Maristdn tuviera una funcién asistencial de los enfermos
afectados de peste que pocos anos antes se habia extendido en la Peninsula

A Figura 7. Maqueta del Maristan de Granada siglo x (fachada y edificio).
Fuente: Reconstruccion: Javier Canales Lopez.

A Figura 8. Maqueta del Maristan de Granada siglo x (patio interior).
Fuente: Reconstruccion: Javier Canales Lopez.
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La epidemia mortal de 1348 produjo una elevada mortandad entre los habi-
tantes del reino nazari, refrendada la informacién sobre esta enfermedad por
Ibn Jatima, Ibn al-Jatib y al-Saqiiri. Estos autores no mencionan la necesidad de
internar a los afectados, pero si indicaron entre las medidas terapéuticas el ais-
lamiento de los mismos.

La peste se extendié también entre los cristianos, diezmando las tropas de
Alfonso XI en el asedio a Gibraltar, donde murié el 19 de marzo de 1350.

El inicio de su construccién pudo coincidir con el ataque de Muhammad V a
la ciudad de Jaén que finalizé con la toma de la misma. También se ha especulado
que la guerra fue una de las razones para construir el hospital nazari, pero segiin
Ibn al-Jatib, motivaron la construccién del centro, la lucha del espiritu (yihad al-
nafs), identificada como la gran lucha (al-Yihab al-akbar), es decir relacionado con
el esfuerzo personal para seguir la senda de Dios.

En el contexto histérico del gobierno de Muhammad V, no es creible que
necesitara la asistencia hospitalaria para sus dolencias ya que como se ha referido
anteriormente las curas y tratamientos de sus problemas de salud se realizaban
en sus habitaciones privadas de la Alhambra.

Al Maristan debieron acudir todo tipo de enfermos de la ciudad, del resto
del territorio nazari e incluso extranjeros. No todo el mundo acudia al hospital,
sino que los enfermos que podian trasladarse acudian a la casa de los précticos
para ser curados de sus dolencias. Asi se referia con cierta sorna Ibn al-Jatib a las
largas colas de enfermos en Guadix para ser atendidos por el afamado médico de
Crevillente Muhammad a3-Safra.

Ademds de las labores asistenciales que eran gestionadas por un administra-
dor, el edificio granadino debié albergar a un grupo de profesionales dispuestos
a ensefiar a estudiantes de medicina en el modelo basado en la relacién personal
maestro-discipulo. Seguramente en el Maristan los aspirantes a médico debian
pasar un examen para valorar su formacién, segin la practica conocida en el al-
Andalus desde el siglo x1%¢. La formacién médica finalizaba cuando el discipulo
recibia un certificado de competencias en la materia estudiada, denominada
“ichaza”, que capacitaba para ejercer la medicina. También en la formacién médica
del Maristan pudieron intervenir los maestros que impartian formacién médica
en la Madraza de Granada (fundada por Yusuf I), junto con diversas materias de
tematica lingiistica, juridica y religiosa.

Tras la conquista de Granada en 1492 por los Reyes Catdlicos este hospital
perdid sus funciones asistenciales médicas y fue convertido en una ceca (Casa de
la Moneda).

16. VERNET, 1978.
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3.1.2. Hospital de los moriscos

Su fundacién probablemente se produjo durante el emirato nazari en el siglo xiv.

Conocido como Hospital General, de Africa o de los moriscos estaba situado en
la plaza Bibalbonud segtin referencias de Henriquez de Jorquera?’, en el Albaicin,
cerca del actual convento de las Tomasas y la parroquia del Salvador 8.

En primer lugar, se considerd hospital y luego asilo de ancianos. Su primera
referencia fue realizada por el viajero aleman Jerénimo Miinzer en su crénica de
su visita a Granada realizada en 14941,

En la época nazari atendié a todo tipo de enfermos incluso procedentes del
norte de Africa. En el siglo xvi atendié a pacientes con lepra. Tras la rebelién de
los moriscos en 1568, se dedic a recoger pobres mendicantes. Pasé a propiedad
cristiana en 1568%°.

Tras apenas recibir enfermos en 1582 sus bienes se repartieron entre las
iglesias del arzobispado?'.

Ante la decadencia indicada con anterioridad en 1603, Felipe I1I lo cedié a
la orden de los agustinos descalzos que se establecieron en este centro en 1613.

3.2. HOSPITALES CRISTIANOS EN GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI

Tras la desaparicién del ultimo hospital islimico de Granada, los Reyes Catélicos
tejieron una red de asistencia hospitalaria que cubriera las necesidades asisten-
ciales de la poblacién granadina, cuyo principal exponente fue la fundacién del
Hospital Real, complementaban esta red hospitalaria la auspiciada por la iglesia y
sus drdenes religiosas, cofradias de indole religiosa o gremial y por fundaciones de
patronazgo nobiliario o de la élite castellana vinculada a la monarquia hispanica?2.

3.2.1. El Hospital Real de Granada

La inauguracién del Hospital Real de Granada se produjo en 1527 durante el
reinado del emperador Carlos V. Su objetivo sanitario estaba destinado a aten-
der a los enfermos de males incurables probablemente afectados de bubas o mal

17. HENRIQUEZ DE JORQUERA,1987, p. 17.

18. GOMEZ MORENO, 1998; pp. 434-435.

19. MUNZER, 2008.

20. Instituto Gémez Moreno (1.G.M.), Leg. CXXIX, fol. 209 r y v.

21. Ibidem.

22. CAMBIL HERNANDEZ, 2007.

23. VALENZUELA CALENDARIO, 2003, pp. 193-219. Ibidem, 2004, pp. 213-241.
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A Figura 9. Fachada de la entrada del Hospital Real de Granada. Fuente: elaboracién propia.

francés (que en fechas posteriores fue denominado “sifilis”) y albergaba a soldados
lisiados y antiguos sirvientes de la Corona: Hospital del Alhambra, hospital de los
Reyes y albergar a personas dementes e inocentes albergados en las dependencias
de la casa de los Inocentes.

Las constituciones atribuyeron la fundacién del Hospital Real a los Reyes Cat6-
licos y asignaron la creacién de su érgano de gobierno local compuesto por una
junta formada por el oidor més antiguo de la Audiencia y Chancilleria, el capelldn
mayor de la Capilla Real, el prior del monasterio de San Jerénimo y un veinticuatro
nombrado cada afio por el ayuntamiento en su representacidn.

En 1526 se reunieron los hospitales de la Alhambra (1501) y de los Reyes (1504),
y la absorcién de este nuevo Hospital Real, en 1535, de la casa de los Inocentes,
una institucién de origen nazari, patronato regio y administracién municipal.
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e

A Figura 10. Patio de la Capilla (Hospital Real de Granada).
Fuente: Elaboracion propia.

Consecuencia del fracaso de las iniciativas de la centralizacién hospitalaria
auspiciada por la Corona desde finales de la década de 1560. La falta de financiacién
del Hospital Real por los hechos acaecidos en el siglo xvi en la Monarquia de los
Austrias, en los que se inclufan la guerra de las Alpujarras (1568-1570) y la subsi-
guiente deportacién de la poblacién morisca del reino de Granada, empeoraron los
balances hacendisticos del hospital, se perdieron los ingresos del juro de 150.000
maraved{s situado en la renta de los bienes habices (la fraccién de la renta real de
origen nazar{ que concedié al Hospital Real al absorber la casa de los Inocentes y
las otras rentas y censos de las propiedades explotadas por los moriscos)?.

Las constituciones fueron tributarias de la visita extraordinaria al Hospital
Real encomendada por la Corona al obispo de Guadix don Juan Alonso de Moscoso

24. A.G.S. Patronato Eclesidstico, Leg. 165 y Leg 321, quad. 35.
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en 1590. El Hospital Real de Granada, era la representacién material y simbdlica de
la Monarquia en la ciudad de Granada y se desempefié su funcién bajo el amparo
de la Cdmara de Castilla.

Felipe I ordena mediante cédula real las Constituciones de gobierno para el
Hospital Real de Granada que fundaron los Reyes Catdlicos en 1504, vista la visita
que hizo el obispo de Guadix, del Consejo Real, a dicha institucién?.

Entre el personal no sanitario incluido en el Hospital Real, se inclufan los
visitadores, el administrador, el mayordomo, el capelldn y veedor, limosnero,
portero, cozinera, despensero, lavandera, escriuano, cafiero, barrendero.

En estas Constituciones del Hospital Real se detall6 la importancia del perso-
nal sanitario y auxiliar que cubrird las necesidades que precisaron los enfermos
ingresados, haciendo constar las funciones de los diferentes estamentos, entre las
que los médicos y cirujanos constituyen uno de los pilares bésicos de esta asis-
tencia por lo que la seleccién y requisitos para su incorporacién a dicho centro
fueron muy exigentes, precisando demostrar su experiencia y pericia en su trabajo
y su procedencia mediante informes que incluyeron la denominada “limpieza de
sangre”. Ello excluy6 a las minorias marginadas (moriscos y judeoconversos) en
su incorporacién a dicho centro hospitalario de patronato regio que constitufa el
mayor rango de prestigio social en la profesién médica granadina del siglo xv1.

Entre el personal sanitario y los enfermos, las funciones depositadas en esta
cedula de 1593 firmada por el rey Felipe II, se inclufan?;

Médico

61. Los enfermos se an de recibir de acuerdo al médico del hospital en presencia
del administrador y veedor, recibiendo siempre los méds menesterosos, sin respetos,
intercesiones ni ruegos, sobre lo que les encargamos a todos tres a dia, la vna por
la mafiana, en inbierno a las ocho y en verano a las siete, y la otra por la tarde, en
inbierno a las quatro y en verano a las seis, procurando que a las dichas visitas esté
presente el boticario o algin criado suyo s conuiere, y a de tener mucho cuydado
y avisar quando algun (fol. 5v) enfermo estuuiere en peligro de muerte, para que
el capellan lo entienda y le administre los sacramentos, y si algunos dias conuniere
hazer mds visitas, por hauer algin enfermo peligroso se le encarga a la conciencia
que las haga.

63. Hauiendo descuydo y negligencia en las visitas del médico y en las hazer en su
tiempo, atento que desto pende la salud de los enfermos, se encarga rigurosamente

25. MORENO TRU]JILLO, 2013, pp. 19-40.
26. Archivo de la Diputacién Provincial de Granada (A.D.P.G.). Reales cédulas relativas al
gobierno y administracién del Real Hospital, libro 6964.
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la conciencia a los visitadores, administrador y veedor que con brevedad pongan el
remedio necessario, no solo en multar al médico, pero en le suspender de officio y
seflalar otro, precediendo informacién, ddndonos luego noticia dello para para que
proueamos lo que fueremos seruido.

64. Ha de visitar siempre por su propia persona y no por substituto y quando estuuiere
legitimamente impedido por enfermedad que no salga de su casa, o por ausencia, por
licencia del administrador podré enbiar en lugar otro médico de ¢iencia y congiengia
que visite y cure los enfermos del hospital conforme a las obligaciones que tiene.

65. Al cozer del agua del palo o de la ¢argaparrilla éste presente el médico para ver
la cantidad que se ha de hechar y que tanto a de menguar el agua.

66. El médico ha de curar todos los ministros del hospital que con efecto lo fueren
y siruieron dentro de la casa, y no a de tener obligacién de curar otra persona de
la que consigo tuuieren los dichos ministros, lo qual se entiende curdndose en el
hospital, porque curdndose fiera no ha de tener la dicha obligacién.

67. El médico ha de escriuir siempre en el libro de despensa las comidas y cenas que
ordenere para los enfermos, para que el administrador y veedor y despensero sepan
lo que se ha de dar a cada uno, y todo lo que ordenare lo dexara rubricado.

68. Assimismo, en otro libro que ha de auer en la botica y medicinas, escruirad cada
dfa las medicinas y remedios que ordenare para los dichos enfermos, y siempre lo
rubrique todo.

69. Y porque los enfermos son muchos y la memoria fragil y las ocupaciones del
médico muchas, para saber el estado de la enfermedad de cada uno y los remedios
que le an aplicado, mandamos que en cada una de las enfermerias aya dos tablas lisas
barnicadas, en la una se escriua el estado de la enfermedad de cada enfermo y en la
otra los remedios medicinales que el médico les aplicare cada dia.

Cirujano y barbero

70. Ha de acudir el cirujano y barbero todos los dfas a visitar a los enfermos (fol. 6r)
a las mismas horas que el médico los visitare y, quando en su officio aya alguna difi-
cultad, consultarla con el médico y no ha deponer substituto en su lugar, sino seruir
siempre por su propia persona, y quando tuuiere algin legitimo impedimento para
no acudir al hospital, en tal caso sea obligado a enuiar otro en su lugar, con licencia
y aprouacién del administrador y no de otra manera; y hasele de dar el salario que
ha lleuado hasta aqui.

Boticario

98. El boticario o algun official suyo ha de estar presente a todas las visitas ordinarias
de cada dfa que el médico hiziere a los enfermos del hospital.
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99. De quatro en quatro meses, inviolablemente, el boticario haga cuenta con el
administrador por las receptas del médico, firmadas del veedor, de todas las medi-
cinas que en el dicho tiempo huuiere dado para los enfermos y locos, y si no hiziere
la dicha quenta dentro de quinze dias de como huuieren passado los quatro meses,
sea multado en dos ducados, y si después no las diere dentro de otros quinze dias,
sea la pena de ambos doblada.

100. Y se le encarga rigurosamente la conciencia que dé a los enfermos las mejores
y mas saludables medicinas que tubiere en su botica.

Enfermeras

101. Mandamos que de aqui en adelante no aya en el dicho hospital enfermera mayor
(fol. 8r) y que cese el salario que se le daua, y que solamente aya vn enfermero y vna
enfermera, los quales han de ser siempre marido y muger, para que curen y regalen
a los enfermos, el marido a los hombres y la muger a las mugeres, siruiéndoles, con
mucho cuydado, amor, caridad y limpieza, con el salario y la racién que hasta aqui
han tenido, los quales y cada uno de ellos han de tener a su cargo toda la ropa de la
enfermeria, de camas y aderecos, y se les ha de hazer entrego della por inuentario y
han de dar fiangas, a contento del administrador, que dardn buena quenta con pago
de la dicha ropa cada y quando que se les pida, y pagaran el valor de la que faltare. Y
an de tener cuydado de hazer lauar la dicha ropa en los tiempos que conuenga y de
tenerla limpia y aderegada y bien enjuta para hecharla en las camas de los enfermos
para su salud y regalo.

102. Anse de hallar con el médico y barbero en las visitas para que vean el remedio
que aplican a cada enfermo y executen lo que se ordenare puntualmente.

103. Assimesmo, se an de hallar en las comidas y ¢enas para ayudar a los enfermos
que coman y no se han de apartar de sus enfermerias de dia y de noche.

104. An de dormir en las enfermerias, el hombre en la de los hombres y la muger en
la de las mugeres, para acudir a las negessidades de los enfermos que por momento
se les ofrecen.

105. No an de permitir que los enfermos varones hablen con las mugeres y, no
pudiéndolo remediar, dé noticia al administrador para que lo haga, y si fuere nece-
sario heche de las enfermerias a los culpados.

106. No an de permitir juramentos ni blasfemias ni palabras deshonestas y, no
obedeciendo los enfermos sus reprehensiones, den noticia de los que lo hizieren al
administrador y veedor para que pongan el remedio necesario.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI 125

Enfermos

108. Para los enfermos ha de hauer suficiente recaudo de xergones, colchones y
mantas, sdbanas. almohadas, camisas, ropones para quando se leuanten y mucho
cuydado que todo ande limpio y bien tratado.

109. Ha de hauer en el hospital diez y seis camas para los hombres y ocho para las
mugeres, hasta tanto otra cosa mandenos. (fol. 8v).

110. Y porque de ordinario y tienen dieta, conuiene que aya alguna cantidad de biz-
cocho para que jamads falte, y ha de auer asimismo mucho cuydado con el pan que
comen, porque con la dieta es muy poco lo que han menester. Y hasta aqué ha auido
en esto mucho desorden y egeso, contando dos libras de pan a cada enfermo cada dfa.

111. Los enfermos no pueden entrar en la cozina a calentarse, sino que se les de
brasero para este efecto en otra parte.

112. Ningin ministro ni oficial del hospital pueda recibir enfermo ni despedirlo sin
licencia del médico, pero, como estd dicho, por razén de algunos egesos, los podra
despedir el administrador.

113. No se reciban en el hospital enfermos ricos para se curara, y si por necesidad de
la cura se recibiere alguno que tenga hazienda, pague el gasto que hiziere.

114. En las curas de los enfermos se procure huyr el riguroso frio y demasiado calor
por el dafio notable que les haze, assi el calor excessiuo como el frio, y conuiene que se
curen en dos temporadas del afio, quatro meses del verano y quatro meses del otofio.

115. Sigan de contino en cada cama quatro sdbanas y dos camisas desta manera: que
suden con las dos sdbanas y vna camisa y, en acabando de sudar, se saquen aquellas
dos sdbanas y camisas y se pongan a secar y echeb las otras y por la tarde suden
con ellas. Y para cada cama aya un xergén y dos colchones, el vno sirva y se mude
el otro quando pareciere al administrador o enfermero. Y tengan cuydado de hazer
lauar la ropa en los tiempos que conuenga, procurando que esté siempre limpia y
bien enjuta, pues ay corredores bien acomodados para este efecto.

Loquero

121. El loquero ha de tener juntamente con el dicho officio cargo del agua del hospi-
tal, con el salario y racién que hasta aqui se le ha dado, y de viuir dentro del quarto
de los innocentes, y ha de ser persona que ha de lleuar el trabajo que se menester,
passar de dia y de noche con los pobres innocentes que ay y huuiere en el hospital,
a los quales, assi hombres como mugeres, ha de tratar con mucho amor y caridad.

122. Con los locos innocentes, que no se saben quexar ha de tener particular cuydado,
procurando su vestido, comida, cama y calgado, y que sean curados aquellos de quien
ay esperanga que sanaran, de manera que anden bien vestidos y calgados, y les den
la comida entera y a sus tiempos.
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123. Todos los dias sea de dar de almorzar a los locos innogentes de la fruta que
huuiere; y tengan buenas y aya cuydado de los echar en ellas, y visitarlos después de
acostados par ver cdmo estdn en la cama y si estdn cubiertos, procurando siempre
que estén encerrados cada uno en su aposento, de manera que no puedan entrar,
salir y juntarse vnos con ptros.

124. Assimismo, es necesario tenga grandissimo cuydado de que las mugeres estén de
noche en sus aposentos, visitdndolas y procurando que estén acostadas en sus camas
y cerradas cada vna en su aposento, de manera que ellas puedan baxar a los aposentos
de los locos ni los locos puedan subir a los de las locas, y que aya siempre cuydado
de que ninguna persona sospechosa entre de dia ni de noche donde ellas estédn.

125. No ha de permitir en ninguna manera que entre gente forastera a los desbaratar
ni desconcertar.

126. El vestido de los locos se les dé por el mes de octubre, quando comienga el frio,
o antes de Todos Santos, y porque a muchos dellos los martiriza la suziedad y poca
limpieza, se ha de guardar con mucho cuydado el vestido viejo y limpiarlo, coserlo
y remendarlo para que se lo tornen a vestir quando sea necessario limpiar, coser o
remendar el nueuo, y en eso aya gran cuydado y vigilancia, como cosa tan importante
al servicio de nuestro Sefior y al regalo y salud de los innocentes.

127. Hase de procurar que los locos que pudieren y supieren algin oficio estén entre-
tenidos y que el provecho de su trabajo sea para el hospital. (fol. 9v)

128. Ha de tener a su cargo el loquero la ropa del vestir y camas de los inocentes, y
se le hazer cargo dello por inuentario y para su seguridad, y que dard entera quen-
tade lo que se le entregare, a dar fiancas a contento del administrador quando fuere
proueydo y se recibiere en el dicho hospital.

129. Conuiene assimismo para la limpieza de los locos que esté a su cargo no sola-
mente el coser y remendar los vestidos de los locos, pero el lauar la ropa de liengo,
camisas, sdbanas y colchones, dandole alguna cosa cada mes para lefia y ceniza y
hilo, al parecer del administrador.

El Hospital Real en la ciudad de Granada represent6 la institucién asistencial
de mayor consideracién socio-politica durante el siglo xv1.

Este hospital se proveyé para su asistencia de médicos con formacién univer-
sitaria. En 1536 la ciudad de Granada contaba con veinticinco médicos universi-
tarios?’. La vinculacidn de la posesién del titulo de médico del Hospital Real de
Granada, otorgado por célula real, vinculaba a su poseedor con el Patronato Real.

27.  Archivo Municipal de Granada (AMG), Leg. 137, pieza 4. Provisién real para que esta ciudad
no dé salario a unos médicos, y que el corregidor lo haga guardar. Citado por: VALENZUELA CANDE-
LARIO, 2008, pp. 177-202.
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El hospital estuvo regido por una Junta de Visitadores que inclufa a representantes
de la Chancilleria (su oidor més antiguo), de la Capilla Real (su capelldn mayor),
el prior del monasterio de San Jerénimo y un miembro del concejo granadino
(un regidor). El médico que optaba a entrar al Hospital Real, tenfa que tener una
doble condicién técnica: poseer un grado universitario y demostrar una notable
pericia quirudrgica (como es sabido la patologia venérea se incluia en el dmbito
quirtrgico), los médicos mds cualificados en esta época ejercian también la ciru-
gfa?8. Todo médico que optara a una plaza en el Hospital Real debia superar la
prueba de “limpieza de sangre” 2°, ésta se referia al linaje y se relacionaba con el
honor y la posicién social, lo que exclufa a la minorias morisca y judeoconversa.

Se conoce que el primer médico del Hospital Real fue Antonio Arévalo, que
procedia del recién clausurado Hospital de la Alhambra. El doctor Arévalo era
bachiller, fisico y cirujano que ya curaba a los enfermos de bubas con “palo de
santo” con anterioridad en el Hospital de la Alhambra y en caso de sufrir “llagas”
los trataba con purgas y unciones. Fue censurado por los visitadores por realizar
personalmente las curas de unciones y por su demora en acudir al hospital. Soli-
cité un aumento de su salario anual de 6.000 maravedis por el elevado nimero
de enfermos que trataba’°. También acudia al hospital el barbero Gerénimo de
Palomares para sangrar y realizar otras actuaciones propias de su oficio>'.

En la década de 1640, los visitadores solicitaron a la Corona ampliar el nimero
de médicos. En aquel momento ejercia el doctor Diego de Tapia, que habia susti-
tuido al doctor Antonio Arévalo en 1539 o 1540%2 Este venfa realizando la labor
de admitir y seleccionar a los enfermos, accién que recafa en las manos de los
visitadores . En esta fecha no hubo nuevos nombramientos médico-quirdrgicos,
al parecer la atencién quirtrgica recayé en manos de enfermeros y enfermeras,
supervisadas por el médico.

Por provisién real de 20 de noviembre de 1546, se nombré como nuevo titular
al doctor Bonilla, que apel§ al cardcter médico de la institucién

[...] se visitan dos enfirmerias de onbres y de mujeres y tanbién de locos y de oficiales
de la casa y sirbe de médico y cirujano.

28. FRESQUET FEBRER, 2002, pp. 251-277.

29. SICROFF, 1985.

30. VALENZUELA CANDELARIO (b) 2004, pp. 213-241.
31. A.G.S., Cadmara de Castilla (CC) 200-70, fol. 14v.
32. A.G.S., PR, 25-71, fol. 461v.

33. VALENZUELA CANDELARIO, 2004, pp. 596-626.
34. VALENZUELA CANDELARIO (b), 2004, pp. 234-236.
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El doctor Bonilla solicité aumento de salario que era de 20.000 maravedis por
las razones aducidas con anterioridad?®®. También solicité un refuerzo indicando
que “todo el dia se pasa con visita y cura de llagados y aun asf{ se ve obligado a
emplear la mayor parte de su salario en la paga de un cirujano”.

En la primavera de 1550 el doctor Melchor de Herrera solicitd servir en el
Hospital Real alegando las ausencias del doctor Bonilla®. El doctor Herrera a
pesar de su elevada cualificacién universitaria no alcanzé su objetivo de servir
como médico del Hospital Real, en 1552 ya ejercia como médico y cirujano de la
cércel real.

En febrero de 1553 la vacante del doctor Bonilla fue ocupada por el licen-
ciado Benito de Campos, graduado de bachiller en Medicina hacia 20 afios por la
Universidad de Salamanca®’. Con anterioridad en 1540 se habia avecindado en
Alcalé la Real (Jaén) donde habia ejercido como médico con un salario anual de
15.000 maravedis. El doctor Campos acreditaba su experiencia profesional “habia
curado con sus propias manos, heridas, bubas, apostemas e incluso en una ocasién
atendido una peligrosa herida por cuchillada en la cabeza”. Uno de sus testigos
fue el barbero Diego Lépez.

Tras el fallecimiento del doctor Campos en 1560, se incluyé una probanza y
peticidn para servir en el hospital por el licenciado Cristébal Molina, que ya en
1559 habia solicitado compartir el oficio de médico con su titular el doctor Cam-
pos 38, Su peticidn fue desestimada. Se presentaron a esta plaza vacante cinco
candidatos, los licenciados Velasco, Antonio de Rivera y Antonio Mochales, el
doctor Hernando Jaén y el licenciado Pedro Diaz Calderdn. Sélo los tres ultimos
consiguieron en méritos y acreditaciones ser evaluados por los visitadores del
hospital. El licenciado Diaz Calderdn alegé su condicién de médico y cirujano y
ser cristiano viejo. El doctor Hernando de Jaén acredité su grado en medicina en
la Universidad de Granada, licenciado desde marzo de 1536%°. El doctor Antonio
Mochales, alegé su limpio linaje, que se gradud tras un riguroso examen en la
universidad de Salamanca y que ejercié en compania del famoso médico y cirujano
doctor Lorenzo Alderete, catedratico de Prima en Salamanca®’, donde adquirié
experiencia en curar bubas como las que se curaban en el Hospital Real.

35. A.G.S., Cdmara de Castilla (CC), Visitas, Leg. 2748, Visita al Hospital Real de Granada.

36. A.D.P.G. Reales Cédulas, fol. 387.

37. SANTANDER RODRTGUEZ, 1984.

38. Segln Cédula Real de 30 de abril de 1559 y en dos escritos de 2 y 21 de febrero de 1560,
ibid., fols. 69-71.

39. Archivo Universidad de Granada (A.U.G.) Leg. 141. Libro 1.° de Actas del Claustro y Grados
de la Universidad de Granada (1532-1560) fols. 18v y 48.

40. GRANJEL, 1989.
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Los visitadores del hospital evaluaron a los candidatos a través de nueve tes-
tigos, todos prominentes médicos en Granada“!. Se incluyeron a Charles de Ripa
“el Viejo”, médico y también boticario del Hospital Real, de unos 77 o 78 afios,
aspirante en 1534 en ocupar la primera catedra en la Facultad de Medicina2 Al
doctor Ortiz que obtuvo el grado de licenciado en Medicina en Granada en 1535%.
A Andrés de Torres, graduado en Sevilla e incorporado a la Universidad de Gra-
nada a principios de 154044 Al doctor Sanchez incorporado en el claustro desde
15474, También se incluyeron los boticarios del hospital de San Juan de Dios,
Miguel Martinez y Bartolomé de Espinosa y al cirujano Antonio Martinez. Todos
ellos escogieron con preferencia al candidato doctor Hernando de Jaén, que a sus
54 0 55 afios era “médico y ¢irujano antiguo”. Tras esta deliberacién los visitado-
res nombraron al doctor Hernando de Jaén como médico y cirujano que poseia

[...] mds suficientes para curar a los pobres del hospital Real, porque era el segundo
médico desta ¢ibdad en antigliedad y experto en medigina y ¢irugia.

En esta época la edad madura y la mayor experiencia profesional era consi-
derada un signo de validez profesional. También varios médicos como el doctor
Bonilla y el licenciado Campos a su vez fueron médicos del tribunal granadino del
Santo Oficio de la Inquisicién.

En la seleccién de los candidatos se incluia la realizacién de la probanza de la
limpieza de sangre, para evitar la entrada de médicos de origen converso, enno-
blecer el propio oficio y establecer un mecanismo de exclusién en la competencia
socio-profesional“®. Con posterioridad tras unos afios de ejercer como médico del
hospital Real el doctor Hernando de Jaén tuvo que someterse a una nueva pro-
banza, previo a este acto se vio obligado a solicitar la provisién de una cédula de
nombramiento real. Entre 1563 y 1567 otros médicos como el licenciado Pedro Diaz
Calderdn y los médicos del Santo Oficio de Granada, doctor Baptista de Villarreal
y el licenciado Antonio Mejfa*” habian intentado recibir la correspondiente cédula
de nombramiento real. Como se ha observado existia una importante competencia
profesional, pero la antigiiedad, el escalafén que mostraba el doctor Hernando

41. A.D.P.G., Reales Cédulas, fols. 55-58v.

42. A.U.G., Leg. 1417, libro 1.2, Actas del Claustro y Grados en la Universidad de Granada (1532-
1560), fols. 16 y 16v.

43, Ibidem, fol. 17.

44. Ibidem, fol. 58v.

45, Ibidem, fol. 128.

46. VALENZUELA CANDELARIO, 2008, p. 192.

47. A.D.P.G. Reales Cédulas... fols. 343, 60 y 79-80.
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de Jaén en la Facultad de Medicina de Granada en contra de la insistencia de los
médicos de la Inquisicién que reiteraban sus acreditaciones de limpieza de sangre.

En el dltimo tercio del siglo xvi el hospital Real pudo exhibir la condicién de
nobleza de sus médicos: Diego Lépez de Xarau y Pedro Pifiar Fustero, la conexién
entre el Tribunal del Santo Oficio y el Hospital Real se renové con el doctor Diego
Lépez de Xarau“. Este venia desempefando su labor de médico hospitalario
desde 1569 tras la ausencia de su propietario el doctor Hernando de Jaén, para
su nombramiento regio alegé la condicién de cristiano viejo, hidalgia y su larga
experiencia como médico y cirujano y su actual puesto de médico principal asa-
lariado del Santo Oficio*°.

La vinculacién a la Inquisicién otorgaba respetabilidad social y privilegios a
sus médicos, ademds al pertenecer al Hospital Real reforzaba este ascenso en la
escala social.

Tras el fallecimiento en 1583 a los 83 afios, del doctor Lépez de Xarau®® se
presentaron cinco candidatos para el puesto, los doctores Cristébal Molina, Juan
G6mez de Salazar, Pedro Pifiar Fustero, Lara y Silva. Gdmez de Salazar y Lara eran
médicos de la Inquisicidn, el doctor Cristébal Molina ya habia presentado con
anterioridad su candidatura y posefa un magnifico expediente militar. El doctor
Pifiar Fustero tenia la condicidn de hidalgo, a pesar de su origen mudéjar>' obtuvo
la cédula real de nombramiento de médico del Hospital Real, también ocupé un
importante puesto en la Chancilleria®? y mas tarde fue catedrético de la Univer-
sidad de Granada®.

En el Hospital Real existia una jerarquizacién en los oficios sanitarios ya
reflejados en las Constituciones de 1593. En la década de 1630 visitaba el hospital
el barbero Gerénimo de Palomares, ya en la década de 1680 el barbero del hospital
Real desempefiaba labor quirtrgica y tenfa un salario anual de 7.000 maravedis .
A finales de 1606 el cirujano-barbero que desempefiaba sus funciones en el Hos-
pital Real era Lucas de Luna que ya percibia 10.000 maravedis anuales, realizaba
curas durante siete meses al aflo, en primavera y otoflo, tratando a los enfermos

48. A.U.G. Leg. 1417, libro 1.%, Actas del Claustro y Grados en la Universidad de Granada (1532-
1560), fol. 21.

49, Documento del Santo Oficio en 19 de marzo de 1569, en A.D.P.G. Reales Cédulas..., fols. 72 y 78.

50. A.D.P.G., Reales Cédulas..., fol. 47.

51. SORIA MESA, 2007, pp. 94-101.

52. A.D.P.G., Reales Cédulas..., fol. 46

53. A.U.G., Leg. 1417, libro 3.2, Actas del claustro y Grados de la Universidad de Granada, fols.
30v-31v.

54. A.G.S., PE, Los hospitales de Granada, Leg. 39. Esta informacién esta contendida en un
dictamen del arzobispo de Granada Juan Méndez de Salvatierra en respuesta a una cédula de 30 de
octubre de 1586. Citado por: VALENZUELA CANDELARIO, 2008, p. 200.
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de bubas o mal francés (sifilis) y en ocasiones cubria las ausencias por enfermedad
del doctor Pifiar Fustero®. Ademads de las funciones indicadas, Lucas de Luna prac-
ticaba sangrias y el trabajo de barberia. Como se ha indicado con anterioridad, en
las Constituciones hospitalarias de 1593, la funcién del cirujano-barbero inclufa la
de acompafiar al médico en sus visitas a los enfermos y consultar cualquier difi-
cultad médico-quirdrgica que surgiera. Los médicos reivindicaron el tratamiento
de las bubas con el palo santo y las unciones con mercuriales, pero delegaron este
ultimo tratamiento en manos de los barberos-cirujanos.

Otros hospitales en Granada en el siglo xv1

Los hospitales de mayor prestigio durante el siglo xvi en Granada fueron el
Hospital Real y el Hospital de San Juan de Dios. También desarrollé una funcién
importante en el volumen de enfermos atendidos el Hospital de Santa Ana o del
Arzobispo durante los siglos xvi y xviL. El resto de centros hospitalarios desarro-
llaron una labor complementaria en la red asistencial de los enfermos atendidos.

3.2.2. Hospital de la Alhambra

Fundado en 1492 y situado en la Alhambra junto al convento de San Francisco.
Era un hospital de patrocinio regio, embrién de lo que mds tarde se fue al Hospital
Real. Este hospital atendié a los pobres y a los heridos de la guerra de Granada,
era la consecuencia de un hospital de campafia que la reina Isabel, instalé en los
campamentos durante la conquista de Granada.

Al principio el hospital considerado militar, se convirtié en un centro asis-
tencial que atendia todo tipo de enfermedades. En este hospital se cobijaron doce
enfermos, segin el memorial del bachiller Arévalo de 1531, cuando alude sobre
su trabajo como médico en este hospital hasta 1526°°.

La intencién de los Reyes Catélicos era trasladar a los enfermos del Hospital
de la Alhambra al Hospital Real, cuando finalizaran sus obras.

En este hospital de la Alhambra, se atendia a los pobres y se les daba limosna
bajo la responsabilidad de los administradores de las fundaciones regias.

En 1526, el emperador Carlos V y su madre la reina Dofia Juana, al ver avanza-
das las obras de construccién del Hospital Real, decidieron el traslado de enfermos
del Hospital del Alhambra a este nuevo hospital regio.

55. A.D.P.G. Reales Cédulas, fols. 196v-197.
56. LOPEZ GUZMAN, 1993, p. 91.
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3.2.3. Hospital del Corpus Christi

Fundado a finales del siglo xv, por la Cofradia del Santisimo Cuerpo de Cristo
y Misericordia y situado en la calle Elvira.

Francisco Bermudez de Pedraza nos sefiala que este hospital fue fundado bajo
el pontificado de Bonifacio VIII.

“Daban allf posada a peregrinos, curaban enfermos y heridos, socorrian nece-
sitados, recogfan los cuerpos de los pobres difuntos para sepultarlos”>.

El estudio mas completo del hospital y de la labor benéfica de las cofradias
ha sido realizado por Miguel Luis Lépez-Guadalupe Mufioz .

La Cofradia del Santisimo Cuerpo y Misericordia desarrollaba una misién
hospitalaria y asistencial centrada en el cuidado de enfermos y entierro de los
ajusticiados’.

En 1522, la hermandad compré mas casas en la calle Elvira y trasladaron a
ellas este pequeno hospital. Esta cofradia hospitalaria desempefiaba primordial-
mente la caridad. Este establecimiento hospitalario inicié su construccién en la
calle Elvira en 1524. En este hospital no se admitian enfermos con bubas, ni con
lepra, ni incurables.

La falta de recursos econémicos y materiales fue una constante en esta ins-
titucidén hospitalaria desde su fundacién.

3.2.4. Hospital de Santa Ana (Mayor de la Encarnacién o del Arzobispo)

Fundado en 1492, situado en plaza Nueva. Se trataba de un hospital de patroci-
nio real, fundado por el arzobispo de Granada fray Hernando de Talavera, confesor
de la reina Isabel I. Segin Hernandez de Jorquera se construyé en 1530 y estaba
dedicado a atender solamente a hombres®.

Este centro hospitalario estaba instalado en un edificio drabe que pertenecia
a la nobleza. Su actividad no fue importante hasta 1568, tras la crisis del Hospital
General del Albaicin®.

Segln los datos que disponemos del siglo xvi1 (1643-1647) en la mayoria de los
enfermos ingresados consta como diagndstico “calenturas” y en ocasiones el diag-

57. CHICA BENAVIDES, 1992, papel 5, pliego 1.

58. LOPEZ-GUADALUPE MUNOZ, 1984.

59. CHICA BENAVIDES, 1986.

60. CHICA BENAVIDES, 1986, papel 1, pliego 3 “... que se llama vulgarmente hospital de Santa
Ana este hospital lo fundaron Ntros Reyes D.° Fernando y D.* Ysabel dotdndolo de rentas decimales”.

61. ACALE SANCHEZ, 2003, p. 109.
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néstico se identifica como fiebre. Constan en 1647 dos varones con el diagndstico
de “calenturas cuartanas” (paludismo), y un paciente con calenturas natural de
Salamanca. También constan con el diagndstico de “mal de ojo” dos pacientes y
un joven paciente de 22 afios con pleuresia. Lo que trasciende de esta informacién
es que la causa de hospitalizacién mas frecuente eran las infecciones®.

Los pacientes convalescientes de este hospital eran derivados a dos hospitales
auxiliares: el Hospital de las Navas y el Hospital de la Santa Cruz.

Uno de los hospitales que se incorporé al Hospicio General fue el hospital de
Santa Ana. Este hospital ubicado junto al rio Darro se fue deteriorando progresi-
vamente y fue trasladado en 1776 al Campo del Principe (Palacio del Almirante
de Aragén).

La falta de recursos econémicos fue una constante desde su fundacién. La
epidemia de cdlera de 1834 provocd un aumento de gasto muy importante y éste
cerrd definitivamente en el ano 1835.

3.2.5. Hospital de la Caridad y Refugio

Fundado en 1501, situado en el callején del Pretorio, se trasladé a la calle
Elvira. En este centro hospitalario sélo se atendia a mujeres . Las primeras cons-
tituciones datan de 1513. En 1532, se compré por 600.000 maravedis donados por
don Diego de San Pedro y otros hermanos, la casa donde se fundé este hospital
estaba situada en la calle Elvira frente al Hospital de Corpus Christi ¢,

El hospital se dedicé desde el principio a la curacién de mujeres enfermas
contando con doce camas para las enfermas con calenturas y tres para las incu-
rables. En este centro hospitalario se practicaba la caridad en todas sus facetas.
Estaba destinado a la atencidn y curacién de enfermas que no estaban afectadas
por el “mal francés” (sifilis). Estas mujeres eran atendidas por un clérigo y por
diversos cofrades. El médico visitaba a las enfermas dos veces al dia. Se les admi-
nistraban los sacramentos cuando ingresaban, si morfan se las enterraba en el
mismo hospital ®.

62. Archivo Histérico Diocesano de Granada (A.H.D.G.). Libro de ingresos y salidas. Hospital de
Santa Ana (1643-1665). Libro de Archivo Caja 52 (1).

63. HENRIQUEZ DE JORQUERA, 1987, p. 258

64. A.R.Ch.G. Leg. 615, pieza 16. Constituciones de la Hermandad y Hospital de la Charidad y
Refugio de esta ciudad de Granada. Proemio, p. 1.

65. ARIAS DE SAAVEDRA, LOPEZ-GUADALUPE MUNOZ, 2015, pp. 33-61.
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3.2.6. Hospital de los Peregrinos

Fundado en 1501, situado a espaldas de la fuente y el pilar del Toro, en la calle
Caldederia®s.

Este hospital pertenecié a una fundacién de patronazgo realizado por el noble
caballero don Juan Mufioz. Fue denominado Hospital de la Madre de Dios o de los
Peregrinos.

Don Juan Mufioz era uno de los ganaderos de la ciudad, lo dedicé para atender
a sacerdotes pobres y a peregrinos. “En este hospital se albergaban los pobres e
vergonzantes e necesitados que a ella quisieran venir.” Los peregrinos se hospe-
daban durante tres dias con sustento y cama®’.

3.2.7. Hospital de San Ldzaro

Fundado en 1496 por los Reyes Catdlicos, situado extramuros de la puerta
Elvira en el barrio de San Lazaro. Fue un hospital de promocién real, actualmente
desaparecido. Inici su actividad tras dos décadas después de su fundacién tras el
traslado de los enfermos leprosos todos cristianos nuevos, recluidos hasta entonces
en el hospital morisco ubicado en el antiguo arrabal de Bib-Rambla®.

Habia muchos enfermos de lepra entre los moros, lo que hace pensar que el
Hospital General de los moriscos era el refugio de pacientes con lepra antes de la
conquista de Granada, con escasa capacidad de s6lo 17 camas, siendo su primera
ubicacién en el Albaicin®,

Al considerarse perjudicial la presencia de leprosos para los vecinos del barrio,
se buscd un nuevo emplazamiento para los enfermos leprosos cerca de la orilla
izquierda del rio Beiro, allf se ocupé un edificio que antes habia pertenecido a los
frailes mercedarios.

Las constituciones del Hospital de San Lazaro también contemplaban la asis-
tencia espiritual. El nimero de enfermos variaba segtn la época y las rentas del
hospital, complementadas por los ingresos que conseguian los mismos enfermos.

Los enfermos una vez recibidos en este centro hospitalario debian ser exami-
nados por un médico y un cirujano que conocifan de antemano la lepra y una vez
diagnosticados de ésta eran ingresados en el hospital.

66. HENRIQUEZ DE JORQUERA, 1987, p. 260.

67. Ibidem.

68. VALENZUELA CANDELARIO, 2017, pp. 55-88.
69. A.D.P.G. Leg. 2531, pieza 1.
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3.2.8. Hospital de San Juan de Dios

Fue fundado hacia 1539, situado en la actualidad en la calle San Juan de Dios °.

Fundado por San Juan de Dios (Juan Ciudad), su primera ubicacién fue en la
calle Lucena cerca de la plaza Bib-Rambla, luego en 1547 fue trasladado a la Cuesta
de Gémerez. El 14 de agosto de 1553 fue trasladado a su ubicacién actual, conti-
nuando hasta nuestros dias su labor asistencial médica”.

Referencias de este hospital nos indican que atendia todo tipo de enferme-
dades tanto a hombres como a mujeres?.

La excepcidn de este centro hospitalario respecto a los hospitales del siglo xv1,
incluye el modo de entender la caridad que se aleja del concepto medieval y se
incluye el concepto “del buen morir”.

El problema que se observé en los hospitales del siglo xvi, se fundamenta
principalmente en la higiene y las infecciones, debido a la coexistencia de las
diferentes patologias en las mismas salas.

El concepto de la atencién de los enfermos en esta institucion inclufa que
recibieran los cuidados adecuados y amor cristiano prodigado por San Juan de Dios,
ya que él no recibié el mismo trato cuando estuvo ingresado en el Hospital Real.

El Hospital de San Juan de Dios no ponia limitaciones y aceptaba a todo tipo
de enfermos independientemente de su sexo y de su enfermedad. Frente al hacina-
miento de los enfermos en los hospitales de la época, en este hospital los enfermos
estaban separados por enfermedades, evitando asf el contagio y las infecciones.
La limpieza e higiene de las ropas de las camas y los enfermos estaban a cargo de
una sola persona. Las medidas higiénicas en este periodo eran equiparables a las
que se llevan a cabo en la actualidad en los centros hospitalarios sin olvidar en
esta institucion la higiene del alma.

En el siglo xv1 el hospital constaba de 6 salas y de 25 camas. También eran
atendidos los locos, como refleja el papel del loquero en dicha institucién.

En 1550 muere San Juan de Dios por lo que no pudo asistir al traslado de los
enfermos al nuevo hospital.

Tras confesar a los enfermos que llegaban eran dirigidos a las salas para ser
atendidos, procurando que se arrepintieran de sus pecados y ayudarlos al bien
morir.

Aparte de los enfermeros y la supervisién del Hermano Mayor, en el hospital
se incluyeron diferentes actividades sanitarias realizadas por profesionales cua-
lificados: el médico, el cirujano, el barbero y el boticario.

70. GARCIA MONLLEOQ, 1996.
71. A.D.P.G. Leg. 29 P4 fol. 5v.
72. HENRIQUEZ DE JORQUERA, 1989, p. 260.
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En caso de no poder acudir al hospital en un momento determinado nombra-
ban a un sustituto.

Respecto al médico y al cirujano eran nombrados por el arzobispo o por el
Provisor incluyendo en la eleccién la intermediacién del Hermano Mayor.

Es muy probable que la publicacién en 1555 del libro de la Materia médica
de Dioscdrides traducido por el insigne doctor judeo-converso Andrés Laguna”,
médico de Cadmara de Felipe 11, influyera en la organizacién de la botica del hos-
pital. A este hospital acudian mendigos, peregrinos e incluso moriscos’.

3.2.9. Hospital de la Misericordia

Se fundé en la primera mitad del siglo xv1. Situado en la plaza de los Lobos.
Este hospital de patronazgo fue fundado por el caballero Diaz Sdnchez de Avila.
Historiograficamente fue documentado por Francisco Henriquez de Jorquera. Fue
un hospital de convalescencia de los enfermos que eran dados de alta del Hospital
San Juan de Dios”>.

3.2.10. Hospital de Navas

Fue fundado en 1557. Estaba situado en la calle del Aire tras la Chancilleria. Se
trataba de un hospital de patronazgo fundado por Francisco Navas. Desaparecido
en la actualidad.

Este hospital fue otorgado en la ciudad de Granada, el 6 de marzo de 1557
como Fundacién del Patronato de Convalescientes de Nuestra Sefiora de la Virgen
Maria’®.

La historiografia lo ha considerado como dos instituciones diferentes, el Hos-
pital de Navas y el Hospital de convalescientes de la Madre de Dios.

Este hospital era de convalescencia del Hospital de Santa Ana, como hospital
de Nuestra Sefiora. Su finalidad principal consistia en acoger a los enfermos que
salfan curados del hospital de Santa Ana. Estaba dotado de seis camas y los con-
valescientes podian permanecer un maximo de diez dias”’ .

73.  ALIA ALBERCA, 2010.

74. GARCIA PEDRAZA (a), 1995, pp. 23-26; GARCIA PEDRAZA (b), 1995, pp. 223-234.
75. HENRIQUEZ DE JORQUERA, 1989, p. 259.

76. A.D.P.G. Leg. 10, n.® 251.

77. A.D.P.G. Libro 7777.
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Esta institucién de forma semejante a otras cumplia la voluntad de su fundador
que se basaba en la caridad y la salvacién de las almas’®,
Este centro hospitalario con posterioridad pasé a formar parte del Real Hospicio.

3.2.11. Hospital de San Sebastidn

Fundado en 1557. Situado junto a la plaza Bib-Rambla. Se trataba de un hos-
pital de patronazgo fundado con don Pedro Fernandez Arganda y administrado
por la Cofradia de San Sebastian.

Historiograficamente los primeros indicios sobre este hospital los proporciona
Francisco Henriquez de Jorquera”. Segun la hipdtesis de Girao Gea® sugiere que
este establecimiento hospitalario estuviese localizado en la calle de San Sebastian.

Este centro hospitalario asistia a los miembros de las hermandades profe-
sionales y religioso-benéficas propietarias del hospital, atendiendo a enfermos,
fallecimientos, viudas etc.

Si la cofradia era la fundadora del hospital, los beneficiarios eran los cofrades
y sus familiares. Si la cofradia recibia para la administracién del hospital fondos
procedentes de una fundacién particular, la sociedad entera podria recibir atencién
hospitalaria. Estas con sus limitaciones se incluyen en el concepto de beneficiencia.
El hospital de San Sebastidn pertenecia a este ultimo concepto.

Su fundador dejé una renta para que se curaran en este centro pastores, mar-
chantes y pobres. Esta cofradia de San Sebastidn estaba administrada por merca-
deres y comerciantes.

3.2.12. Hospital del Arte de la Seda

Fundado en 1565. Situado en la parte baja del Convento de San Francisco
Grande. Pertenecia al gremio de la seda, que se trataba de una fundacién corpo-
rativa. En la actualidad desaparecido.

El hospital proporcionaba atencidén hospitalaria a los miembros de la cofradia.
Segun Girao Gea este hospital es contemporadneo al de San Sebastidn lo sitia en
la calle Pavaneras®!.

La industria de la seda fue uno de los sectores empresariales y gremios mads
importantes de la Granada del siglo xv1.

78. A.D.P.G. Leg. 5445, pieza 3.

79. HENRIQUEZ JORQUERA, 1989, p. 259.
80. GIRAO GEA, 1970, p. 40.

81. GIRAO GEA, 1976, pp. 17-18.
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La atencién de los enfermos se alejaba de la tradicién medieval como forma
de actuacién de caridad cristiana y se posicionaba como la actual asistencia de
prestaciones corporativas®2.

3.2.13. Hospital de la Santa Cruz

Fundado en 1565. Situado en la placeta del Hospicio. Hospital de patronazgo
fundado por el oidor de la Chancilleria D. Andrés Ramirez de Alarcén®.

Desde el punto de vista historiografico los estudios relativos al edificio los
proporcioné Rafael Lépez Guzmén?®*,

Al igual que el Hospital de Navas, asistia a los convalescientes del Hospital
de Santa Ana. También junto al Hospital de Navas con posterioridad formé parte
del Real Hospicio.

Del mismo modo que otros hospitales menores de la época presentaba unas
instalaciones deficientes.

3.2.14. Hospital Real de Caridad de Guadix

Su fundacién queda establecida en la misma bula de Ereccidn de la Catedral
el 21 de marzo de 1492%.

Se funda con dependencia del gobierno, administracién y rentas del obispo
y del Cabildo Catedralicio.

Se inscribe la fundacién del Hospital Real en el programa establecido por los
Reyes Catdlicos para dotar de hospitales a las diferentes ciudades recién conquis-
tadas del reino granadino, hospitales llamados de transito como Alhama y Santa
Fe para curar y socorrer a los enfermos pobres, Motril, Baza, Hospital Real de
Granada, Hospital Real de Almeria.

Su funcidn era la curacién de toda clase de enfermos, exceptuando contagiosos.

Durante los siglos xv1 y xvii se realizaron esfuerzos para control de epidemias.
El hospital entre su personal contaba con médicos, cirujanos y boticarios.

82. LOPEZ GUZMAN, 1987, p. 115.

83. A.D.P.G. caja 7770, pieza 6.

84. LOPEZ GUZMAN, 1997, pp. 331-328.

85. JARAMILLO CERVILLA, 1992, pp. 233-241.
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4. MEDICINA EXTRAHOSPITALARIA

La medicina ejercida por médicos universitarios era escasa, la mayoria de la
asistencia extrahospitalaria era ejercida por médicos no universitarios o sanadores.
Dada la escasez de médicos universitarios notables en el territorio peninsular, ya
que se requeria una verdadera fortuna para conseguir los grados de licenciado y/o
doctor, la obtencién de ambos grados costaba 1.000 ducados (375.000 maravedis).
Los médicos universitarios con el titulo de bachiller sin fortuna personal o fami-
liar intentaban matrimonios de conveniencia con ricas casaderas para conseguir
escalar en la escala social e integrarse en los claustros universitarios para luego
conseguir sus fines.

La figura de un médico considerado notable y doctor universitario estaba
también ligado al numero de libros que poseia su biblioteca, que se incrementara
en el siglo xvil. Como excepcidn en el siglo xvi el doctor Pedro Enriquez en Valla-
dolid en el afio 1584 posefa 844 libros ordenados por materias: teologia, filosofia,
medicina, cirugfa, de plantas, alquimia etc®.

Durante el siglo xvi en el reinado de Felipe II, las bibliotecas médicas se com-
ponian sobre todo de libros de medicina y filosoffa.

La medicina que practicaban los médicos universitarios notables estaba des-
tinada a enfermos de élite, que incluia la corte, nobleza, alto clero, funcionarios
de alto rango y ricos comerciantes.

En 1559, una pragmatica promulgada en el reinado de Felipe II prohibia a
los médicos espafioles salir o estudiar fuera de las fronteras peninsulares. Los
médicos universitarios si podfan alcanzar un estatus deseado y obtener el grado
de doctor, existia la posibilidad de estar asalariado dependiente de una poblacién
importante no universitaria o ejercer el ejercicio libre en una ciudad universitaria
compitiendo con los médicos notables que atendian a la nobleza y a otras personas
de calidad. También durante el siglo xvi una figura particular en la medina caste-
llana lo constituian los médicos de partido en los que recafa la atencién sanitaria
de la poblacién. Las diferentes ciudades y pueblos pagaban un salario al médico
que salfa de las propias arcas municipales®’.

Un médico de partido cobraba anualmente entre 40.000 a 50.000 maravedis.
Un médico notable, como por ejemplo perteneciente a la cdmara del rey ganaba
unos 60.000 maravedis anuales y unos 20.000 por ayuda de costas. Este salario
no representaba su ganancia anual, sino que se afadian sus visitas privadas a las
personalidades de la corte.

86. ROJO VEGA, 1993, p. 16.
87. A.G.S. Cdmara de Castilla. Libros de Relaciones 1-26.
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En cambio, los médicos de partido de villas y ciudades la cantidad percibida
por su salario era todo lo que percibian. Curar a los pobres que habitaban la villa
o ciudad y asistir al hospital del lugar era una constante de la labor realizada por
estos médicos. Ademas del salario se pagaba a los médicos con cantidades varia-
bles de trigo y cebada. A veces se pagaba un salario bajo como 20.000 maravedis
anuales y luego se les permitia el cobro de cuatro reales (136 maravedis) por acto
médico adicional. Lo que permitia en realidad ganar un sueldo mds decente era
realizar visitas particulares y sobre todo si los enfermos no eran vecinos de la
localidad en la que estaba contratado.

5. LA FORMACION MEDICA. LA ENSENANZA DE LA MEDICINA EN LA
UNIVERSIDAD DE GRANADA EN EL SIGLO XVI

La regulacién de la medicina se realizaba mediante el Protomedicato. Los
protomédicos juraban ante el Real y Supremo Consejo de Castilla, tras superar los
exdmenes exigidos para tal fin.

En la Espafia del siglo xvi continua la ensefianza de la medicina Hipocratica,
aunque se empezaba con la nueva corriente de ensefianza de la medicina huma-
nista-renacentista.

Las fuentes arabes cientificas que se conservaban en la Granada nazar{ tras
la conquista de los Reyes Catélicos sufren una pérdida casi irreparable a princi-
pios del siglo xvi cuando el cardenal Cisneros ordena la quema de libros arabes
incluyendo los que versaban sobre Medicina en la plaza Bib-Rambla. El astuto
cardenal salva de la quema varios libros drabes cientificos médicos y los traslada a
la nueva universidad fundada por él en Alcalad de Henares, con posterioridad estos
libros en la época de Felipe II fueron trasladados al Escorial para ser depositados
y catalogados en la Biblioteca Escurialense.

La conquista de América en 1492 y desde el siglo xvi aportard nuevos medi-
camentos a la farmacopea espafiola y europea en los siglos venideros.

En la Espafa del siglo xvi los dos grandes centros universitarios estaban ubi-
cados en Salamanca y Valencia, ademds de la Universidad de Barcelona, que con
la gran influencia de la Facultad de Medicina de Montpellier proporcionaban el
nucleo primordial de la ensefianza de la Medicina en Espafia,

Con posterioridad, durante el siglo xvi se consolidaron las facultades de Medi-
cina importantes como Alcald de Henares, Valladolid, Toledo, Sevilla y nuestra
Facultad de Medicina de Granada?®®, entre otras.

88. GUTIERREZ GALDO, 1969.
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En los programas de formacién médica durante el siglo xvi en Espatia, el pri-
mer afio se comentaba la obra de Naturi Hominis de Hipocrates, los dos libros De
Temperamentis y los tres libros De Facultatibus de Galeno.

Durante el segundo afio se explicaban los libros De morbo et symptomate de Galeno
y durante el tercer afo, los libros De Pulsibus y De Urinis o De Differentis febrium.

El profesor de Anatomia tenfa la obligacién al menos de realizar todos los
aflos veinticinco anatomias en el hospital general. En la Facultad de Medicina de
Valencia el Profesor Luis Collado®, discipulo de Andrea Vesalio en la Universidad
de Padua, incorporé en su ensefianza la nueva anatomia vesaliana mas ligada a la
formacién humanistica-renacentista.

Se realizaban précticas de herbologia con el profesor de Botdnica. El profesor
encargado de la catedra Hipocrética, explicaba los aforismos, los prondsticos y el
libro de Victus ratione. El profesor de Practica Clinica ensefiaba la historia de las
enfermedades con sus causas e indicaciones. El Profesor de Cirugia explicaba los
libros 1V, V, VI, XIII y XIV de Galeno.

Ademds de lo referido en la mayoria de facultades de Medicina eran libros
bésicos en la ensefianza el Canon de Avicena y el Articella.

Para obtener los diferentes grados se realizaban diversos actos académicos
entre los que se incluian las disputas y los ejercicios propios de Medicina.

Existfan tres grados académicos: Bachiller, Licenciado y Doctor .

Para obtener el grado de Bachiller en Medicina se precisaba previamente poseer
el grado de bachiller en Artes y luego completar cuatro cursos en Medicina, tras
obtener el grado de Bachiller, para poder ejercer se precisaba un minimo de seis
meses de précticas con un licenciado o con un doctor en Medicina, revalidados.

Licenciado en Medicina, lo era un Bachiller que ademds de haber obtenido el
grado de ensefiar, que se obtenia tras realizar los actos y ejercicios requeridos en
las Constituciones de la Facultad de Medicina. Al examen de Licenciatura tenian
que asistir todos los Doctores de la Facultad, no celebrandose el examen si no
asistian como minimo cuatro doctores, sin contar con el Padrino del solicitante del
grado de Licenciatura. Para obtener el grado de ensefiar el Bachiller en Medicina
tenfa que explicar publicamente durante tres afios en una de estas universidades:
Granada, Salamanca, Alcald, Valladolid o Montpellier

En el primer afio explicaba el Canon de Avicena, en el segundo afio algin libro
de Hipdcrates y en el tercer afio Galeno.

89. COLLADO, 1555. Citado por: GARCIA BALLESTER, 1984.
90. Primer Libro de Actas de Claustro y grados de la Universidad de Granada (1532-1560) pp.
60-61.
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El juramento de la Licenciatura se encuentra en la Constitucién XXXI de la
Universidad de Granada.

Doctor en Medicina. Este grado suponia formar parte del claustro de la Uni-
versidad, aunque no fuera Catedratico. Se precisaba poseer el grado de Licenciado
y cumplir las formalidades de la Constitucién XXIV de la Universidad. El aspirante
a Doctor sdlo tenfa que explicar y discutir alguna cuestién médica elegida por él.
Los gastos de este grado eran muy elevados.

La Universidad de Granada no dispuso de Constituciones que ordenasen las
lecturas para Medicina desarrolladas por las catedras correspondientes hasta 1611,
cuando se publicaron las nuevas Constituciones de la Universidad de Granada,
éstas contenian el primer plan de estudios de la Facultad de Medicina.

Plan de estudios de la Facultad de Medicina de Granada (1611):

* Catedra de Prima de Medicina. La lectura de Prima de Medicina se leerd desde
primero de octubre hasta ultimo de Margo de diez a honce y desde primero de abril hasta
final de setiembre de nueve a diez, el catedrdtico della leera en el quaderno lo siguiente. En
el primer afio desde primero de setiembre a Navidad leera la parte natural de la medicina
comengando con los dos libros De elementis de Galeno y porsiguiendo los dos de natura humana
de Hipdcrates con el comento de Galeno y desde Navidad a la Pascua de Resurreccion leera
los tres libros de temperamentis de Galeno y hasta fin de afio leera los que alcangare de los
tres libros De facultatibus naturalibus de Galeno.

En el segundo afio leera los quatro libros De ratione birtutis yn nabis acutis con comen-
tario de Galeno leyendo cada dos mees un libro.

En el tercer afio leerd los libros de Galeno comengando del De pulsibus altriones y de
difereencis pulsuum los De diagnogtione pulsorum, causis pulsuum, precognotioneex pulsibus
con el libro de usupulsum.

En el quarto afio leera los tres libros de pronosticos de Galeno dando tres meses a cada libro.

* Catedra de Visperas de Medicina. La legion de Visperas de Medicjna se leera
desde primeros de octubre hasta fin de marco de quatro a cinco y desde primero de abril hasta
fin de setiembre de ¢inco a seis y el catedrdtico della leera en el otro quaderno lo siguiente.

En el primer afio que ha de comencar de setiembre en adelante leera los dos libros De
diferentis februm de Galeno, leyendo las sefiales, causas y curagiones de las fiebres.

En el segundo ario leera todo lo de Galeno De morborum simptomatum diferentiys et causis.

En el tercer afio leera los aphorismos de Hipocratescon comentario de Galeno leyendo
cada mes una lecion.

En el quarto afio leera los dos libros De arte curativa ad glauconen, el primero desde
primero de setiembre hasta fin de noviembre y el segundo en lo que resta de afio alargdndose
en la cirujia leyéndo los libros tercero quartoy quinto y el sexto y el decimo quarto del método
de Galeno que es la cirujia.

* Catedra 3.2 de Medigina. La tercera catedra de Medicina se leera por la mafiana
o por la tarde o la ora que el rector le pareciere mas conveniente y el catedrdtico della leera
en el dicho quaderno lo siguiente.
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En el primer afio que ha de comencar desde primeros de setiembre en adelante a Navidad
el arte medicinal de Galeno, y en lo que restare del tiempo lo de Vrinys del mismo.

En el segundo aflo leerd los seis libros de logica feltis de Galeno, leyendo cada tres meses
dos libros.

En el tercer afio leera los tres libros De crisibus de Galeno en la mitad del afio y en lo
restante del De diebus de eretuis.

En el quarto afio leera dende el setimo del método de Galeno hasta el decimo tercio inclu-
sive, y si algun catedrdtico le sobrare podrd leer los libros De sanguinis misione de Galeno y
encargasse a los catedrdticos que todas las veges que se le ofregiere pedir algo de la anatomia
lo hagan adbirtiendo a los estudiantes que en las bacaciones y asuetos se ocupen en conoci-
miento de los simples.

5.1. PRIMER LIBRO DE ACTAS DE CLAUSTRO Y GRADOS DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA
(1532-1560)

A continuacién, hemos decidido reproducir los textos relacionados con los
médicos formados en la Facultad de Medicina de la Universidad de Granada a lo
largo de estos afios del siglo xvi°™.

El dia 8 de agosto de 1532 se realiza el nombramiento de los dos primeros
catedraticos médicos Phsicorum regens doctor Mexia y doctor Montafia®2,

[1534, septiembre, 26] Edicto para cdthedra de Medigina. En Granada, a XXVI
del mes de septiembre, se puso por mandado del arzobispo, nuestro sefior, y de los
seflores rector y consiliarios, vn edicto en los lugares acostunbrados por el qual se
haz{a saber que se devia de proveer vna cithedra de Medigina en esta Vniversidad,
con partido de XX ducados, y diose de término a los oposytores para que se opos-
yesen quinze dias. La letura ha de ser de los amphorismos de Ypocras (Aforismos de
Hipocrates).

Opositaron para esta catedra de Medicina los médicos Francisco Mateo, Ripa y
Thomas Alvarez.

[1534, octubre, 8] Se presenta a dicha Catedra el honorable bachiller Frangisco
Matheo, médico.

[1534, octubre, 10] Después de lo suso dicho, a diez del dicho mes, se oppuso a
la dicha céthedra el doctor de Ripa, médico, vegino de Granada, delante de los sefio-
res rector y el maestro Frangisco Ortiz y Gregorio Estevan, consyliarios, y pedié le
oviesen por opuesto e le mandasen guardar su justigia.

[1534, octubre, 11] Opposicién del doctor Thomdas Alvarez Después de lo suso
dicho, a honze del dicho mes de octubre, delante de los sefiores rector don Frangisco
Cabecas, y maestro Frangisco Ortiz, e bachiller Christéval Minarro, consyliarios,

91. Transcripcidn realizada por M.* Amparo Moreno Trujillo y Juan Maria de la Obra Sierra, 2007.
92. Primer libro de Actas de Claustro y grados de la Universidad de Granada (1532-1560), fol. 2v.
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parescié el doctor Thomds Alvarez e se oppuso a la dicha c4thedra de Medicina e
juré®.

[1533, junio, 22] Se gradud de dotor en Medigina Ortiz, vegino desta giudad, e
hizo el juramento acostumbrado. En lo qual se hallaron los sefiores don Jorge de
Torres, maestre escuela y dotor, don Frangisco Viyel, retor, y el dotor Gragidn Mexfa,
padrino, y todos los otros sefiores dotores y maestros**.

[1535, julio, 5] Se gradud de bachiller en Medigina Frangisco de Avi[la], de vezino
desta ¢iudad, debaxo de la degiplina del sefior dotor Gragidn Mexia, médico.

[1536, marzo, 13] Se gradud en esta Vniversidad Hernando de Jaén, de ligenciado
en Medigina.

[1536, mayo, 28] Juan Rodriguez de Vbeda, licenciado en Medigina, se gradué de
licenciado en Medigina el bachiller Juan Rodriguez de Hubeda, vezino desta ¢iudad,
el qual repitié y hizo todos los abtos, requisitos para el dicho grado.esta ¢iudad,
debaxo de la degiplina del sefior dotor Gragidn Mexia, médico®.

[1539, mayo, 8] Bachiller en Medigina, Juan de Vrefa...... el dicho sefior doctor
Gragian Mexia le dio el grado de bachiller en Medicina al dicho Frangisco de Vrefia,
seyendo presentes por testigos Juan Veldzquez e Juan Lépez, bedeles, y Frangisco
de Castro y el bachiller Juan de Avila, clérigo, vezinos de Granada e otras muchas
personas®®,

[1539, junio, 19 jueves] Bachiller Gabriel Duarte En vna de las aulas deste yns-
ygne Colegio, jueves, a XIX de junio de 1539, estando e presydiendo en la facultad de
Medigina el sefior doctor Gragidn Messia, y estando presentes los sefiores doctores
Ortiz, Jaén y Vbeda, y los bachilleres Beltrdn y Francisco de Viena, Gabriel Duarte,
natural de Robledo de Chavela, estudiante en esta Vniversidad en la facultad de
Medigina, aviendo hecho sus cursos sustenté vnas conclusyones en la dicha Facultad,
las quales le arguyeron los sefiores de suso nonbrados y fi nalmente se le congedié
el grado de bachiller en Medigina®.

[1541, enero, 9] Incorporagién del doctor Juan Ximénez, médico

[1541, enero, 10] Ante los sefiores rector chanciller e doctores e maestros desta
Vnyversidad, se presentd el bachiller Antonio Beltran, médico, e suplicé a sus mergedes
le sefialasen dia para hazer el aucto que se dize Alfonsyna, requisito para el grado
de ligenciado, e dfa en que se le asygnen los punctos para el examen secreto y que
él estd aparejado para hazer lo que requieren las Constitucgiones desta Vniversidad.

[1541, enero, 16, domingo] Siendo presentes al examen los sefiores doctor Gragidn
Mexia, doctor Ortiz, doctor Jaén, doctor de Vbeda, doctor Ximénez, médicos, en pre-
sengia y asistencia de los sefiores changiller e rector fue aprovado el dicho bachiller

Primer libro de Actas de Claustro y grados de la Universidad de Granada (1532-1560), fol. 17.
Ibidem, fol. 18v.

Ibidem, fol.19r.

Ibidem, fol. 46v.

Ibidem, fol. 47v.
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98.
99.
100.

Antonio Beltran, por todos, nemine discrepante, para el dicho grado de licengiado,
e le seflalaron para regebille el dia syguiente.

[1541, enero, 17 lunes] Con toda solenidad, el sefior licengiado don Diego de
Raya, abbad de Santa Fee, changiller, dio el dicho grado de ligengiado en Medigina
al dicho Antonio Beltrdn®.

[1541, mayo, 6] En Claustro, se presentd el licenciado Juan Nufiez, médico,
natural de Mélaga, e suplicé a sus mergedes le mandasen dar el grado de doctor en
Medigina sin que pague derechos de yncorporacién del ligengiamiento presupuesto
que recibid el grado de ligengiamiento en Sevilla, antes que esta Vniversidad se
fundase, e presentd los titulos de bachilleramiento en Artes e Medigina en Alcald e
el de ligengiado de Medigina en Sevilla. Acordaron los dichos sefiores que se le diese
el grado de doctor sin otros derechos mas de los del doctoramiento e le sefialaron
para el lunes que se contarfan nueve deste mes para asygnalle los puntos e el martes
en la noche syguiente el examen secreto, e para el sdbado adelante que se contaran
XIII deste dicho mes el aconpanamiento en la tarde e el domingo adelante en la
manana se le dard el grado con que 148 si el licengiado Beltrdn se graduare dentro
de tres meses se le prefiera.

[1541, mayo, 9] Se juntaron en el Colegio los sefiores chanciller don Diego de Raya,
el doctor don Frangisco Cabecas, thesorero rector, el doctor Ortiz, médico, padrino,
el doctor Jaén, el doctor de Vbeda, el doctor Ximénez, para asignar los puntos al
dicho ligengiado Juan Nudfez, para el doctoramiento, y después de dicha la misa del
Spiritu Sancto los sefialaron en la forma siguiente:

Avicennae, arabum medicorum. Principium Libro III Fen XIII, capitulo 16, trac-
tatus primi De egritudinibus stomachi

Del Articela In primo acutorum. In pleureticis si a principio asit

[1541, mayo, 10] Doctoramiento de Juan Nufiez, médico®.

[1541, junio, 2] En Claustro se presentd ante sus mergedes el doctor Andrés de
Torres, médico, vegino desta ¢ibdad, e suplicé a sus mergedes le yncorporasen en esta
Vniversidad en el grado de doctor que ha regebido en Sevilla, para ser avido por vno
de los doctores en la Facultad de Medi¢ina desta Vniversidad, e para ello presentd los
traslados de sus grados en la dicha Facultad, por los quales parece que se gradué de
bachiller en Salamanca el afio de XXVI a XXIIII de margo, y de licenciado en Sevilla, el
afio de XXVIII, a XXVIII de hebrero, y de doctor en la mesma Vniversidad de Sevilla,
el afio de XXXV, a XXII de septienbre, e aviendo hablado los dichos sefiores en ello e
vistas las Constituciones que sobre ello hablan e los dichos traslados e constdndoles
de la sufi ¢iencia del dicho doctor, le ovieron por yncorporado pagando los derechos
del dicho grado de doctor en Medigina conforme a la Constitugion .

[1541, julio, 27] Presentagcién del ligengiado Beltrdn para doctor en Medigina

Ibidem, fol. 56r.
Ibidem, fol. 58r.
Ibidem, fol. 59r.
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[1541, agosto, 7. Domingo] Doctoramiento de Antonio Beltran 0.

[1541, septiembre, 2] Se juntaron en el Colegio el dicho sefior changiller y el
doctor Mex{a, padrino, y el doctor Ortiz y el doctor de Vbeda y el doctor Torres para
signar los puntos al dicho bachiller Frangisco de Vruena, e después de aver dicho la
missa del Spiritu Santo le sefialaron los puntos siguientes:

Del Avigena Fen 110, libri 3, capitulo 5, de causis inprimentibus in corde

Del Articela Particula 20, Anphorismo 121, quibus cumque chrisis fit

[1541, septiembre, 4] Grado de licenciado a Frangisco de Vruefial02,

[1544, julio, 26. Sdbado] Regibié el grado de bachiller en Medigina Johan Rodri-
guez, natural de Cafral®,

[1544, octubre, 1] Pedimiento del doctor Sdnchez, médico. Se juntaron en el
Claostro los sefiores doctor Frangisco Ortiz, rector, y licengiado Salvador de Salazar,
changiller, doctor Aroca, gasca, Villegas, thesorero, Luys Messia, Gaspar Sdnchez,
Alonso de Salazar, Ahedo, el doctor Mess{a, médico, Jaén, Vbeda, Ximénez, Torres,
Beltrdn, maestro Peco, Pedraza, Cuenca, el doctor Sdnchez, médico, entré en el dicho
Claostro y pidié a sus mercedes sean seruidos de regibille al encorporamiento de
licengiado y doctor, y quel estd presto de pagar todos los derechos que conforme a
sus Constituciones.

este dicho dfa, mes y afio entré en Claostro el bachiller Santa Cruz, médico, y
dixo que por que él avia sabido quel doctor Sdnchez, médico, se queria encorporar
en esta Vnyversydad, que suplicaua a sus mergedes manden que él sea regibido
primero al grado de ligengiado por quanto él tiene hecha repeticién para graduarse
de ligengiado en esta Vniversidad y es bachiller y hijo della, y quel estd presto de
depositar luego y hazer las diligengias negesarias. Los dichos sefiores respondieron
que se le responderia y haria justicia.

Se congertaron los suso dichos doctor Sdnchez y bachiller Santa Cruz en esta
manera: que el bachiller Santa Cruz sea mds antiguo licengiado, no obstante que
tome antes que el los puntos y haga el examen y sea yncorporado el dicho doctor
Sanchez, y que en el grado de doctor que le regiba antes el dicho doctor Sénchez,
por manera quel dicho bachiller Santa Cruzz sea mas antiguo ligenciado y el doctor
Sanchez sea mas antiguo doctor®,

[1544, octubre, 3 viernes] Puntos de Medicina. Se juntaron en el theatro desta
Vniversydad los sefiores changiller y doctor Messia, padrino, y doctor Ximénez, y
dicha missa de Spiritu Sancto, sefialaron los puntos al doctor Sdnchez, sin perjuizio
de la justicia del bachiller Santa Cruz, y sefialdronlos en esta manera:

Avicennae, arabum medicorum principum... Libro 1V, fen 1, tratado II, cap. X.
247 Liber secundus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 1, in quo mobuo somnus
laborem prestat mortale

Ibidem, fol. 60r.
Ibidem, fol. 61v.
Ibidem, fol. 90r.
Ibidem, fol. 94v.
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[1544, octubre, 4. Sdbado] Examen. Yncorporamiento del doctor Sdnchez.

Avicennae, arabum medicorum principum... Libro III, fen 1, tratado 1V, cap. 1.

Liber primus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 15, ventres hyeme et vere
calidissimi sunt natura ',

[1544, octubre, 11 sdbado] Grado de licencia en Medicina del bachiller Santa Cruz

[1544, octubre, 14 martes] Doctoramiento del doctor Sdnchez 1,

[1544, diciembre, 9 martes] En el theatro desta Vniuersydad, después de aver
sustentado sus conclusyones y arguydo los sefiores doctores médicos, conforme a
las Constitugiones, regibid el grado de bachiller en Medigina Christéual de Valverde,
vegino de Méalaga, por mano del sefior doctor Gragidn Mesia, dedn de la Facultad de
Medigina1®?,

[1545, septiembre, 17 jueves] (Al margen izquierdo): Regibié el grado de maestro
en Artes el doctor Sdnchez, médico, didselo el sefior ligengiado Saluador de Salazar,
changiller, estando presentes el sefior rector y los sefiores doctores Ortiz, Villegas,
Mathias y otros muchos sefiores doctores y maestros con sus ynsignias que honrraron
el aucto, y presentes Iohan Lopez y Agustin Pérez, bedeles, e yo, el ynfrascripto notario
y secretario, que doy fee dello. Pasé ante my, el bachiller Iohan de Frias, notario %8,

[1545, octubre, 17 viernes] Bachiller Alphonsus del Castillo. Licenciandoeum in
preclara Artium at Philosophie Facultata.

[1546, marzo,14 domingo] recibié el grado de ligenciado en Medigina el bachiller
<Christéual> Méndez de mano del sefior licenciado Saluador de Salazar, changiller,
estando presentes los sefiores doctores médicos de su Facultad, y los otros sefiores
doctores de las otras Facultades, y regentes, con sus ynsignias, y Juan Lépez y Agus-
tin Pérez, bedeles, e yo, el ynfrascripto notario y secretario, que pasé ante my. El
bachiller Iohan de Frias, notario (firma y rubrica)

(Al margen izquierdo): Doctoramiento en Medicina del ligengiado <Christéual>
286 Méndez Este mismo dfa, mes y afio suso dichos, re¢ibi6 el grado de doctor en
Medicina el licenciado <Christéual> 287 Méndez de mano [1546, marzo, 12] En el
theatro desta Vnyversydad los sefiores rector y changiller, y doctor Ortiz, Vbeda,
Torres y Sanchez, médicos, y dicha missa de Spiritu Sancto,. senalaron los punctos
al bachiller Luys 278 Méndez, médico, en esta manera:

De Auicena Fen 1, 3.2, tratado 3.2, capitulo 1. De tusi et sputo sanguinis'®°.

De Arte I° aphorismo. Potus indigentiam soluit'*°.

Ibidem, fol. 95v.
Ibidem, fol. 96v.
Ibidem, fol. 103r.
Ibidem, fol. 107r.
Citado en transcripcién [1546, mayo, 10] Primer Libro de Actas y grados de la UGR por M.?

Amparo Moreno Trujillo. Juan Maria de la Obra Sierra. Avicennae, arabum medicorum principum...

Libro 11,
110

fen. 1, tratado III, cap. 1.
. Ibidem, Liber secundus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 21, potus indigentiam soluit.
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Los quales dichos punctos se sefialaron al dicho bachiller en la manera suso
dicha en presengia de mi, el ynfrascripto notario y secretario. El bachiller Iohan de
Frias, notario!1,

[1546, marzo,14 domingo] Regibié el grado de ligengiado en Medigina el bachiller
Christéual Méndez de mano del sefior licenciado Saluador de Salazar, changiller.

Este mismo dia, mes y afio suso dichos, re¢ibié el grado de doctor en Medigina
el licenciado Christéual Méndez de mano del sefior licenciado Saluador de Salazar,
changiller, estando presentes todos los sefiores doctores de todas las Facultades desta
Vnyversydad y médicos, con sus ynsignias, y otros muchos graduados y estudiantes
que honrraron el aucto, y Juan Lépez y Agustin Pérez, bedeles, e yo, el ynfrascripto
notario y secretario, que doy fee dello y pasé ante mi. El bachiller Iohan de Frias,
notario!!2,

[1546, abril, 19] Re¢ibid el grado de bachiller en Medigina Hernando de Herrera,
vezino de Baega, el qual hizo su acto y le arguyeron los sefiores doctores. Diole el
grado el sefior doctor Pero Ortiz, dedn de la Facultad de Medigina, estando presentes
los sefiores doctores médicos Ximénez 289 y Beltrdn y Antén Sinchez, y el doctor
Meléndez, thedlogo, e yo, el ynfra scripto notario, que doy fee. Pasé ante my, el
bachiller Iohan de Frias, notario.

[1546, mayo, 10] Presentacién del bachiller Carmona para ligengiado, mandaron
que repita el martes syguiente.

[1546, mayo, 12 martes] Hizo repeti¢ién el dicho bachiller Carmona conforme
a las Constitugiones, arguyéronle los sefiores doctores y por maestros regentes el
doctor Ortiz y Moreno '3,

[1546, mayo, 13. Miércoles] Se juntaron en el theatro desta Vniuersydad los
sefiores rector y changiller y doctores Jaén, Vbeda, Torres y Antén Sanchez, y dicha
la missa de Spiritu Santo sefialaron los punctos al bachiller Juan de Carmona, médico,
en esta manera:

De Auigena Libro primero, fen 40, capitulo 25, de medicationibus apostematum 14,

De Arte Libro 41, aphorismo, trattato primero, pregnantes si conuenit etcétera'’>.

Los quales dichos punctos se sefialaron al dicho bachiller Carmona en la manera
suso dicha en presentia de my, el ynfrascripto notario y secretario. El bachiller Iohan
de Frias, notario.

[1546, mayo, 15 viernes] El sefior ligengiado Saluador de Salazar, changiller, dio
el grado de ligengiado en Medigina a el bachiller Joan de Carmona en presengia de los

Ibidem, fol. 112r.
Ibidem, fol. 112v.
Ibidem, fol. 113v.
Citado en transcripcidén [1546, mayo, 10] Primer Libro de Actas y grados de la UGR por M.?

Amparo Moreno Trujillo. Juan Maria de la Obra Sierra. Avicennae, arabum medicorum principum...
Libro I, fen 4, capitulo 25.

115.

convenit

Ibidem, Liber quartus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo primero, pregnantes si
purgare.
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seflores doctor Villegas, rector, y los sefiores doctores médicos Ortiz, Jaén, Ximenes,
Vbeda, Torres y Antén Sdnchez, y otros senores doctores de las otras Facultades con
sus ynsignias doctoralese,

[1546, diciembre, 28 martes] Se juntaron en el theatro del dicho Colegio los
sefiores doctor Cabegas, thesorero rector, doctor Villegas, changiller, Ortiz, médico,
doctor de Vbeda, doctor Jahén, doctor Torres, doctor Beltran, doctor Ximénez, doc-
tor Sdnchez; a la ora de las ocho de la mafiana paresci6 el dicho licengiado Herrera,
médico, e pidié que se le sefialasen los puntos para el examen priuado, segund e como
los sefiores Claustro avian acordado el dia anterior, y asi juntos, hizieron dezir misa
del Spiritu Sancto, le sefialaron los puntos en la forma y manera siguiente:

Auicena Fen 21, tertii, tratado 21, capitulo 107,

Artice Particula 20, afforismo 30, in cohantibus morbis si quid 8.

Los quales dichos puntos los dichos sefiores le sefialaron por ante mi, Joan Fer-
nandes, secretario .

[1546, diciembre, 30 jueves] En Claustro estando el sefior changiller y todos los
otros doctores y maestros, admitieron a la yncorporagién al dicho ligengiado Herrera,
e si nesgesario era de nuevo le davan el grado de ligengiado en Medigina?°,

[1549, abril, 26 viernes] Se presenté en el Claustro para repetir <para ligencgiado>
en la Facultad de Medigina el bachiller Antonio de Arévalo, y el Claustro le admitié
y le sefial$ para leer de la repeticién.

[1549, mayo, 8. Miércoles] Se juntaron los sefiores changiller y rector, y los
otros sefores doctores médicos, y aviendose dicho la missa del Spiritu Santo, como
es costumbre, sefialaron los punctos al dicho bachiller Arévalo para graduarse de
licenciado conforme a las Constitugiones de la Vniversidad, los quales le sefialaron
en la forma siguiente:

Vgo, pars prima, amphorismo ventres iheme et vere 2.,

Avicena, capitulo primero, tractato 2, fen prima, soda, la 30122,

[1549, mayo, 9 jueves] Entré en examen priuado el dicho bachiller Antonio de
Arévalo <estando presente el sefior doctor Toro, changiller>, seyendo examinadores
los sefiores doctor Ortiz, padrino, doctor Jahen, doctor Vbeda, doctor Ximénez, doc-
tor Beltran, doctor Torres, doctor Sanchez, doctor Herrera, y aviendo leydo el dicho
bachiller Arévalo sus lectiones y aviéndole arguydo los dichos sefores doctores en

116. Ibidem, fol. 114r.

117. Ibidem. Avicennae, arabum medicorum principum... Libro III, fen 23, tratado 21, cap. 10.
De conservatione embryonis et cautela abortus.

118. Ibidem, Liber secundus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 29, inchoantibus morbis
si quid...

119. Ibidem, fol. 124v.

120. Ibidem, fol. 125r.

121. Ibidem, Liber primus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 15, ventres hyeme et vere
calidissimi sunt natura.

122. Ibidem, Avicennae, arabum medicorum principum... Libro III, fen 1, tratado II, cap. 11.
Sermonis universalis de soda.
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124.
125.

purgare.

126.
127.
128.
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la Medigina, aviendose salido fuera, votaron de su sufigiengia y todos le aprovaron
por esta letra A%,

E después de lo suso dicho los dichos sefiores examinadores dixeron que por
algunas causas que les mueven que el grado de licengiado se diese al dicho bachiller
Antonio de Arévalo, con condigién que no se pudiese graduar de doctor en la dicha
Facultad por tienpo de dos afios, primeros siguientes, y que pasados los dichos dos
afios <si quisiere graduarse> sea obligado a pedir licencia al Claustro para poderse
graduar de doctor.

[1549, mayo, 12 domingo] Estando juntos los sefiores changiller y rector y los
dichos sefiores doctores de la Facultad de Medigina, para dar el grado al dicho bachiller
Antonio de Arévalo, <que estava presente>, de licenciado en Medigina, se le notifi c6
al auto de arriba proveydo por los sefiores suso dichos, el qual dixo que lo obedegia
e obedecid y que estaua presto y aparejado de lo cumplir como en él se contiene %,

[1549, junio 26 miércoles] Se juntaron los sefiores changiller y rector, y otros
seflores médicos, y aviendose dicho la misa del Spiritu Santo, como es costumbre,
sefialaron los punctos al bachiller Antonio de Tapia para graduarse de ligengiado,
conforme a las Constitugiones desta Vniversidad, en la forma siguiente:

Articela Corpora cumquis purgare voluerit Particula 20, anphorismo 81125,

Auigena De curationibus lapidis vesice, libro 31 Fen 19, tractatus primo 26,

[1549, junio, 27 jueves] Aviendo leydo el dicho bachiller Antonio de Tapia sus
lectiones, y aviendo arguido los dichos sefiores doctores en la dicha Facultad, y avien-
dose salido fuera, votaron de su sufi ¢iengia y todos los aprovaron por esta letra A.

[1549, junio, 30] Estando juntos los dichos sefiores changiller y restor, y los dichos
sefores doctores de la Facultad de Medigina, para dar el grado de ligengiado al dicho
bachiller Antonio de Tapia, los sefiores doctores Gasca y Ortiz dixeron que ellos se
avian de hallar en el escriptinio para dar los grados a los graduados, conforme a
las Constitugiones de la dicha Vniversidad, y los dichos sefiores dixeron que no se
avian de hallar alli asi porque no estavan en costumbre como porque no lo suena la
constitugién, asi que les rogavan que se saliesen fuera y que no ynnovasen la dicha
costunbre. Y aviendo pasado otras muchas platicas sobre ello, los dichos doctores %’
Gasca y Ortiz dixeron que su yntengion no hera de perjudicarles su derecho y cos-
tunbre y que si alguno tenfa a la entrada de aquel auto que ellos lo renungiavan y
se desistian dello, y asi lo mandaron asentar por auto. E luego, aviendo resgebido
juramento del dicho bachiller Antonio de Tapia, res¢ibié el grado de ligengiado en
Medicina de mano del dicho sefior chanciller %8,

Ibidem, fol. 144r.
Ibidem, fol. 144v.
Ibidem, Liber secundus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 9, corpora ubi quis vult

Ibidem, Avicennae, arabum medicorum principum.. Libro III, fen. 19, tratado 11, cap. 6.
Ibidem, fol. 146v.
Ibidem, fol. 147r.
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[1550, abril, 16 miércoles] El bachiller Hoces, médico, en repeticién

[1550, abril, 19] Auto de repeti¢ién con pompa. Se notifi c6 este auto al dicho
bachiller Hoces y lo que se proveyé por el Claustro, el qual dixo que él lo queria
hazer asi como sus mergedes lo mandaron y que él acordaba de hazer la repetigién
con pompa, y en execugién dello hizo depésito de ¢giertas prendas en poder del sefior
doctor Pero Vazquez, rector de la dicha Vniversidad, el qual dixo que se'® constituya
por depositario dellas por los derechos del grado del ligengiado, y dixo que le dava
e dio licencia para que hiziese la repeticién con la pompa que le paresciese, con
tanto que el dicho bachiller Hoges sea obligado, como se obligd en forma, de tomar
e rescebir el grado de ligengiado en la dicha Facultad, en esta Vniversidad, dentro
de tres meses después de la fecha desta. Y el dicho ligengiado Hoges lo acepté asi y
prometid e se obligd de lo complir como por el dicho Claustro.

[1550, mayo, 17 sdbado] Se juntaron los sefiores rector, Pero Vizquez, changiller,
y el doctor Jahén, y el doctor Torres, y otros sefiores doctores, y aviendo dicho misa
del Spiritu Santo, sefialaron los puntos en Medicina al bachiller Hoges, médico, en
la forma siguiente:

Avigena Fen 21, 3, tractatus primo, capitulo 3.%, degritudinibus matricis®,

Articela Primera particula, aphorismo ipocratis 16, humide diete omnibus febrici 3.

[1550, mayo, 18 domingo] Se juntaron en Claustro para el examen secreto los
seflores rector y vice chanciller, Pero Vazquez, y los sefiores doctores Ortiz, Jahén,
Vbeda, Torres, Ximénez, Beltrdn, Sdnchez, Herrera. Y aviendo examinado al dicho
bachiller Hoges y aviendo arguido, le aprovaron nemine prorsus discrepante por esta
letra A, y le sefialaron para dar el grado para el miércoles siguiente. Joan Fernandes,
secretario %2

[1550, mayo, 26] En Claustro se presentd el bachiller Pedro de Mercado y pidié
a los dichos sefiores que por quanto él se querfa graduar de licenciado en Medicina,
sus mergedes le sefialasen el dia para repetir y examinarse al dicho grado; y parecié
faltarle vn curso negesario, de los tres negesarios en el dicho grado, para lo qual pre-
sentd ligencia y dispensacién del reuerendisimo sefior*? ar¢obispo, fecha en Alhama
a veinte y ¢inco del dicho mes y afio, y visto por los dichos sefiores les paregid, a la
mayemor parte, que el dicho bachiller Mercado devia ser admitido pagando dos cursos
que le faltan, conforme a la Constitugidn, y le senalaron para repetir el miércoles
venidero que se contard veinte y ocho dias desta dicho mes, y para los puntos otro dia
siguiente por la mafiana. Y as{ lo mandaron y el dicho bachiller Mercado lo acepté.

[1550 mayo, 27 miércoles] Se juntaron los sefiores doctor Gasca, vicerector, y el
doctor Ortiz, y el doctor Jahén, doctor Vbeda, doctor Ximénez, doctor Torres, doctor

129. Ibidem, fol. 168r.

130. Ibidem, Avicennae, arabum medicorum principum... Liber III, fen. 21, tratado I, cap. 3.

131. Ibidem, Liber primus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 16, humide diete omnibus
febrici tantibus conferunt.

132.  Ibidem, fol. 169v.

133.  Ibidem, fol. 171r.
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Beltrdn, doctor Sanchez, doctor Herrera, y aviendo dicho missa del Spiritu Sancto
seflalaron los puntos en Medigina al bachiller Mercado, en la forma siguiente:

I puncto Articella Primera parte aphorismorum, aphorismo 14 qui crescunt plm.
habent in atum calorem %,

2.2 puncto Avigena Libro 3, fen 13, tractatus 3, capitulo 8., de tarditate descensus
cibi in stomacho >,

[1550, mayo, 29 jueves] Se juntaron en Claustro para examen secreto del dicho
bachiller Mercado, los sefiores doctor Cabecas, chanciller, doctor Gasca, vicerector,
doctor Ortiz, el doctor Jaén, el doctor Vbeda, el doctor Ximénez, el doctor Torres,
el doctor Beltran, el doctor Sdnchez, el doctor Mercado, y aviendole argiiido y leido
las dichas legiones le aprovaron nemine prorsus discrepante por esta letra A, e le
sefalaron para darle el grado de ligengiado para el sdbado préximo venidero a las
dos oras después del mediodia. Martin Pérez de Arrieta, notario'%.

[1550, junio 1 domingo] Re¢ibié el grado de doctor en Medigina el ligengiado
Antonio de Tapia en el theatro desta Vniversidad, de mano del sefior doctor Ortiz,
estando presentes el doctor Pero Vazquez, rector, y el doctor Frangisco de Toro,
changiller, y todos los sefiores doctores y maestros en todas Facultades, con sus
ynsignias, al acompafiamiento de qual grado estuvo presente el sefior conde de
Tendilla y otros muchos cavalleros, estando presentes por testigos Juan Lépez y Luis
de Vaena, bedeles de la dicha Vniversidad, e yo el ymfrascripto notario y secretario
que presente estuve, y pasé ante mi, Martin Romero, secretario'’.

[1551, diciembre, 14 lunes] Pide el licenciado Mercado, médico, se le dé el
grado de doctor sin pompa en atento a ser pobre. Este dia se presentd en Claustro
el licenciado Mercado, médico, y pidié a sus mergedes que teniendo consideragién
a su poca posibilidad que fuesen servidos de le dar el grado de doctor en Medigina
remitiéndole la pompa que se suele hazer en semejantes grados, y sus mergedes la
mandaron salir fuera...... acordaron que se le diese el grado de ligenciado en Theo-
logia al dicho maestro Cuenca, y al dicho ligengiado Mercado el grado de doctor '8,

[1551, diciembre, 17 viernes] Esta dia se presentd en Claustro el licengiado Hoges,
médico, y pidié que le diesen el grado de doctor y que le prefiriesen al ligenciado
Mercado, médico, pues era el mas antiguo, y sus mergedes le res¢ibieron y mandaron
que depositase los derechos del dicho grado y que quando lo quisiere resgebir se le
dard; y por esto yn continente deposité ¢iertas piecas de plata y de oro y senaldronle
para rescebir el dicho grado domingo y lunes siguientes, y dispensaron en el tablado

Ibidem, Liber primud Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 14, qui crescunt plm. hab

ent in atum calorem...
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. Ibidem, Avicennae, arabum medicorum principum... Liber I1I, fen XIII, tratado III, cap. 8.

Ibidem, fol. 171v.
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137.
138.

. Ibidem, fol. 172r.
Ibidem, fol. 172v.
Ibidem, fol. 192v.
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140.
141.
142.
143.

como al ligencgiado mercado. Y mandose que se requiriese a los demds licengiados que
eran mas antiguos, y as{ se mandé asentar por auto. Joan Fernadndes, secretario!*.

[1551, diciembre,21 lunes] Este dia el dicho sefior rector propuso ¢iertas cosas
tocantes a la autoridad del Claustro y espegial en la que tocava a los vexdmenes, y
dixo que ya sabran sus mergedes y avran visto que el dia de antes en el grado que
se dio al doctor Hoges, avia fecho el vexamen el maestro Solis y que en el trato de
ciertas cosas falta de la autoridad y degengia que se requiere tener con las personas
del Claustro y que convenia que, porque ofre¢iéndose semejantes casos no se diese
lugar que ninguna persona que no fuese del Claustro hiziese ningund vexamen, y
que pedia por merced a sus mercedes fuesen servidos de platicar y tratar dello y
dar la mejor forma que pudiesen. Y aviendo platicado en el negogio se acordé por la
mayor parte del Claustro que de aqui adelante todas las vezes que abiese grado de
doctor, en que aya de aver vexamen %,

[1552, enero, 1 viernes] Res¢ibié el grado de doctor en Medigina el ligengiado
Mercado, de mano del sefior doctor Salzedo, changiller. En el aula grande del Colegio
Real, estando presentes muchos sefiores y cavalleros, y todos los sefiores doctores de
la Vniversidad con sus ynsignias y hizo el vexamen el sefior doctor Beltrdn. Seyendo
presentes por testigos el sefior don Diego Girdn y el sefior Antonio de Paralta y Joan
Lépez y Luys de Vaena, bedeles. Joan Fernande secretario 4.

[1554, diciembre, 10 lunes] Regivi el grado de bachiller en Medigina Antonio
de Velasco, vezino de Granada, aviendo hecho el examen que para ello se requiere
y arguyéndole los doctores en Medigina, recivié el dicho grado de mano del doctor
Ortiz, siendo presentes por testigos Alonso de Beteta y Luis de Vaena, bedeles, e
yo, el ynfrascripto notario que a todo fui presente y Pasé ante mi, Martin Romero,
secretario %2,

[1555, abril, 22] Claustro. Presentacidn para licenciado en Medigina del bachiller
Jerénimo de Luxdn.

[1555, abril, 27] Se juntaron en el theatro desta Vniversidad el doctor Frangisco de
Toro, changiller, y el doctor Ortiz, y el doctor Herrera, y el doctor Ximénez, médicos,
y auiendo oydo missa de Spiritu Sancto, sefialaron punctos al bachiller Gerénimo de
Luxdn en esta manera:

Primum punctum Articelle, 1.2 particula, aphorismo 25, si qualia oportet 4,

Auigene, libro 2.°, tractatum 1.°, capitulo 4.° de operationibus medicinarum
singularium 4,

Ibidem, fol. 193r.
Ibidem, fol. 193v.
Ibidem, fol. 194v.
Ibidem, fol. 232r.
Ibidem. Liber primus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 25, si qualia oportet purgen-

tur et confert.

144.

Ibidem. Avicennae, arabum medicorum principum... Libro II, tratado 1, cap. 4. Coginitione

operationen virtutum medicinarum singularium. Ibidem, fol. 237v.
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frigiditas

149.

JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ e LA PRACTICA MEDICA CIENTIFICA

[1555, abril, 28 domingo] Se juntaron en el Claustro desta Vniversidad los sefiores
el doctor Pero Sinchez de Cabrera, rector, y el doctor Toro, changiller, y el doctor
Ortiz, padrino, doctor Torres, doctor Ximénez, doctor Jaén, doctor Sanchez, doctor
Vbeda, doctor Mercado, doctor Beltrdn, doctor Tapia, doctor Herrera, doctor Hozes,
y examinaron al bachiller Jerénimo de Luxdn regurosamente y leyé sus lectiones y
le arguyeron conforme a las Constitugiones y fue por todos aprobado por esta letra
A, nemine discrepante, y acordaron que tomase el grado el dia siguiente a la tarde.
Lo qual todo Pasé ante mi, Martin Romero .

[1559, septiembre, 16 sdbado] Claustro. Peti¢ién del bachiller Ximénez para
licengiado en Medigina. Entrd el bachiller Ximénez, hijo del doctor Ximénez, médico
desta ¢ibdad, y suplicé a sus mercedes le diesen ligengia para graduarse de ligengiado
en Medigina y hazer su repeticién 4.

[1559, noviembre, 12 domingo] Licencengiamiento del bachiller Ximénez

[1559, noviembre, 22] En el dicho Claustro, segun dicho es, se presenté el bachi-
ller Gerénimo de Valengia, natural desta ¢iudad, para graduarse de ligengiado en
Medigina, y fue admitido para ello por todos los dichos sefiores auiendo presentado
y visto, por los dichos sefiores, su titulo de bachiller y tener los tres cursos de prética
que la Constitugién pide .

[1559, diciembre, 4 lunes] Repeticién del bachiller Valengia.

[1559, diciembre, 5 martes] Se juntaron en el theatro desta Vnibersydad los sefio-
res doctor Salzedo, changiller, doctor Ortiz, Jaén, Sdnchez, Ximénez, Torres, Vbeda,
médicos, y aviendo dicho missa de Spiritu Santo asignaron los puntos al bachiller
Gerénimo de Valencia, médico, en esta manera:

In acutis morbis, primera particula, aforismo 2414,

Canon Avigene, de corrige et catarro, capitulo 11 fen 5, tratatus primo 4,

[1559, diciembre, 6 miércoles] En el Claustro desta Vniuersidad los sefiores rector
y changiller, y los sefiores dotores médicos, dotor Ortiz, dotor Jaén, dotor Vbeda, dotor
Torres, dotor Ximénez, dotor Tapia, dotor Hoges, dotor Sdnchez, dotor Mercado, y
exsaminaron al bachiller Gerénimo de Valencia conforme a las Constituciones desta
Vniuersidad y fue aprobado por todos por esta letra A A A, nemine prorsus discrepanti.

Se presenté el bachiller Damidn Cerén de Santo Domingo, médico, para graduarse
de ligencgiado en Medicina, y presenté su titulo de bachiller *°.

[1559, diciembre, 11 lunes] Regibié el grado de licengiado en Medigina el bachiller
Gerénimo de Valencia, de mano del sefior dotor Joan de Salzedo, changiller, siendo

Ibidem, fol. 238v.

Ibidem, fol. 281v.

Ibidem, fol. 288v.

Ibidem. Liber septimus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo primero, in acutis morbis
extremitatum malum.

Ibidem. Avicennae, arabum medicorum principum... Libro III, fen V, tratado I, cap. 11 De

coryza et catarrho. Ibidem, fol. 289v.

150.

Ibidem, fol. 290r.
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presente el sefior dotor Peco, rector, y otros muchos sefiores dotores y ligengiados
desta Vniuersidad, y médicos con sus insignias.

[1559, diciembre, 17 domingo] Repeti¢ién del bachiller Damidn Cerdn de Santo
Domingo, médico.

[1559, diciembre, 18 lunes] Asignacién de puntos al bachiller Cerén de Santo
Domingo.

In quantimus morbis, en la segunda partida de los aforismos Aforismo 29151,

Auigena, fen prima, tergii, tratado primero, capitulo 26, de signis apostematun
calidorum's2,

[1559, diciembre, 19 martes] Exsamen del bachiller Damidn Cerén de Santo
Domingo, médico, fue aprobado por todos por esta letra A A A, nemine prorsus dis-
crepanti. Pasé ante mi, Luys Pdez de Acuiia, secretario.

[1559, diciembre, 20 miércoles] Recibib el grado de licenciado en Medigina el
bachiller Damidn Cerén de Santo Domingo, de mano del sefior dotor Joan de Sal-
zedo, changiller, presente el sefior dotor Peco, rector, y muchos sefiores dotores y
licengiados, médicos desta Vniuersidad >3

[1559, diciembre, 23 viernes] Presentacién del licengiado Valengia, médico, para
graduarse de dotor

[1560, enero, 1] Presentacidn de los licenciados Luxdn, Ximénez, Cerén, médicos,
para doto

[1560, enero, 6 sdbado] Grado de dotor en Medicina al licengiado Luxdn 54,

[1560, enero, 8 lunes] Grado de dotor en Medicina al licenciado Ximénez, médico '%5.

[1560, enero, 14 domingo] Grado de doctor en Medigina al ligengiado Gerénimo
de Valencia

[1560, enero, 15 lunes] Vexador al ligengiado Santo Domingo, médico. En el dicho
dfa se juntaron a Claustro intimado los dichos sefiores rector y changiller, y dotor
Géaluez y dotor Venegas, theblogos, y dotor Ortiz, Jaén, Vbeda, Ximénez, Torres,
Sanchez, Tapia, Hoges, Mercado, dotor Luxdn, dotor Juan Ximénez, dotor Valengia,
médicos, y por el sefior rector siéndole rogado que alguno dellos se encargase de
hazer el vexamen al licengiado Rodrigo Ara...] de Santo Domingo, médico, que a de
recebir el grado de dotor en Medigina, y médico alguno lo agetd, echdronse suertes
y cupo al dotor Tapia ',

Ibidem. Liber primus Aphorismorum Hippocratis, aphorismo 29, inchoantibus morbis si

quid vero mouere moue.

152.

Ibidem. Avicennae, arabum medicorum principum... Liber 111, fen I, tratado I, cap. 26. De

signis apostematum calidorum. Ibidem, fol. 290v.
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. Ibidem, fol. 291r.
Ibidem, fol. 293r.
Ibidem, fol. 293v.
Ibidem, fol. 317r.
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(1562, abril, 10) Se ordena haya dos citedras de Medicina, con ello se restable-
cen los estudios médicos. Se dotan con 5.000 maravedis cada una y se encargan de
ellas los doctores Luxan y Ximénez. Sigue leyendo el doctor Mercado otra catedra,
sin ninguna asignacidn.

(1565, diciembre 1) Se prorroga por tres afios mds los nombramientos de
Catedraticos de los doctores Ximénez, Luxan y Mercado.

(1574, agosto, 28) El Claustro tomar el acuerdo de suprimir la lectura de las
tres catedras de Medicina, este acuerdo duraria hasta el dia 2 de marzo de 1607.

La Facultad de Medicina de Granada durante el siglo xvii'%’,

El dia 5 de junio de 1606, propone el Claustro al Rey dotar las dos catedras de
Medicina asi: a un catedratico darle el salario del Hospital Real y el de la Carcel de
la Chancilleria y al otro catedratico el salario del Hospital General de Santa Ana
y el de la cércel de la ciudad.

El dia 5 de junio de 1606. Ordena el Rey, por consejo del Claustro que las
Cétedras se provean en lo sucesivo por el Rector y el Claustro previa oposicidn.

El dia 17 de febrero de 1607. En el Claustro el Rector hace presente que el Sr.
Arzobispo esta dispuesto a dotar las dos catedras de Medicina.

El dia 2 de marzo de 1607. Se convocan las dos citedras de Medina mediante
edictos y se dotan con doce mil maravedies cada una de ellas. Se proveen por cua-
tro afios, siendo nombrados los doctores Francisco de Soria y Gregorio de Rojas.

El dia 7 de noviembre de 1607. Se exige una catedra de Filosofia Magna y se
hace obligatoria a los estudiantes de Medicina.

El dia 30 de agosto de 1611. Es nombrado por el Sr. Arzobispo catedrético de
Medicina al doctor Juan de Soto.

El dfa 26 de noviembre de 1611. Se querella el Dr. Rojas, Catedratico de Vis-
peras de Medicina contra el Sr. arzobispo por la forma de proveer las Catedras.

Durante el afo 1611, se constituyen las nuevas Constituciones de la Universidad
de Granada que contienen el primer plan de estudios de la Facultad de Medicina.

6. LA REGULACION Y EL CONTROL DE LA PROFESION MEDICA. EL REAL
TRIBUNAL DEL PROTOMEDICATO

Las limitaciones del estudio del Real Tribunal del Protomedicato (RTPM) se
centran en las escasas fuentes. Los archivos del Tribunal de Protomedicato desapa-
recieron en el incendio de algunas dependencias del Archivo General de la Nacién
en Alcald de Henares una vez terminada la Guerra Civil. Se han conservado fuentes
del Archivo General de Simancas y del Archivo Histdrico Nacional 1%,

157. GUTIERREZ GALDO, 1969, p. 15.
158. LOPEZ TERRADAS, 1996, pp. 21-42.
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El RTPM se considera como instrumento estatal de control social de las pro-
fesiones y ocupaciones sanitarias, que incluye el control del ejercicio y practica
de la medicina y la farmacia. Se trata ademds de una organizacién centralizada
encargada de velar por la salud publica con cardcter administrativo y judicial 1,

Es interesante resefnar que Lépez Pifiero'*°, analiza el origen de la salud publica
durante los siglos xvi y xvIL

Su dmbito de actuacién se centraba en Castilla a través del Protomedicato,
teniendo el resto de territorio otras formas de control. La forma mas extendida
fue que una cierta parte de las atribuciones del RTPM fueran asumidas por los
Colegios profesionales (cofradias de médicos, cirujanos y boticarios junto con los
concejos municipales eran los que se atribufan estas competencias en materia de
salud publica.

Tras la instauracién del RTPM, esta institucidn estuvo vigente sin interrupcién
hasta 1799, y no fue definitivamente abolida hasta 1822.

En los inicios del reinado en Castilla de Isabel I confirmé a Maestre Juan de
Guadalupe que era su fisico y cirujano, como alcalde examinador de todos los
fisicos, cirujano, ensalmadores, boticarios, especieros y herbolarios del Reino¢!.

En Valladolid, el 24 de abril de 1475, los Reyes Catdlicos nombran de por vida
como alcalde y examinador de todos los fisicos, cirujanos, boticarios, especieros
y enfermos de lepra, tanto hombres o mujeres, cristianos, judios o moros de todo
el Reino al doctor Juan Texea, que era su fisico mayor ',

Durante el siglo xv, los profesionales mas cualificados: fisicos, cirujanos, esca-
sean tras la expulsion de los judios en 1492.

Existen otros profesionales de la salud como son los barberos cuya actuacién
realizan sangrando, sajando, poniendo sanguijuelas, ventosas o sacando muelas.
En 1475, los Reyes Catélicos otorgan a Rodrigo del Lunar la condicién de barbero
mayor y alcalde examinador mayor de todos los barberos del Reino!¢3.

En Jerez de la Frontera el dia 2 de octubre de 1477, se nombran a los barberos
del Reino Pascual Palacios y Rodrigo del Lunar, Barberos Mayores del monarca®®4.

Aunque la Pragmatica del RTPM promulgada por los Reyes Catdlicos se dicté
el 30 de marzo de 1477, de ningiin modo puede considerarse la ley fundacional del
Tribunal del Protomedicato en Castilla, s{ podria representar, junto a las posterio-

159. CAMPOS DIEZ, 1999.

160. LOPEZ PINERO, 1989, pp. 10-17.

161. A.G.S., Registro General del Sello (RGS) Catélogo XIII, vol.I, docum. 39, fol. 19
162. A.G.S., RGS. Catédlogo XIII, vol. I, docum. 449, fol. 425

163. A.G.S., RGS. Catdlogo XIII, vol. I, docum. 45, fol. 44

164. A.G.S., RGS. Catédlogo XIII, vol.1, docum. 2769, fol. 25
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res de 1491 y 1498, el origen en Castilla de un Tribunal examinador de practicos
sanitarios ',

En virtud de estas tres leyes, se otorgaba a los «alcaldes examinadores mayo-
res» que tuvieran la autorizacidn real para ello las facultades de

(a) examinar a e fisycos e cirujanos e ensalmadores e voticarios e especieros»
y otras personas que se dedicaran total o parcialmente a estas ocupaciones u otras
relacionadas con ellas, fueran hombres o mujeres, «cristianos, judios e moros de
cualquier ley e estado e condicién que sean.; (b) examinarles y, de ser aprobados,
concederles licencia para practicar libremente tales ocupaciones sin obstdculos ni
calumnias; y (c) prohibir la practica de estas ocupaciones a quienes no fueran juz-
gados idéneos para ejercerlas, asegurdndose del cumplimiento de estas érdenes¢®,

Estas tres pragmaticas de los Reyes Catdlicos representan un intento de regu-
lar de forma comprehensiva la practica de un amplisimo espectro de ocupaciones
sanitarias con una Unica restriccion legal para el otorgamiento de la licencia: la
idoneidad de los solicitantes para el desempefio de su ocupacién.

Durante la primera mitad del siglo xv1, el espectro de ocupaciones sanitarias
que requerian alguna clase de legitimacidn real atin cubria a médicos universi-
tarios, cirujanos (universitarios y no universitarios o «romancistas»), barberos,
sangradores, boticarios y una serie de «especialistas quirdrgicos: «algebristas»,
«hernistas», «sacadores de piedras, «batidores de la catarata o oculistas», «saca-
muelas» y «parteras», entre otros.

Pero las sucesivas pragmaticas de Felipe II (1563, 1588 y 1593) y Felipe III
(1603 y 1617) dejaban claro que este Tribunal tendid, en el transcurso del tiempo,
a otorgar licencias generales e ilimitadas a médicos, cirujanos (universitarios y no
universitarios) y boticarios, mientras otros practicos sanitarios cuyo ejercicio se
habia regulado previamente al mismo nivel que el de los anteriores, sélo recibian
ahora licencias particulares y limitadas *’. Al mismo tiempo, se marginaba gradual-
mente a las mujeres (excepto en el dmbito de la «parteria») ' y a los conversos y
moriscos, del conjunto de ocupaciones sanitarias cuya actuacién requeria algin
tipo de legitimacidn real.

En el caso de las minorias judeoconversa y morisca se vieron sometidas a una
doble amenaza legal. Por una parte, eran miembros de grupos sociales cuyas mds

165. ROLDAN GUERRERO, 1960.

166. MUNOZ GARRIDO, 1969, pp. 11-105.

167. MUNOZ GARRIDO,1969, nota 5, nimeros 23, 24, 45, 46, 54, 59. Las parteras no fueron
examinadas por el Protomedicato hasta 1750.

168. MUNOZ GARRIDO, 1969, nota 5, niimeros 12, 17, 25. La Pragmadtica dictada por Felipe II en
1593 establece “Que ninguna mujer pueda tener ni tenga botica, aunque tenga en ella oficial examinado”.
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leves sefias de identidad cultural eran perseguidas por el Tribunal de la Inquisicién.
Su ejercicio de las ocupaciones sanitarias tenfa lugar dentro de un marco legal
crecientemente restrictivo desde el siglo xv como la demostracién de la limpieza
de sangre, y la politica de los Tribunales examinador y del Protomedicato.

Los estatutos de la pureza de sangre en los colegios de las universidades caste-
llanas fueron muy duros particularmente en Valladolid, Salamanca y Alcald durante
el siglo xvi1®. Los que no lograban demostrar su limpieza de sangre intentaban
entrar en las universidades de segundo nivel.

Tras la Pragmatica Real de 1501 la condena inquisitorial no sélo descalificaba a
los condenados para el ejercicio de ocupaciones tales como la medicina, la cirugia y
la apotecaria, sino que dicha descalificacién se hacfa extensiva a los descendientes
del condenado o condenada hasta la segunda generacién'?°,

Esta medida coercitiva se amplié posteriormente a todos los descendientes
de judeoconversos y moriscos

Protomedicato y curanderismo

Una de las funciones principales del Protomedicato en Castilla era evitar la
practica de todo tipo de actividades sanitarias a profesionales no autorizados 7'

La mayoria de fuentes son aportadas por la Inquisicidén, ya que la actividad
sanadora del curandero morisco era considerada una posible transgresion rela-
cionada con la fe catdlica. En todo caso, el RTPM mantenia sus prerrogativas al
margen de la Inquisicién172,

Se incluyen en el siglo xvi todos los tipos de sanadores que provienen de
las diferentes minorias marginadas, que sufrieron conflictos y limitaciones para
ejercer sus actividades sanitarias'”,

Para ejercer las actividades sanitarias autorizadas por el RTPM médicos, ciru-
janos, barberos y boticarios debian obtener mediante un examen la autorizacién
para ejercer.

La asistencia sanitaria de la poblacién era ademds ejercida por una serie de
personajes no autorizados por el RTPM como ensalmadores, que al principio fue-

169. KAGAN, 1981, pp. 90-92.

170. MUNOZ GARRIDO, 1969, nota 5, p. 72: “Mandamos que los reconciliados por el delito
de herejfa, y apostasia, ni los hijos, y nietos de quemados, y condenados por dicho delito, hasta la
segunda generacién por via masculina, y hasta la primera por via femenina no puedan ser, ni sean...
ni fisico, ni cirujano, ni boticario”

171. PERDIGUERO, 1996, pp. 91-108.; MUNOZ GARRIDO, 1967, pp. 135-151.

172. MUNOZ GARRRIDO,1969, nota 2, pp. 355-356.

173. GARCIA BALLESTER, 1976, p. 124.
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A Figura 12. Fragmento de la plataforma de Ambrosio de Vico en el que aparecen en primer lugar las
iglesias y con posterioridad los hospitales granadinos de los siglos xvi y xvii.
Fuente: Fragmento del plano de Granada dibujado por Antonio de Vico en la ultima década del
siglo xvi 'y grabado por Francisco Heylan hacia 1613.

ron incluidos en 1498 entre los que se podian examinar por el RTPM hasta que
se suspendié su jurisdiccidén en 1567, junto a parteras, especieros y drogueros.
Estaban excluidos saludadores o santiguadores (especialistas en curar la rabia),
brujas, hechiceros etc... En el caso de los algebristas, que se encargaban de tratar
las fracturas y dislocaciones, el doctor Luis Mercado escribié un tratado para que
pudieran prepararse el examen ante el RTPM 74,

Dada la gran escasez de personal sanitario formado y autorizado por el RTPM,
la mayor parte de la poblacién era atendida por estos sanadores o curanderos, en
especial las minorfas marginadas como los moriscos y en el ambito rural.

174. MERCADO, 1977.
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Se considera curandero aquel que ejerce cualquier tipo de préctica médica
sin estar titulado y autorizado debidamente. Es evidente que no todos los que
no eran autorizados por el RTPM se podian considerar curanderos. No todos los
considerados empiricos eran curanderos, en especial los que ejercian actividades
quirurgicas. En cambio, las personas que ejercian una actividad mégico-creencial
eran perseguidos por su actividad curativa, y eran considerados dentro de la
categoria de curanderos.

Existian algunos sanadores que a pesar de no pertenecer a ninguna categoria
profesional definida eran autorizados para ejercer actividades sanitarias.






Capitulo 5

LA MEDICINA POPULAR: LA PRACTICA MEDICA CREENCIAL.
LOS SANADORES MORISCOS

Antes de la conquista de Granada la mayor parte de la poblacién arabe por
sus condiciones socio-econdémicas era atendida por sanitarios que realizaban una
practica médica empirico-creencial. Esta asistencia se mantuvo tras la conquista
de Granada entre la poblacién mudéjar y morisca por la marginacién cultural y
social de esta poblacién.

La medicina como manifestacién social, cultural y religiosa incluifa la accién
del alfaqui que en el siglo xvi mantenfa una indefinicién profesional médica. El
alfaqui desarrollaba funciones burocraticas-administrativas, religiosas, docentes
literarias, médicas y cientificas, pero el ejercicio médico de estos alfaquies sélo
se limitaba a su propia comunidad?.

La medicina no representa una actividad aislada entre los diferentes grupos
sociales que concurren en si mismos bajo diferentes situaciones politicas, sociales,
econdémicas y religiosas. La poblacién morisca del siglo xvi no estuvo exenta de los
acontecimientos histdricos que la mantuvieron marginada de la nueva sociedad
cristiana. El proceso de disolucién de la medicina drabe en esta Espafa cristiana
no fue ajena a la atencién sanitaria que recibia esta poblacién morisca convertida
al cristianismo, esta atencidén sanitaria era ejercida por sanadores de su misma
comunidad. Previamente, una minoria intelectual drabe conquistada se exilié
restando a la atencién medica la sabiduria que poseia.

Antes de 1570 casi la mitad de la poblacién del Reino de Granada eran moris-
cos. La falta de sanitarios universitarios hacia que la mayor parte de la poblacién
tanto morisca como cristiana era atendida mediante préacticas empirico-creenciales
por sanadores.

Entre la poblacién morisca se mantuvo una cohesién cultural ligada a su reli-
gién isldmica, contando con diferencias entre los diferentes territorios: Granada,
Valencia y Aragén.

1. GARCIA BALLESTER, 1984, p. 65.
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Entre los sanadores moriscos la versién traducida del médico judeo-converso
Andrés Laguna de la “Materia Médica” de Dioscérides se convirtié en una de sus
principales fuentes de conocimiento médico?.

En la evolucién que representd la progresiva marginacién de la poblacién
morisca se pasé de una medicina drabe cientifica (galenismo) a un tipo de medicina
popular donde predominaba la figura del curandero contraposicién del médico
cientifico.

Al principio el sanador morisco representaba la continuacién del médico
mudéjar que habia recibido formacién del galenismo arabizado bajo los auspicios de
un sistema abierto de transmisién de conocimientos. Tras dos o tres generaciones
en el siglo xvi se produjo la desintegracién de la medicina como ciencia entre la
poblacién morisca3. En el drea quirtrgica nos encontramos con la indefinicién
profesional entre medicina y cirugfa, y la presencia de cirujanos latinos, cirujanos
romancistas y barberos-sangradores.

En el siglo xvi la poblacién en general consideraba al curandero morisco
como médico o cirujano segun su actividad. Otro problema que detallaremos con
posterioridad era el prestigio de que gozaba el sanador morisco entre la aristo-
cracia cristiana y la burguesia adinerada que produjo no pocos enfrentamientos
profesionales con los médicos cristianos como fue el caso del doctor Daza Chacén
(1510-1596) ilustre figura de la cirugia renacentista espafiola y con otros médicos
de la corte®.

Asf como muchos médicos de prestigio rechazaban estas practicas empirico-
creenciales, el prestigioso médico Andrés Laguna (1499-1560), estudiante en la
Sorbona de Paris, catedratico de Alcald y médico de Carlos V no tuvo inconveniente
en relacionarse y aprender de brujos y curanderos e incluso requerir su ayuda en
caso de situaciones médicas de cierta gravedad.

1. RELACION ENTRE LA MEDICINA ESCOLASTICA Y SUS PROFESIONALES
CON LOS SANADORES MORISCOS

De las relaciones entre los profesionales de la medicina escolastica y los sana-
dores moriscos®, cabe destacar las siguientes cuestiones:

2. DUBLER, 1953-5 (6 voldmenes).

3. La prohibicién de la formacién médica universitaria y el creciente analfabetismo, excepto
entre los moriscos pertenecientes a las clases privilegiadas en el reino de Granada, condujo a la degra-
dacién de las profesiones sanitarias entre los moriscos, convirtiéndoles en sanadores o curanderos.

4, Para una biografia de Daza Chacén véase LOPEZ PINERO,1983, vol. I, pp. 272-274.

5. GARCIA BALLESTER, 1984, pp. 277-303.
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La denuncia del empirismo desde la metodologia racional del galenismo
escolastico

Esta confrontacidn estd representada en Medicina sobre todo por los ciruja-
nos. En las que se incluye al célebre cirujano Dionisio Daza Chacén (cirujano en
los ejércitos de Carlos V), destacaba su eficacia técnica basada en el conocimiento
cientifico frente a la préactica empirica, Denuncié el caracter empirico desarrollado
por los médicos moriscos y el componente creencial de la medicina popular. Estuvo
enfrentado con el médico/sanador morisco valenciano Pinterete que atendid al
principe Carlos, hijo de Felipe II. Otro enfrentamiento similar se produjo entre el
doctor Luis Collado, catedratico de la Facultad de Medicina de la Universidad de
Valencia con el médico morisco Jerénimo Pachet, procesado por la Inquisicién
en 1580°.

La ignorancia del mundo académico escolastico hacia que la medicina
morisca formaba parte de su cultura

A lo largo del siglo xvi se produjo un progresivo deterioro de la conviven-
cia entre los cristianos y moriscos. La poblacién morisca habfa desarrollado una
cultura cientifica popular religiosa propia del Islam. En el dmbito de la medicina
morisca el desarrollo de practicas populares relacionadas con el demonio y su
invocacién junto con la préctica de la religién isldmica llevd a varios médicos/
sanadores moriscos ante el Tribunal de la Inquisicién. Entre los delitos incluidos,
los relacionados con la medicina se juzgaban la supersticién (realizacién de encan-
tamientos, sortilegios y hechicerias). La mayor preocupacién de la Inquisicién
era la invocacién al demonio utilizado con frecuencia en su practica médica por
los sanadores moriscos para curar a sus enfermos. Segin sus creencias habia que
librar a los enfermos de los malos demonios, origen de las enfermedades’.

Este mundo creencial morisco estaba repleto de multiples demonios perjudi-
ciales que provocaban enfermedades. Los sanadores moriscos pretendian librar
de los malos demonios utilizando conjuros, amuletos y recitando versiculos del
Corén dentro de su practica médica habitual. Un ejemplo lo representa el proceso
inquisitorial realizado en 1596 contra el morisco Francisco de Cérdoba en Toledo?®.

Los sanadores moriscos conocfan las fuentes de conocimiento médico por
transmisién oral y por su propia experiencia personal.

6. Archivo Histérico Nacional (A.H.N.) Inquisicién de Valencia, Leg. 840. En el capitulo 9 se
describirdn méas detalles de este enfrentamiento profesional.

7. RIBERA, 1928, pp. 512-513.

8. A.H.N. Inquisicién de Toledo, Leg. 192, ndm. 4.
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Muchos de estos sanadores desconocian el drabe y no podian acceder a fuentes
cientificas en 4rabe, algunos recibian formacién en el &mbito familiar, sus abuelos
o0 padres habfan practicado la medicina y les transmitian sus conocimientos.

En otras ocasiones usaban fuentes médicas cristianas como la traduccién en
castellano de la Materia Médica de Dioscérides realizada por Andrés Laguna.

El fracaso de la aculturacién pacifica. Rechazo a los moriscos acceder
a las facultades de Medicina

Una minoria morisca letrada en el Reino de Granada que estaba vinculada a la
burocracia real en torno a la que se instaurd la poblacién morisca, castellanizé sus
nombres e intentd hacer de puente de unién entre el poder cristiano dominante
y el resto de la poblacién morisca. Esta élite morisca pretendié educar a sus hijos
en el modelo cultural cristiano escolastico y mas tarde introducirlos en la recién
fundada Universidad de Granada. La mayoria de los moriscos se rebelaron dejando
al margen a este grupo de élite considerado de “colaboracionista”®.

En 1607, Pedro de Vesga en las Cortes de Castilla se le pedia al rey que impi-
diera una nueva rebelidn en el Reino de Granada y que los moriscos no pudieran
acceder a las facultades de Medicina e impedir su ejercicio médico'°.

Se impidid incluso el acceso a los moriscos a convertirse en médicos o ciruja-
nos romancistas (obtener la licencia para ejercer sin estudiar en la universidad).
Esta licencia se conseguia revalidando los conocimientos y la suficiencia practica
ante el Tribunal del Protomedicato?'.

Algunos moriscos acudian de oyentes a las facultades de Medicina, pero se
impidid su acceso a éstas, instando a bedeles y secretarios a impedir su entrada 2.

Desde el mundo cristiano se degradaba progresivamente la definicién de la
figura del médico morisco, se decia que “siendo médicos han de traer seda y andar
en mula” 3,

La sociedad morisca como causante de nuevas enfermedades

Segun Bernard Vincent existen escasas investigaciones sobre los moriscos
de Granada y Castilla entre 1570 y 16194 Coincidiendo con este periodo no hubo

9. La élite colaboracionista estaba integrada por la antigua aristocracia y la alta burocracia
nazari y los ricos comerciantes.
10. Actas de las Cortes de Castilla, Madrid, 1607, 13 de noviembre, vol. 23, pp. 583-587.
11. GRANJEL, 1971, pp. 13-53.
12. Actas de las Cortes de Castilla, Madrid, 1607, p. 585.
13. GARCIA BALLESTER, 1984, p. 291.
14. VINCENT, 1970, pp. 211-246.
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produccidn cientifica en la Facultad de Medicina de Granada desde 1580 y 1640,
aunque estos hechos no estdn relacionados.

Como se ha descrito con anterioridad tras la finalizacién de la guerra de las
Alpujarras en 1570 se produjo el traslado y dispersién de los moriscos del Reino de
Granada. En el transcurso de este evento se produjeron varios brotes epidémicos de
tifus exantematico, denominado “tabardillo”, tipica enfermedad del subdesarrollo
y de la miseria, lo que denota las condiciones del destierro morisco .

Durante el siglo xvi se describieron nuevas enfermedades no relacionadas
directamente con la poblacién morisca, como el morbus gallicus (sifilis) y nuevas
formas de fiebres, relacionadas también con las enfermedades importadas del
Nuevo Mundo. En 1546, el médico italiano Girolamo Fracastoro describe un nuevo
tipo de fiebre que coincide con la descripcién realizada por el médico extremefio
Luis de Toro que se corresponde al concepto actual del tifus exantematico'°.

Coincidencias entre el empirismo morisco y el galenismo escolastico

La mayoria de los sanadores moriscos apenas sabian leer y escribir excepto
en el grupo reducido de alfaquies.

Entre las profesiones de los sanadores moriscos destacaba la agricultura, su
formacién médica se reducia a la transmisién oral de conocimientos.

La mayoria de sus conocimientos terapéuticos se reducfan a la materia médica
vegetal, cuyos ingredientes eran adquiridos en gran parte mediante su compra a
los boticarios cristianos?'’.

Existe un documento en el Archivo de la Alhambra que pone de manifiesto
que Charles de Ripa, boticario de la Alhambra les proporciona a los moriscos de
Granada un pedido detallado de productos de su botica, y solicita que se le abonen
las medicinas proporcionadas a éstos?s.

La integracién de la ciencia morisca en el galenismo escoléstico, se fue pro-
duciendo por la progresiva desaparicién de los modelos culturales islamicos.
Coexist{an obras médicas escritas en castellano con caracteres drabes (aljamiados)
en materias relacionadas con la astrologia médica y con sortilegios aplicados en
la medicina édrabe.

15. El destierro de los moriscos granadinos tras la guerra de las Alpujarras tuvo lugar durante
un crudo invierno y con unas condiciones higiénico-sanitarias deplorables.

16. TORO, 1574, De febris epidemicae.

17. A.H.N. Inquisicién de Valencia, Leg. 551, nim, 14 y Leg. 552, nim. 9.

18. Archivo de la Alhambra Granada (A.A.G.) 1561, junio 4, L 143-2. (reproducido en el apéndice
documental)
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En la segunda mitad del siglo xv1 existié un progresivo aumento represivo de la
Inquisicién contra la posesién de los escritos en drabe. Se perseguia a los alfaquies
que de forma clandestina ensefiaban a leer y escribir en drabe a los moriscos de
su comunidad, la mayorfa analfabetos. La persecucién de los sanadores moriscos
por parte de la Inquisicién no cesé sobre todo en el Reino de Valencia, como en
el caso de Jerénimo Pachet que se planted estudiar en la Facultad de Medicina de
Lérida, tras casarse con la viuda del notario Pedro Fuster, cristiana vieja.

También se persiguid a Gaspar Capdal natural de Bufiol, nacido alrededor de
1579, y que aprendié medicina a finales del siglo xvi. Conocfa bien la lengua cas-
tellana lo que le permitié adquirir una adecuada formacién médica, que realizé
mediante el modelo medieval de formacién profesional abierta al margen del
ambito universitario.

El galenismo en ambos mundos arabe y cristiano inclufa en sus ensefianzas
como fuente de inspiracidn el estudio e interpretacién del Canon de Avicena. Gaspar
Capdal, ademas estudid y utilizé en su formacién la versién italiana de Dioscéri-
des de Pietro Andrea Mattisti (1501-1577), en su faceta de préctica y terapéutica
médica. Estos hechos resaltan que este letrado médico morisco, en el dltimo tercio
del siglo xv1 siguié en su formacién el galenismo europeo.

Otras profesiones sanitarias como el gremio de barberos y cirujanos en Valen-
cia, estaban bajo el patrocinio de San Cosme y San Damian®.

2. LOS ELEMENTOS MAGICOS Y RELIGIOSOS DE LA MEDICINA ANDALUSI

La base de una parte de la medicina morisca se basaba en la Medicina del Pro-
feta, que se referfa a una serie de practicas aplicadas por Mahoma o aconsejadas
por él. Hasta que el mundo arabe no tuvo acceso a las fuentes médicas griegas, sus
conocimientos médicos se limitaban al conocimiento de la Medicina del Profeta
que contenia elementos de cardcter magico-religioso?.

En el compendio de medicina del Profeta del granadino Ibn Habib en el siglo 1x,
se inclufan definiciones anatémicas del cuerpo humano sefialando 370 articulacio-
nes, 360 huesos, 370 venas que estaban quietas y 360 venas que se agitan.

La propia medicina drabe no significé la desaparicién de estas practicas
utilizadas tanto por la medicina popular como por los médicos de al-Andalus y
como herederos de éstos por los moriscos. Los moriscos granadinos del siglo xv1
segufan utilizando estos conocimientos médicos ya conocidos desde el siglo 1x por
influencia de Ibn Habib, que en su obra que divide en tres partes, en la primera

19. GARCIA BALLESTER, 1967, 155-171.
20. ALVAREZ DE MORALES, 2006, pp. 23-46.
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y tercera recoge la informacién de las practicas médicas utilizadas en tiempos
del Profeta, uso de los elementos magico-religiosos para curar las enfermedades.

3. LA ENFERMEDAD EN EL ISLAM

En el Islam, Dios como creador de todo hace llegar al hombre las enfermedades
y es el tnico que puede curarlas. El médico o curandero utiliza en la sanacién de
las enfermedades “si Dios quiere” o “con el permiso de Dios” (In sa’Allah).

Tanto Masih b. Hakam al-Dimasqi como Averroes consideraban la prevencién y
la curacién ante la enfermedad, La actitud terapéutica ante la enfermedad variaba
segln se consideraba la causa natural o sobrenatural. De todas las causas el “mal
de 0jo” era considerada la peor de todas, muy dificil de combatir ya que procede
del demonio?. Entre las diferentes fuentes tanto en el mundo islamico como entre
los cristianos existia la denominada “Misceldnea de Salomén” 22,

Entre los elementos usados por el sanador morisco contra el mal de ojo des-
tacaba el uso de amuletos. El tratamiento utilizado para combatir ésta y otras
enfermedades de origen sobrenatural, se basaba ademads en el uso de plantas, bilis
de animales, sahumerios, recitacién de jaculatorias, uso de amuletos y talismanes.

Un amuleto (herze), se trataba de un objeto natural con poderes sobrenaturales
que protegia sobre todo tipo de males, en el mundo islamico se denominaba “hirz”
que significaba refugio o asilo. Se utilizaban versiculos cordnicos para prevenir o
curar debido a sus poderes magicos “azoras protectoras”.

El talisméan, consistia en algo artificial que se usaba para solucionar un pro-
blema de salud concreto. Dentro de los talismanes se inclufa un tipo denominado
“pantaculo”, que se relacionaba con la astrologfa médica. La base cientifica de la
astrologia médica se relacionaba con el diagnéstico y prondstico de las enferme-
dades. Se llegaron a establecer analogias entre las partes del cuerpo y las del uni-
verso, este concepto ya estaba presente en la antigiiedad en la cultura babilénica.
Dentro del Islam, las practicas curativas de las causas sobrenaturales se inclufan
en la denominada Medicina del Profeta?.

Entre las personas santas que podian realizar este tipo de curaciones se
inclufan los “marabuts”, hombres consagrados a la medicina ascética que posefan
la “baraca”, especie de influjo bienhechor lleno de bienes divinos. Se crefa que
poseian un influjo sobrenatural procedente de Dios. Usaban la saliva para curar,

21. IBN HABIB. Mujtasar, p. 88 del texto, 114 de la traduccién.
22.  ALBARRACIN NAVARRO (a), 1999, pp. 369-77; ALBARRACIN NAVARRO, 2001, pp. 133-140.
23.  ALBARRACIN NAVARRO (b), 1999, p. 224.
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como lo habia hecho antes Mahoma. Estaban incluidos en el grupo de curanderos
denominados “salivadores”.

En el caso de los alfaquies y ulemas utilizaban como tratamiento azores
cordnicas para curar a los enfermos con epilepsia y otras enfermedades de origen
nervioso, también utilizaban alherces (recetas), talismanes y pantdculos. Curaban
con la palabra de Dios, plantas medicinales, sahumerios, férmulas religiosas y con-
juros que siempre finalizaban con “si Dios quiere” o “con el permiso de Dios” %,

En concreto, en el caso de los sanadores moriscos se conoce su practica médica
a través de los textos y testimonios realizados ante la Inquisicién. Se observa en
su actuacion la influencia de la obra de Ibn Habib “Mujtasar”.

La patologia de causa sobrenatural como el “mal de 0jo”, también era acep-
tada por parte de los cristianos. Alguien tan importante como el doctor Alvarez
Chanca, médico-cirujano universitario, utilizaba para combatirlo fumigaciones y
talismanes colgados en el cuello.

La patologia médica mas cientifica de causas naturales de tradicién galénica
se basaba en su diagndstico con un examen de la orina del enfermo y el estudio
de las caracteristicas humorales.

En realidad, los sanadores moriscos eran tan supersticiosos como los cristianos
y en ambos casos realizaban en su practica médica préacticas magicas perseguidas
por la Inquisicién.

En la sociedad cristiana los ensalmadores, utilizaban los ensalmos para curar
a los enfermos en los que se hablaba de Dios y la sangre de Cristo.

La figura del curandero atendia a la mayor parte de la poblacién morisca?.
La Inquisicién actud contra los curanderos moriscos por la influencia que éstos
ejercian sobre la salvacién de las almas de sus enfermos, de mayor gravedad si su
actuacidn se realizaba con cristianos viejos.

Los médicos-sanadores moriscos trataban todo tipo de enfermedades. Realizaban
sangrias, curaban llagas de todo tipo, la perlesia, enfermedades del bazo, higado,
utero, vejiga, pulmdn, ojos y cualquier enfermedad de la época. El diagndstico de
las enfermedades variaba ya que utilizaban procedimientos religioso-creenciales,
sortilegios (la mayoria cabalisticos), métodos astrolégicos y también cientificos
como el examen de la orina y la fisiogndmica, que se trataba del arte de conocer
la naturaleza o la complexién del hombre seglin su aspecto externo en este caso
unido a la teorfa humoral. Se consideraban varios estados que incluian un hombre
colérico, flematico, sanguineo, melancélico.

24. Ibidem, pp. 225-226.

25. La poblacién morisca por motivos religiosos y de comunidad perseguida por las autoridades
cristianas era atendida de sus enfermedades por curanderos o sanadores moriscos, entre los que en
ocasiones se inclufa a los alfaquies (cura de almas y cuerpos).
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En el siglo xv1, el concepto de enfermedad en el &mbito popular era conside-
rado como una mancha que se extend{a por el cuerpo y era preciso purificarlo.
Para realizar este tratamiento se usaba el agua (para el cuerpo y la ropa), también
se utilizaba el fuego quemando la ropa del enfermo. Pensemos en la gran cantidad
y gravedad de enfermedades infecto-contagiosas que asolaron a la poblacién.

En ambos casos la Inquisicién lo consideraba un riesgo ya que el agua era uti-
lizada por los moriscos para realizar las abluciones y el fuego podia ser utilizado
en los sahumerios para eliminar los demonios.

La medicina popular de los moriscos atendid a una gran parte de la poblacién
hasta el siglo xvii frente a la medicina académica?®.

La mayoria de los sanadores moriscos como Gaspar Capdal, Jerénimo Pachet
(en el Reino de Valencia) y Romadn Ramirez (en Cuenca) entre otros fueron con-
denados por la Inquisicién por herejes y brujos.

4. MAGIA Y ENFERMEDAD
4.1. ACTITUDES ANTE LA ENFERMEDAD

En la Edad Media y Moderna, existié una concepcién magico-religiosa en el
concepto de la enfermedad en las tres religiones monoteistas: cristiana, arabe y
judia?. En esta época se consideraba a la enfermedad equiparada a la vejez, y
era tan temida como la muerte. Segun los conceptos de la época, la enfermedad
se desarrollaba por un desequilibrio de los humores del cuerpo.

Segun la medicina hipocratica y galénica, el hombre estaba constituido por
cuatro humores: bilis negra, bilis amarilla, sangre y flema. La enfermedad se debia
a una alteracién de este equilibrio, por lo que las enfermedades no existian como
entidades patoldgicas en si mismas, sino que eran exclusivas del individuo.

Este tipo de medicina hipocratica-galénica se mantuvo casi sin alteracién
hasta el siglo xvii1. Se consideraba de vital importancia la relacidn existente entre
el hombre y el cosmos, las estrellas mostraban no sélo las enfermedades del indi-
viduo, sino también el momento y el tipo de cura que habfa que seguirse en cada
caso. La astrologia era una asignatura obligatoria en las escuelas de Medicina. En
aquel tiempo se hablaba de aires putrefactos y pestilentes. Con el cristianismo
se inicia la influencia religiosa, la enfermedad se veia como un castigo de Dios
por los pecados cometidos, la curacién de las enfermedades dependia de Dios,
que era el que decidia si el enfermo era merecedor del perdén y de la curacién

26. MAISO, 1991, pp. 153-161.
27. MARTIN SOTO, 2008, pp. 165-296.
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de la enfermedad. En el Islam también se consideraron estos factores religiosos
en el desarrollo y curacién de las enfermedades. Estos hechos determinaron el
estancamiento de la medicina arabe en el siglo xv1 y consiguieron que se siguieran
sin cambios los razonamientos y tratamientos propuestos en la Antigiiedad por
Hipdcrates, Galeno, Celso o Dioscérides, a los que se unieron en la Edad Media los
escritos de Avicena y Razes entre otros.

Cuando un médico recetaba plantas para tratar a un enfermo, no lo hacfa
en base a sus propiedades terapéuticas, sino por sus cualidades de frio, caliente,
hiimeda o seca, lo que suponia que el remedio contribufa a agravar el estado del
enfermo. Por otro lado, sangrias, lavativas y laxantes constitufan la panacea para
conseguir el equilibrio de los humores.

A finales de la Edad Media, la Medicina se diversificd enormemente, ademads
de la figura del médico, existian un amplio ndmero de profesionales que ofertaban
diversas opciones terapéuticas como los cirujanos, algebristas, barberos, comadronas,
clistereras, santiguadores, ensalmadores, saludadores, matematicos, empiricos, etc.

Para poner fin a este caos y regular el ejercicio de la medicina en Esparia, los
Reyes Catdlicos crearon en 1477 el Tribunal del Protomedicato que funcionaba
previamente en la Corona de Aragdn desde el siglo xii. Su misién era examinar
y expedir las licencias para poder ejercer la Medicina en cualquiera de sus espe-
cialidades, aunque ya estaban previstas por las Ordenanzas de Madrid (1435) y
Madrigal (1438) y por las resoluciones de las Cortes de Zamora de 1452, y las leyes
firmadas en Toledo (1480) y Burgos (1496), en ellas se negaba el grado de bachi-
ller en Medicina concedido por bula apostélica y se proclamaba que sélo se podia
otorgar el titulo en los centros universitarios con catedras de Prima, Cirugia y
Anatomia, resolucién confirmada por Carlos V en las Cortes de Valladolid en 1523.

Con posterioridad, Felipe II, promulgé una ley en 1563 en la que se disponia
que los bachilleres en Medicina debian cursar estudios de bachiller en Artes. Los
estudios de Medicina se realizarian en cuatro cursos tedricos, mas dos de préacticas,
considerados imprescindibles para presentarse ante el Tribunal del Protomedicato
y obtener el permiso para ejercer.

En realidad, los médicos titulados, usaban métodos similares a los sanado-
res. Las aspiraciones de los médicos se reducian en gran parte a formar parte del
personal de algtiin noble o ser contratados por un municipio, aunque algunos se
convertian en maestros de futuras generaciones de médicos impartiendo clases en
algunas escuelas y universidades. Algunos médicos universitarios incrementaron
su curriculum estudiando en varias escuelas de Medicina.

Para atender a la mayoria de la poblacién, los médicos universitarios eran
insuficientes, con honorarios elevados y tratamientos inasequibles para las clases
desfavorecidas, aunque algunas ciudades o municipios contrataban los servicios
de un médico para atender a los ciudadanos sin recursos econémicos. La sensacién
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general de la poblacién era que el médico solia ser un personaje ambicioso y arro-
gante al que no le importaba el bienestar de su paciente. El humanista valenciano
del siglo xv1 Luis Vives, en su obra “De tradendis disciplinis”, criticaba la impunidad
de los médicos ante sus errores?.

En general, la poblacién enferma no recurria en primera instancia a un médico,
tanto en las clases adineradas como en los pobres. En primer lugar solfan autome-
dicarse (utilizando la informacién procedente de manuales y dietarios dirigidos a
los no profesionales), pero cuando la gravedad de los sintomas lo hacfa inexcusable
se llamaba al médico o curandero indistintamente %°.

4.2. ENFERMEDADES DE NATURALEZA MAGICA

Entre las enfermedades de naturaleza mégica en esta época se inclufan, el mal de
0jo, cuyos sintomas eran: agotamiento, pérdida de apetito, debilidad generalizada,
abulia y apatia y la ligadura, que en su caso la no consumacién del matrimonio en
un periodo determinado de tiempo podria ser causa de anulacién matrimonial,
en el hombre consistia en “el acto sexual atado” y en la mujer en “la esterilidad
y la frigidez”.

La denominacién maleficio, trataba de un hechizo o acto magico realizado
con el fin de provocar la muerte o la enfermedad. Se consideraban diversidad de
maleficios y hechizos: amatorios, de proteccién etc.

Existia una separacidn entre medicina y farmacia en los siglos xi1 y xiv. Era
el médico el que prescribia los medicamentos. En el siglo xv eran frecuentes las
disposiciones legales entre las asociaciones de médicos y de boticarios. La inqui-
sicién espafiola se convirtid en la defensora de las disposiciones que protegian la
salud, estos hechos se demuestran por los procesos incoados contra los médicos.

En las bases historiograficas se inclufa el “Tratado muy sutil y bien fundamentado
de las supersticiones, hechicerias y varios conjuros”, escrito en 1529 por fray Martin de
Castafiega®. En el capitulo XV de este tratado que se denominaba “Cudles expe-
riencias de los médicos son supersticiones ni hechizos”, nos viene a decir que el
médico y el empirico utilizan el mismo remedio para curar al enfermo, el médico lo
sabe por la ciencia y el curandero por su pacto con el diablo. A pesar de la defensa
de nuestro buen fraile, muchos médicos fueron procesados por la Inquisicién, por
sus remedios que parecian productos de la magia o de la hechicerfa3'.

28. VIVES, 1531; RODRIGUEZ PEREGRINA, 1995, pp. 417-431.

29. LINDEMANN, 2001.

30. MARTIN DE CASTANEGA, 1529.

31. MUNOZ CALVO, 1977. Se trata de informacidn referida sobre médicos procesados por la
Inquisicién en Toledo.
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El uso de la magia para curar enfermedades inclufa la participacién de brujas
y hechiceras en el mal de ojo y la ligadura, incurables por los médicos y farmacos
convencionales. Entre los hechizos se incluian los de proteccién (uso de amuletos
y talismanes).

Uno de los maleficios mds temidos fue conocido como la “ligadura”, ya que la no
consumacién del matrimonio en un periodo determinado podia causar la anulacién
del mismo. Por este hechizo un hombre quedaba impotente para realizar el acto
sexual “atado”, cuando la victima era una mujer provocaba esterilidad y frigidez.

El “mal del ojo”, solia afectar a personas mds débiles (nifios de corta edad,
ancianos, convalecientes etc. Sus sintomas eran: agotamiento, pérdida de apetito,
debilidad general, abulia y apatia. Entre las distintas etnias, la gitana, era la mas
resistente. Generalmente se usaban para combatirlo, amuletos y talismanes.

El tratado mas interesante que hacia referencia a estas dos enfermedades,
fue escrito por Enrique de Aragdén (marqués de Villena) “Tratado de fascinacién o
de aojamiento”3? que fue uno de los pocos tratados que se salvé de la quema de
libros ordenada en tiempos de Juan II de Castilla. También existia un capitulo de
fray Martin de Castafiega, el capitulo XIII en su edicién de 1529.

4.3. MEDICINA RELIGIOSA

En el mundo cristiano, para la curacién de enfermedades se recurria a varios
santos: San Dionisio, contra el dolor de cabeza; Santa Lucia, para problemas de
la vista; Santa Polonia, contra el dolor de muelas; San Blas, contra las anginas;
San Gregorio, para el dolor de estémago; San Erasmo, para el dolor de tripas; San
Lazaro, contra la lepra y la peste; San Adrian, contra el dolor en los pezones, etc.
Si el enfermo era tratado por una religiosa tenfa mdas posibilidades de curarse.
En estos casos se inclufan en los tratamientos las reliquias y sus falsificaciones.
En el caso de la medicina drabe no tenemos santos, pero tenemos el ejemplo de
Mahoma y como veremos a continuacidén cumplen este papel una serie de cédulas,
amuletos, talismanes y otras reliquias.

4.4, MAGIA PROFILACTICA: CEDULAS, AMULETOS, TALISMANES Y RELIQUIAS

La Magia Protectora, durante la Edad Media y la Edad Moderna era casi la
Unica representacién de la medicina preventiva. Se concedia poder preventivo
sobre las principales causas de la enfermedad, al mal de ojo, a los maleficios de las

32.  ARAGON, 2003.
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hechiceras y a los ataques de los malos espiritus y demonios. El artilugio protector
mas simple era el amuleto “amuletum” que designaba a un objeto que protegia a
las personas de las enfermedades . El talisman, puede considerarse un amuleto
mas evolucionado, se trata de un artificio que requiere para su fabricacién seguir
ciertos rituales mégicos de los que se incluyen sahumerios asociados a ciertas
relaciones astroldgicas. Se trata a diferencia del amuleto de una proteccién contra
un mal especifico (determinada enfermedad).

El origen del talismédn atin no esta aclarado, los drabes lo llamaban “tilasm”
que procede de la palabra griega “telesma”, que significa objeto consagrado. Los
arabes fueron los grandes propagadores de la magia talisménica, una de las ramas
principales de la magia culta con gran desarrollo en el siglo xi11, la obra de Gayat
al-Hakim (El fin del sabio) y su traduccién latina Liber Picatrix?*, obra atribuida al
andalusi Abu Maslama al Mayriti contribuy? a su difusién.

La obra Picatrix fue usada por la poblacién drabe morisca y se consideraba
totalmente ortodoxa y acorde al Islam?.

El pantaculo consistia en un elemento mds evolucionado que el talisméan.
Talismanes y pantédculos: “mano de Gloria” y “mano de Fatima”, eran objetos que
solfan llevarse encima para protegerse de los maleficios. Estos objetos mégicos
eran requisados con frecuencia por la Inquisicién.

4,5, MEDICINA MAGICA. PRACTICAS CURATIVAS POPULARES

Los curanderos junto con el uso de oraciones piadosas, empleaban signos
extrafos o curas de la enfermedad que los fisicos no podian explicar, lo que suponia
muchas veces la existencia de un pacto con el demonio. Entre los intereses para
eliminar estas practicas curativas y preventivas en la poblacién general, dificiles
de erradicar, se inclufa eliminar el prestigio de la medicina morisca.

Sélo un sector privilegiado y minoritario de la sociedad podia permitirse los
servicios de un médico académico. El resto de la poblacién debia conformarse
con ser atendidos por la medicina popular. Existe informacién de estas practicas
populares en un informe de la visita que los inquisidores granadinos realizaron

33. SANCHEZ GALLEGO, ESPINAR MORENO, 2017, pp- 1299-1326.

34. MASLAMA AL-MAYRITI, 1982. Libro atribuido a Maslama Ibn Ahmad al-Mayriti (970) traducido
durante el reinado de Alfonso X el Sabio al castellano y al latin, se difundié al Occidente alcanzando
su maxima difusién entre los siglos xv y xviI.

35. Citado por Antonio Gallego Burin y Alfonso Gdmiz Sandoval en “Los moriscos del reino de
Granada segtn el Sinodo de Guadix de 1554, p. 116.; ALBARRACIN NAVARRO, MARTINEZ RUIZ, 1987.
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por tierras malaguefas en el afio 1560 para castigar el ejercicio médico realizada
por los curanderos moriscos?.

4.5.1. Curanderosy “erbolarios” (recolectores de plantas medicinales)

Casos de la Medicina Popular inclufan los “Encomendadores” que previan las
enfermedades y los accidentes del ganado, en este caso se acercaban a un animal
0 a un rebafio y trazaban cruces sobre ellos y recitaban oraciones y conjuros.

4.5.2. “Quebracia”

Se trataba de individuos que reducian las hernias inguinales y umbilicales de
los nifios.

La cirugia de las hernias en el Islam se basaba en los conocimientos previos
de las fuentes griegas. Las técnicas utilizadas por los cirujanos bizantinos fueron
adaptadas por los eminentes cirujanos arabes Rhazes, Avicena y Abulcasis. Entre los
siglos xv y xv1i se inicié la denominada época de la “Herniologia”, y fue durante el
Renacimiento donde se produjo un importante avance en las técnicas quirdrgicas
para tratar las hernias estranguladas, destacando los cirujanos italianos Antonio
Benivilui (1440-1502) y Giovanni da Vigo (1450-1525)%7.

4.5.3. “Ensalmadores”

Curaban con “ensalmos”, es decir con oraciones, aunque a veces utilizaban
otros remedios. Entre los cristianos se trataba de clérigos o seglares que pretendian
sanar dolencias espirituales o corporales y conjurar enfermedades infecciosas por
medio de oraciones, ensalmos y ritos cabalisticos. Actuaban sobre todo en épocas de
epidemias. En el mundo morisco los ensalmadores realizaban las mismas técnicas
curativas utilizando oraciones o ensalmos relacionados con la religién de Mahoma.

4.5.4. “Santiaguadores”

Utilizaban recursos para sanar traumatismos, heridas y todo tipo de enferme-
dades, trazaban una cruz sobre el drea afectada y pronunciaban ciertas palabras al
mismo tiempo. Se describen casos de santiguadores como Leonor Lépez denunciada

36. A.H.N. Seccién Inquisicidn, Leg, 1953, exp. 72. Informacién incluida en la reproduccién del
trabajo de GIL SANJUAN, PEREZ DE COLOSIA RODRIGUEZ, 1986, pp. 13-29.
37. CAPITAN VALLVEY, 2006, pp. 85-108.
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en 1568 por la Inquisicién por curar a los enfermos santiguando la zona dolorosa
o herida y pronunciando palabras en voz baja®. También fue procesado en 1568,
Diego de Vargas?®, carnicero de Ronda, en cuya casa atendfa enfermos para curar
la maldita” (erisipela en las piernas) fiebres cuartanas, santigudndose y rezando
ciertas oraciones sobre la zona afectada.

4.5.5. Por imposicion de las manos

Curaban por poseer “gracia”, se les consideraba como santos, como los casos
de Juan de Valencia®, vecino de Setenil, procesado en 1588 por indicios de trato
con el demonio. En el siglo xviI se procesé a Juana Morcillo*!, vecina de Vélez
Rubio (Almeria) porque curaba a las personas y a los animales con sus manos y
conjuros utilizando un mufieco de cera al que clavaba alfileres.

4.5.6. “Saludadores”

Cuya virtud estaba en la saliva. Su saliva consistia en un salutifero fluido
que curaba la rabia, tanto si afectaba a humanos o a animales, y a otras muchas
enfermedades. El primer saludador andaluz del que se tenfa noticia fue Juan Oso-
rio*?, vecino de Mélaga sentenciado por la Inquisicién con doscientos azotes y
destierro perpetuo del Reino de Granada. Otro caso de saludador incluye a Rodrigo
Narvdez*?, labrador que vivia en Jaén que sabia leer y posefa libros de magia, fue
denunciado a la Inquisicién por hechicero ya que en sus curas utilizaba un cuchillo
trazando lineas en el suelo e invocaciones a Belcebd y Barrabds. Tras confesar bien
y pronto, su sentencia fue leve; salir con un auto de fe con insignias de invocador
de demonios y prohibicién perpetua de usar el oficio de saludador.

6. LA MAGIA MORISCA

Aunque existfa un importante prestigio de la magia morisca* en la curacién
de enfermedades entre la poblacién por el uso de la materia vegetal y los cono-
cimientos médicos previos de al-Andalus, persistia un enfrentamiento entre el

38. A.H.N. Inquisicidn, Leg. 2603, sin ndimero de expediente.
39. Ibidem, Leg. 1953, exp. 83, causa n.° 17, afio 1586.

40. Ibidem, causa n.t 11, afio 1588.

41. Ibidem, exp. 4V, causa n.® 4, afio 1664.

42, Ibidem, Leg. 2603, causa n.° 3, afio 1568.

43. Ibidem, Leg. 1856, exp. 8, afio 1572.

44, FERNANDEZ MEDINA, 2014.
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médico cristiano contra los sanadores, ensalmadores y hechiceras que habitaban
tanto en las zonas rurales como en las ciudades*.

La informacidn sobre la magia morisca se hallaba en los manuscritos aljamia-
dos. Los manuscritos aljamiados contienen la magia exorcistica como “El libro de
dichos maravillosos” ¢ que incluye nombres hebreos que evidencian una conexién
entre la magia drabe y hebrea, y la asimilacién de la magia hebrea con la morisca
en especial durante la transicién entre los siglos xv y xvI. Este tratado nos habla
de la practica talismanica en la curacién de enfermedades.

Se puede establecer un vinculo entre las setenta y dos enfermedades causadas
por los demonios, como se observa en igual nimero en el Misceldneo de Salomén.

Las sanadoras moriscas conjugaban el arte de curar utilizando la aplicacién de
plantas y simples junto con la magia. Se relacionaba a algunas sanadoras moriscas
granadinas con la recogida de plantas realizada cerca de la abadia del Sacromonte.

Se describe un episodio que le sucedié al cardenal Francisco Jiménez de Cisneros
(1436-1517) estando enfermo en la Alhambra en el verano de 1501. Cuidado por
los fisicos de los Reyes Catdlicos, el cardenal estaba flaco y sudoroso sin mejorfa
por lo que fue trasladado al Generalife por su grande enfermedad sin mejoria, fue
atendido por una sanadora morisca de 80 afios que fue llamada por la morisca
dofia Francisca, convertida por el mismo Cisneros y casada con un hidalgo, criado
y veedor de su casa, que se decfa Zaballos.

Dofia Francisca hablaba en la lengua ardbiga nominada “aljamfa” con la sana-
dora morisca y sin comunicarlo a sus médicos, el cardenal Cisneros curé de sus
dolencias con ungiientos y yerbas. Esta sanadora morisca también le aconsejo los
aires frescos y sanos del Darro y que cabalgase ribera arriba. El cardenal Cisneros
mejoré de su salud y pidid licencia a Sus Altezas para partir hacia la villa de Alcald
de Henares y llegé muy sano y bueno*’.

Se describe otro episodio de curacién de una enfermedad reumadtica “Gota”
en la figura del Cardenal Cisneros“.

Se narra, el caso de la sanadora Lucia de Toledo, vinculada con Granada, pero
residente en Daimiel (Castilla La Mancha) que utilizaba en su curacién sahume-
rios tratando males de corazdn, mal de ojo y ligadura. En el caso de los males de
corazén utiliza “un brebaje cocido en agua con romero, almoradux, nuez moscada,
alcorza, agua de azahar y la corteza del mesto*’.

45. CIRUELO, 1978.

46. LABARTA, 1993. Este libro es conocido como Misceldneo aljamiado J22, se encuentran
algunos ejemplos de la escritura salomédnica.

47. DOMINGUEZ BERRUETA, 1929, pp. 225-228.

48. HARVEY, 1989, pp. 71-75.

49.  AH.N. Inquisicién, Leg. 198, n.* 3, sin foliacién.
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También las comadres aparte de realizar su atencién al parto realizaban
sanaciones a través del uso de plantas.

En la magia morisca se incluye el uso del exorcismo utilizado por los sana-
dores moriscos en el tratamiento de la epilepsia mediante el uso del poder de
Salomén en la conjuracién demoniaca. En el Misceldneo de Salomén se incluyen
enfermedades en las que se describen pardlisis y espasmos propios de la epilep-
sia, a estos pacientes epilépticos se les consideraba endemoniados o poseidos y
tratados mediante exorcismos.






Capitulo 6
LAS PROFESIONES MEDICO-SANITARIAS

1. MEDICOS

La escasez de médicos universitarios durante el siglo xv1, la expulsién de los
judios en 1492 y la marginacién profesional de los mudéjares y moriscos explican
por un lado la proliferacién de profesionales empiricos y curanderos o sanado-
res entre los cristianos, judeo-conversos y moriscos para atender a una extensa
poblacidn sin recursos econémicos que dependia en su mayor parte de la caridad
y de los organismos politicos y religiosos.

1.1. LA PROFESION MEDICA ENTRE MUDEJARES Y MORISCOS EN EL REINO DE GRANADA

El ejercicio de la medicina y la transmisién del saber médicos en el Islam se
realizaba por tres vias de formacién: a) escuelas publicas, conectadas a hospita-
les; b) escuelas médicas privadas y c) ensefianza privada, donde es el maestro el
que otorga la ichaza o licencia para ejercer al discipulo, una vez que lo considera
cualificado para el ejercicio de la medicinal.

En la prictica de la ensefianza privada para la acreditacién de un nuevo
médico, se expedia la ichaza con un valor bastante relativo, siendo frecuente que
se cometieran fraudes y excesos.

Reviste gran interés la ichaza expedida en el Albaicin de Granada, el 7 de
noviembre de 1496, al médico Abii-I-Hasan ‘Ali b. Muhammad b. Muslim?2. La lec-
tura de esta ichaza revela que se recurrié a la testificacién de antiguos pacientes
del médico, que se habian beneficiado de su maestria al sanar de heridas en la
cabeza, fracturas de huesos, dlceras, dislocaciones, gota, cidtica y, en algtn caso,
de ictiosis cdrnea. Entre los testigos citados aparece otro médico mudéjar, Yahya
al-Yassar. Este documenta viene homologado por el teniente del cadi del Albaicin

1. ARVIDE CAMBRA, 1987, pp. 313-316.
2. SECO LUCENA, 1954, pp. 23-41.
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y con diligencia al margen del jurista Muhammad al-Basti. El contenido de esta
diligencia es el siguiente:

Loado sea Dios. En publico y notorio que este hombre a cuyo favor se ha emitido
testimonio en el cuerpo de este documento posee habilidad (en el arte de la Medicina
y constantemente escuchamos hacerse lenguas en elogio suyo a quienes se vieron
en la necesidad de que los asistiera. Los tiempos son dificiles, sobre todo para esta
profesidn, y pedimos que lea este documenta que le preste ayuda e interceda por él,
en la seguridad de que Dios le otorgard por su buena accién la reciba recompensa3.

Tras la bula fundacional proclamada por el papa Clemente VII sobre la Uni-
versidad de Granada, que pretendia asimilar a la poblacién morisca con sus bases
culturales y cientificas. La Universidad de Granada fundada en 1531, conté con una
Facultad de Medicina tres afios més tarde. De sus aulas salieron corno licenciados
dos moriscos famosos: Miguel de Luna y Alonso del Castillo, aunque no constan
en el registro del Primer libro de Actas de esta Universidad de la Facultad de
Medicina, tras una revisidn exhaustiva de este libro de actas y de los ficheros que
constan en el archivo de la Universidad de Granada.

El resto de médicos moriscos no universitarios son vistos con recelo por los
cristianos viejos, que los confunden con curanderos o meros colocadores de ven-
tosas, éstos ejercen su actividad en las ciudades, y también en el campo.

En 1541 se produjo una reyerta entre moriscos en la alqueria de Daidin, lugar
perteneciente a la jurisdiccién de Marbella, para atender a los heridos fue preciso
llamar a un cristiano nuevo, “maestro” en curar, que residia en la villa de Casa-
rabonela, distante de Daidin®.

1.2. MEDICOS MORISCOS DEL REINO DE GRANADA FORMADOS EN LA FACULTAD DE
MEDICINA DE LA UNIVERSIDAD DE GRANADA Y OTRAS FACULTADES DE MEDICINA
DURANTE EL SIGLO XVI

1.2.1. Miguel de Luna (1549-1615)

El morisco Miguel de Luna, nacido en Granada y procedente de la nobleza fue
conocido sobre todo por la autoria de la “Verdadera historia del rey don Rodrigo” en
1592, por ser traductor y ser el posible coautor junto con Alonso del Castillo en
la falsificacién de los Libros Plimbeos del Sacromonte®.

3. Ibidem, p. 38.
4, AR.Ch.G. Sala 3.%, Leg 1541, n. 25 sin foliar
5. GARCIA-ARENAL, RODRIGUEZ MEDIANO, 2006, pp. 187-231.
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Como médico se licencié en Medicina en la Universidad de Granada. La medi-
cina era considerada una profesién de profundo interés por las minorias morisca
y judeo-conversa. La medicina era una profesién que les permitia tener acceso
a una elevada consideracién social y acercarse a las clases privilegiadas. Segin
algunas informaciones el nimero de moriscos en la Facultad de Granada debié
de ser importante, pero sufrié una verdadera disminucidn de estudiantes tras la
expulsién de los moriscos por la Guerra de las Alpujarras en 1570.

Entre 1580 y 1640 se interrumpieron los textos médicos en Granada y se produjo
un incremento de moriscos granadinos en las facultades de Alcald, Toledo y otras.
Sin embargo, segtin la propuesta de Pedro de Vesga, procurador de las Cortes por
la ciudad de Toledo (1607) y contador de Cdmara (1611) en las Cortes de Castilla
senalaba que “los cristianos viejos no deseaban que sus hijos se mezclaran con los
moriscos en las facultades de Medicina”®.

Conocemos en menor grado su dedicacidn a la medicina, por lo que es impor-
tante el conocimiento de una carta que el doctor Miguel de Luna le envia al rey
Felipe 11, el 25 de mayo de 1592, referida a las virtudes terapéuticas de los bafios’.
Con anterioridad, Felipe Il proclamé la Pragmadtica de 10 diciembre de 1567 en la
que se prohibia el uso de la lengua drabe, los nombres y apellidos drabes, formas
de vestir y otras costumbres de los moriscos, en los que se inclufan los bafios.

El texto de Luna propone la instauracién de bafios y estufas calientes en las
ciudades del reino para su uso publico, en su contexto de higiene y medicina pre-
ventiva, todo ello desvinculado de la religién.

A pesar de que el doctor Miguel de Luna ejercia la medicina basada en los pos-
tulados galeno-arabizantes era muy critico sobre los que practicaban con ligereza
y frecuencia la sangria por flebotomia, pero preconizaba el bafio de vapor caliente
para expulsar a los humores nocivos.

En un pequefio tratado de medicina el doctor Luna defiende su propia expe-
riencia prictica como médico en ejercicio, confirma su conocimiento de las
enfermedades del momento y hace mencién al denominado “morbo gélico” o
“enfermedad venérea con bubas” (“mal francés” o sifilis actual) que caus6 una
verdadera epidemia en el siglo xvi®.

Como prueba de su experiencia y conocimientos médicos Felipe II afectado
de gota como su padre el emperador Carlos V, le ordené al doctor Miguel de Luna
la traduccidén de un tratado sobre la gota, “Margarita medicinal contra la enfermedad
de la gota”, que fue traducido del 4rabe al castellano en 1593.

6. Actas de las Cortes de Castilla, Madrid, 1903, XXIII, p. 587.
7. Biblioteca Nacional de Madrid (B.N.M.) Mss, Misceldneo 6149, fols. 292r-294v.
8. ARRIZABALAGA, 2005, pp. 33-35.
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En este tratado de gota, se intenta probar como remedio una hierba denomi-
nada “alazmanchuni” (lentisco)®.

Hay que sefalar que desde la medicina bizantina en el tratamiento de la gota
se utilizaba “colchicum” (colchicina), formaco que recibi en sus ataques de gota
el emperador Carlos V. En la botica del monasterio de Yuste, existe tal preparado
farmacoldgico'®. En la actualidad se sigue utilizando la colchicina para tal fin.

Este tratado sobre la gota fue escrito por Animargnan (El Quixtati) médico de
Muley Hacén penultimo emir nazar{ (1464-1485), padre de Boabdil.

Esta obra médica® finalizé su escrito en el afio 1502. La primera parte de la
obra, consta de siete capitulos en los que se describe la anatomfa del higado, sus
enfermedades y su influencia sobre la gota.

En el segundo libro se describe la enfermedad de la gota y como se ha de curar.

Capitulo I: Por cudntas causas suele venir esta enfermedad.

Capitulo II: Las sefiales de la gota cuando quiere aparecer.

Capitulo III: Pruébase el engafio de los médicos antiguos y como la causa
antecedente de la gota es un humor absolutamente caliente, sutil, de mala calidad.

Capitulo IV: Cudntas diferencias hay de gota, y cudles cuerpos y complexiones
estan sujetas a ella.

Capitulo V: Cémo se ha de curar la gota.

Con posterioridad su hijo Alonso de Luna siguié la tradicién de su padre y
ejercié la medicina en Italia.

1.2.2. Alonso del Castillo (1520-1607)

Médico morisco formado en la Facultad de Medicina de la Universidad de
Granada, pertenecia a una rica familia morisca'?. Probablemente inicié sus estu-
dios universitarios en 1540

Fue traductor del drabe entre 1578 y 1587 del Concejo granadino, de la Inqui-
sicién, durante la guerra de las Alpujarras y del rey Felipe 1.

Su vinculacién con la medicina y la ciencia drabe se relaciona fundamental-
mente con la medicina astroldgica y la fisiognédmica. Fue un estudioso del capitulo

9. FERNANDEZ, 1936, p. 112.
10. Nota propia del autor que pudo ver de forma objetiva dicho fadrmaco en el Monasterio de
Yuste.
11. HERNANDEZ MOREJON, 1842, pp. 192-193.
12. CABANELAS RODRIGUEZ, 1991.
13. B.N.E. Ms. n.? 7453.
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escrito por Masib ibn Hakim relativo a la fisiognémica ', Esta obra escrita por Abu
al-Hasan Isa Ibn al Hakim, conocido por Masib al-Dimisqi, médico del califa Harun
al-Rasid, fue utilizada por al-Razi (Rhazes).

La lengua empleada por Alonso del Castillo era el drabe cléasico, lo que nos
indica la existencia de varios manuscritos médicos drabes entre los profesionales
sanitarios moriscos.

En 1573, se desplazé al Escorial llamado por Felipe II para la catalogacién de
manuscritos, la mayor parte de los cuales eran médicos y cientificos, segun el
testimonio de Arias Montano.

A nivel profesional médico, Alonso del Castillo vivié en el pueblo de Barajas
(Madrid) y ejercié la medicina entre la numerosa comunidad morisca'® procedente
de la didspora tras la guerra de las Alpujarras.

1.2.3. Luis de Guevara

En 1585, la Real Chancilleria de Valladolid tramitaba un expediente de ape-
lacién de un litigio instruido contra el licenciado Luis de Guevara?!®, médico y
cirujano afincado en Toledo, acusado por ejercer la medicina siendo morisco. En
sus antecedentes familiares Fernando el Catdlico habia privilegiado a su abuelo
Alonso Herndndez con el cargo de jurado de Granada, a cambio de costear una lanza
de hombres en Granada. Sus antepasados habian pertenecido a la élite nazari, en
el caso de su abuela Inés de Guevara habia pertenecido al linaje de los Ladrén de
Guevara. Luis de Guevara habia estudiado medicina en la Universidad de Granada,
donde habia permanecido con su familia incluso tras la expulsién morisca de 1570.

Emigrado a Toledo para ejercer su profesién al acreditar su condicién fue
absuelto por la justicia local en 1582. Los médicos y cirujanos cristianos de Toledo
escandalizados por su impureza de sangre, que denigraba su honrosa profesidn,
incluyeron en su denuncia que no comulgaba en la iglesia, lo que demostraba
que no era un buen cristiano. A pesar de salir indemne del juicio incoado por los
jueces de la Real Chancilleria de Valladolid, se le permite que siga ejerciendo su
profesidén, pero se le obliga a pagar las costas procesales'’.

14. Ibidem, fols. 218r-217v.

15. BATAILLON, 1935, p. 16.

16. GOMEZ VOZMEDIANO, 2015, pp. 47-48.

17. Archivo Real Chancilleria de Valladolid (A.R.Ch.V.) Registro de Ejecutorias, caja 1533, exp.
39, 11/07/1585.
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1.2.4. Pedro Pifiar Fustero

A pesar de su origen morisco'® obtuvo la cédula real de nombramiento del
Hospital Real ?°, también fue médico en la Chancilleria de Granada?® y finalmente
fue nombrado catedrético de la Universidad?!.

1.2.5. Muhammad b. Ahmad b. Abi - * As al-Andalusi

También denominado “doctor Perez Bolhac¢” o “Llicenciado Bolha¢”. Fue un
médico morisco notable, nieto del célebre morisco al-Yabbis (Lorenzo Herndndez
el Chapiz)?. Se cree que Muhammad b. Ahmab nacié en Granada alrededor de 1567,
residié durante unos afos en la vivienda granadina de su abuelo en la cuesta del
Chapiz en el Albaicin. Fue licenciado en Medicina y buen conocedor de la lengua
arabe. Es muy probable que estudiara Medicina fuera de Granada, ya que tras 1571
no hubo moriscos que pudieran estudiar en esta facultad.

Abandoné la Peninsula Ibérica en los afios que se produjo la expulsién de los
moriscos, en el afio 1612 estaba establecido en Estambul. Fue uno de los moriscos
mas notables de la comunidad morisca exiliada en Estambul y se relacioné con las
principales autoridades politico-religiosas, como con el gran mufti de Estambul
o seyhtlislam. También en 1612, mantuvo contactos con el embajador holandés
Cornelius Haga en beneficio de su comunidad morisca. Compaginé sus actividades
diplomaticas con el ejercicio de la medicina, ya que traté la enfermedad de una de
las hijas del seyhtlislam Mehmet Efendi. Su estancia en Estambul se alargé hasta
finales de 1615, y se pierde su rastro hasta el afio 1637, que se conoce su paradero
en El Cairo ya con unos 70 afios al parecer regentaba una tienda (dukkan)?,

Tras el exilio de los moriscos a principios del siglo xvii, Tinez y Estambul se
convirtieron en los principales centros donde la intelectualidad morisca desarrollé
su produccién cientifica.

Este ilustre médico morisco granadino escribié dos obras de medicina: “Ma’rifat
dala’il al-nabd” (Conocimiento de los signos del pulso), se conservan dos ejemplares
de este manuscrito en Paris (BNF): Ms. Arabe 3038/2 (fols. 56v-61r) y otra copia
en Oxford (Bodleian Libr.): Ms, Huntington 427/8 (fols. 119v-131v). La segunda

18. GARCIA PEDRAZA, 2004, pp. 351-366.

19. SORIA MESA, 2007, pp. 94-101.

20. A.D.P.G. Cédulas Reales..., fol. 46.

21. A.U.G. Leg 1417, libro 3.° Actas del Claustro, fols. 30v-31.

22. COULLAUT CORDERO, 2019, pp. 73-102.

23. El término “dukkan” se usaba entre los boticarios egipcios como una especie de dispensario
o farmacia.
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obra se denominé “Risala fi tahqiq al-waba” (Epistola sobre la comprobacién de la
epidemia), breve tratado sobre epidemiologia con algunos pasajes dedicados a la
peste bubdnica, fue escrito en 1615. Sélo se encuentra un ejemplar en Paris (BNF):
Ms. Arabe 3027. Copia completa y fechada en el afio 1149/1736.

1.3. OTROS MEDICOS MORISCOS NO UNIVERSITARIOS

La mayor parte de las referencias se centran en el Reino de Valencia?4, donde
la mayorfa de médicos moriscos fueron procesados por la Inquisicién, pero en el
Reino de Granada existen escasas referencias, ya que la mayoria de éstos fueron
exilados al resto del territorio cristiano fuera de las fronteras tras la guerra de las
Alpujarras en 1570 y no existen referencias de procesos inquisitoriales.

Entre los médicos moriscos se incluyen:

Baltasar Alcamara, tagarino (procedente del reino de Aragén o Catalufia),
vecino de Belchi?.

Baptista, vecino de Fanzara, al parecer en 1560 le dio un amuleto para que
no fuera herido a Juan Sancho?.

Gaspar Capdal, natural de Bufiol, 24 afios (1605), Procesado al igual que los
anteriores por la Inquisicién?’.

Maestre Damian, vecino de Valencia, le ensefié medicina a Gaspar Capdal 22,

Jerénimo Pachet, vecino de Belreguart?.

Miguel Xep, vecino de Xativa, 36 afios .

2. CIRUJANOS

En el siglo xvi la cirugfa no representaba una disciplina separada de la medicina,
existian los denominados cirujanos “latinos”, médicos universitarios con pericia de
manos, como ejemplos podemos citar en Castilla a Antonio de Guadalupe y Dionisio
Daza Chacén3!. Otro grupo de cirujanos se denominaba “romancistas”, médicos

24. LABARTA, 1981, pp. 275-310. En apéndice se indican las referencias de los profesionales
moriscos de la medicina en la zona valenciana, localizadas en documentos de la Inquisicién, p. 305.

25. A.H.N. Inquisicidn. Leg. 934, caja 2.

26.  A.H.N. Inquisicién, Leg. 553/13.

27.  A.H.N. Inquisicién, Leg. 549/19.

28. Ibidem.

29. A.H.N. Inquisicién. lib. 936 (1580); 275; Leg. 840.

30. A.H.N. Inquisicidn, lib. 938 (1608) fol. 492.

31. ALONSO CORTES, 1955, pp. 365-429.
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no universitarios con habilidad quirdrgica y capacitados por ley para ejercer sus
funciones. Estos cirujanos no podian ejercer como médicos de la Cdmara del Rey
ni en otras instituciones de prestigio.

Entre los cirujanos latinos, que dominaban el latin, les permitia con mayor
facilidad leer textos médico-quirurgicos en su formacién y eran considerados un
grupo selecto de cirujanos notables que en su profesién tenian una gran movilidad
ya que constituian el cuerpo de cirujanos de guerra y ademds atendian a la realeza,
nobleza, alto clero y alta burguesfa. A parte del referido cirujano Dionisio Daza
Chacdn, es de referencia el doctor Luis de Herrera, cirujano de la CAmara del Rey y
con anterioridad cirujano en la corte de Enrique VIII de Inglaterra, cuando estaba
al servicio de su esposa Catalina de Aragdn. A su fallecimiento legd cuarenta y dos
libros de medicina y cirugfa a su sobrino también cirujano Antonio de Herrera2.

Una de las caracteristicas sociales de estos ilustres cirujanos, es que por el
elevado coste en su formacién (licenciado o doctor) debian pertenecer a familias
nobles o adineradas, en caso contrario para alcanzar sus objetivos debian contraer
matrimonio con viudas ricas o herederas de familias con grandes recursos econé-
micos. Este hecho se producia también en el caso de los médicos universitarios
que para alcanzar una elevada posicidn social debian cumplir con las mismas
condiciones sociales referidas.

2.1. CIRUGIA MAYOR. CIRUJANOS ILUSTRES ESPANOLES DEL SIGLO XVI

En la mayoria de las facultades de Medicina espafiolas durante el siglo xvi no
existian catedras de cirugia. La formacién quirtrgica de los cirujanos universitarios
se aprendia en los hospitales o como ayudantes de otros cirujanos en actividad *.
La primera catedra de cirugia se constituyé en Valencia con el doctor Jaume Colom
en 1509, con posterioridad el doctor Luis Mercado, cirujano de Cdmara de Felipe
II, promovid la creacién de otras catedras de cirugia cuya normativa fue promul-
gada en la Cédula Real de Felipe 11 el 5 de marzo de 1559, se crearon catedras de
cirugfa en la Universidad de Salamanca en 1556 y en Valladolid y Alcald en 1593.
La Facultad de Medicina de la Universidad de Granada no dispuso de una catedra
de cirugfa durante el siglo xv1.

Los cirujanos que practicaban la denominada cirugia mayor, inclufan ampu-
taciones circulares o la extraccién de célculos vesicales, pero también realizaban
otras actividades menores como sutura de heridas, sangrias, fontanellas, moxas y

32.  Archivo Histdrico Provincial de Valladolid (A.H.P.V.) protocolos, Leg. 225. fol. 1296. Citado
por: ROJO VEGA, 1993, pp. 27-28.
33. MORENO EGEA, 2016, pp. 163-172.
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colocacién de ventosas. Estos cirujanos universitarios utilizaban como fuentes de
informacién los libros del cirujano francés Guy de Chauliac y del italiano Giovanni
da Vigo, entre otras.

En relacién con la cirugia de extraccién de célculos vesicales, la cirugia menos
lesiva para el enfermo se realizaba mediante la técnica de la “talla italiana” que
consistia en una cistotomia con abordaje hipogastrico o suprapibico con una
incisién de unos 3 a 5 cms. Esta corta incisidén permitia la extraccién de célculos
de pequeiio tamarfio, los de mayor tamafio debian romperse y extraerse en frag-
mentos. Esta innovacién quirurgica mejoraba las complicaciones que reportaba
la técnica denominada talla “a la castellana” cuyo acceso quirtrgico se realizaba
por via perineal.

Entre los ilustres cirujanos espafioles durante el siglo xvi destacaron:

Francisco de Arceo (1493-1580)

Ejercidé en el monasterio de Guadalupe. Fue profesor de otros conocidos
médicos como el doctor Ceballos (médico en las campatfias de Carlos V), el doctor
Moreno (médico de las infantas espafiolas), el doctor Aguila y el doctor y huma-
nista Arias Montano.

Su obra “De recta vulnerum curantorum rationes” escrita en latin fue publicada
en 1574, y con posterioridad en inglés, aleman y francés. Su autor de referencia
fue Giovanni da Vigo (1450-1525) con su obra “Practica in arte chirurgica copisoa”
(1514). La obra de Francisco Arceo recopila historias clinicas personales donde
describe los sintomas, el tratamiento y su curacién.

Destaca la primera descripcién de la realizacién de una rinoplastia, con ante-
rioridad a la descrita por el doctor Gaspar Tagliacozzi en Bolonia (1597). Partidario
de curar las heridas superficiales por primera intencidn, describe la técnica de
la trepanacién, de la cirugia del cdncer de mama y el tratamiento ortopédico del
pie zambo infantil.

Describié la férmula magistral de un balsamo utilizado en toda Europa en el
tratamiento de heridas y contusiones, que consistia en:

[...Juna onza y media de trementina, otra onza de goma elemf, dos onzas de grasa de

castrado, una onza de grasa afieja de cerdo, se licua al fuego y se hace un linimento
y se aplica suavemente con el extremo de una pluma de gallina.

34. RIERA, 1964, pp. 89-98.
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Juan Fragoso (1530-1597)

Estudi en la Universidad de Alcald y ejercid en Sevilla hasta finales de 1570
cuando se trasladé a Madrid como cirujano de la Casa Real.

Como cirujano, publicé “Chirurgia universal” (1570), que incluyé nuevas apor-
taciones anatémicas de las referidas por Vesalio y Falopio a través de su experien-
cia personal clinica. Su obra incluye una traduccién comentada de los aforismos
quirurgicos de Hipdcrates>>.

Andrés Alcdzar (1490-1585)

Estudié en la Universidad de Salamanca, ejercié como médico y cirujano en
Guadalajara, Avila y Segovia. En 1567 fue nombrado catedréatico de cirugfa de la
Universidad de Salamanca.

En 1575 publicé en latin “Chirurgiae libri sex”, destaca su primer capitulo de
cirugfa craneal “De vulneribus capitis”. Formula las indicaciones de la trepanacién
que aconseja limitarlas a la hipertensidn intracraneal y a la deteccién de abscesos
o fragmentos 6seos que desgarren las membranas cerebrales®. Los cinco libros
restantes de su obra incluyen: el tratamiento de las heridas de los nervios y tendo-
nes, del térax y del abdomen, a la sifilis y a la peste. El libro cuarto “De vulneribus
centri inferiores regiones abdominis” estd dedicado a la patologia abdominal y a las
hernias?’.

Francisco Diaz de Alcald (1527-1590)

Estudié en la Universidad de Alcald. Aprendié anatomia con Pedro Jiménez y
Luis Collado en Valencia. Entre 1556 y 1558 fue profesor de la Universidad de Alcala.

Posefa una extensa biblioteca con 146 obras de anatomia, medicina, cirugia e
historia natural. Entre 1559-1565 ejercié en la ciudad de Burgos. En 1570 fue nom-
brado cirujano de cdmara de Felipe II. En 1575 publicé: “Compendio de chirurgia: en
el qual se trata de todas las cosas tocantes a la theorica y practica della, y de la anatomia
del cuerpo humano, con otro breve tratado de las quatro enfermedades”.

Esta obra incluia un excelente resumen de anatomia humana, un estudio de
los apostemas, las heridas y las ulceras, y un tratado de cuatro enfermedades (la
hipertrofia del clitoris, las hernias, las almorranas y la flema salada o empeines).

35. SANCHEZ CAPELOT, 1957.
36. LOPEZ PINERO, GARCIA BALLESTER, 1964.
37. GRANJEL, 1959, pp. 154-60.
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En 1588 publicé “Tratado de todas las enfermedades de los Rifiones, Vexiga y Car-
nosidades de la Verga y Urina” 8, considerado como el primer tratado de Urologia.
Describid por primera vez la técnica de la uretrotomia interna para el tratamiento
de la estenosis uretral, realizada mediante un cisorio (similar a un catéter), pre-
cursor del uretrotomo. Divulgé el uso de las candelillas uretrales inventadas por
Alderete e inventd la técnica quirdrgica de la “talla a la espafiola” *.

Juan Calvo (1535-1599)

Estudi6 en la Universidad de Valencia y fue discipulo de Luis Collado. En 1580
publicé “Cirugia universal y particular del cuerpo humano”. Propuso algunas técnicas
quirurgicas sobre las varices, fistulas y extirpacién de tumores malignos. También
realizé un extenso estudio sobre el “morbo gélico” con un completo y exhaustivo
estudio de la clinica y tratamiento de la sifilis. En 1596 publicé en castellano una
traduccién comentada del tratado quirurgico de Guy de Chauliac“.

Bartolomé Hidalgo de Agiiero (1530-1597)

Estudid y trabajé en Sevilla y fue cirujano del Hospital del Cardenal. Renové el
tratamiento convencional de las heridas, al igual que el cirujano francés Ambroise
Paré que consideraba que la curacién de éstas se debia realizar por primera intencién.

En 1584, publicé un pliego impreso denominado “Avisos particulares de syrurgia
contra la comiin opinidn”. Tras su muerte en 1604, se publicé su obra completa “Tesoro
de la verdadera cirugia y via particular contra la comin”. En este tratado quirurgico
su parte mds importante se dedica a las indicaciones de las sangrias, evacuacio-
nes y remedios tépicos. Es de interés la parte sobre las fracturas y dislocaciones
(luxaciones y esguinces). Al contrario de la traumatologia actual se mostraba
contrario a utilizar aparatos para reducir luxaciones (aunque algunas maniobras
de reduccién son manuales) y uso de férulas en el tratamiento de las fracturas.

Su aportacién quirurgica fue tratar las heridas por el método seco en con-
traposicidn con el “pus loable” realizado con asiduidad por la cirugfa isldmica*'.

Dionisio Daza Chacén (1503-1596)

Estudi6 en Valladolid y Salamanca, ejercié como cirujano en los ejércitos de
Carlos V y Felipe II. Fue amigo y compartié su profesidén con Vesalio.

38. PUIGVERT, 1978, pp. 231-2355.
39. RIERA,1967, pp. 13-59.

40. SAN ROMAN GOMEZ, 1961, pp. 75-104.

41. CASTANO ALMENDRAL, 1959; TORRE, 1978-79, pp. 389-401.
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En 1547 estando fuera de Espana traté a los espafioles en campana afectados
por la peste con gran éxito con solamente una mortalidad de un 2.5%.

En 1557 fue nombrado cirujano del hospital militar de la corte. En 1561 fue
nombrado cirujano de la Casa Real y en 1552 cirujano de cdmara de Juan de Austria,
finaliz su servicio como cirujano militar en la batalla de Lepanto (7 de octubre
de 1571). En 1582 publicé la obra “Prdctica y Tedrica de la Cirugia” en castellano. EI
doctor Daza Chacén cirujano con formacién universitaria, durante su vida estuvo
enfrentado con el ejercicio profesional de los denominados “médicos empiricos”
entre los que se inclufan los médicos moriscos.

Entre sus aportaciones en las diversas técnicas quirdrgicas se incluyen: una
técnica de tratamiento de los aneurismas, ligando el vaso por encima del saco
aneurismatico y realizando su extirpacién posterior; en las amputaciones reali-
zaba el desplazamiento del colgajo cutdneo sobre el mufidn; describié al igual que
Ambroise Paré la técnica de la ligadura de las arterias de gran tamafio; realizé
estudios sobre los tumores malignos*? y la trepanacién craneal, describié la téc-
nica de la extirpacién de los pdlipos nasales mediante ligadura y estrangulacién;
realizé innovaciones en el tratamiento de las heridas dada su experiencia como
cirujano militar; fue un defensor del cierre de las heridas tordcicas y clasificé a
las heridas de abdomen en penetrantes y no penetrantes considerando también la
mayor gravedad de las heridas del intestino grueso en relacién con las producidas
en el intestino delgado.

Fue considerado uno de los mejores cirujanos militares europeos incluso por
el mismo Vesalio®.

Pedro Ldpez de Leén (siglos xvi-xvii)

Estudié en la Universidad de Sevilla, fue médico y cirujano discipulo del doctor
Bartolomé Hidalgo de Agiliero. Trabajé como primer cirujano en el Hospital del
Cardenal de Sevilla (1578-1590)*.

En 1590 fue nombrado cirujano real de galeras y se establecié como cirujano
en Cartagena de Indias. Fue partidario de la sutura de los bordes de la herida previa
limpieza de ésta, sin esperar a la aparicién del “pus loable”. Su obra fundamental
publicada en Sevilla en 1628 fue “Prdctica y teoria de los apostemas en general y en
particular. Question y prdcticas de cirugia de heridas, llagas y otras cosas nuevas y par-
ticulares”.

42. OLIVA ADAMIZ, 1982, pp. 87-88.
43. SORIANO ROSA, 1958.
44, No hemos podido localizar exactamente los afios de nacimiento y defuncién.
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Describié un numeroso nimero de instrumentos quirdrgicos usados en Car-
tagena de Indias entre 1591 y 1628,

2.2. CIRUJANOS DE SEGUNDO NIVEL

Entre los cirujanos de segundo nivel, con mayor estabilidad de movimiento,
normalmente eran contratados por instituciones hospitalarias o municipios para
ofrecer cobertura sanitaria a la poblacién adscrita a estas areas poblacionales. El
salario anual de un cirujano romancista de prestigio podia oscilar entre 15.000 a
20.000 maravedis anuales, en el caso de los denominados barberos-cirujanos su
sueldo era inferior entre unos 5.000 a 10.000 maravedis anuales.

Estos cirujanos no universitarios o los barberos cirujanos, constitufan la
mayor parte de los profesionales quirirgicos que atendian a una poblacién de clase
media o baja, la mds numerosa en el siglo xvi, incluyendo la minoria morisca. En
muchos casos los profesionales que ejercian este oficio iniciaban su aprendizaje
a los 14 o0 15 aflos con un “maese”. Vivian con éste ayuddndolo y practicando su
labor durante afos. Tras finalizar estas practicas podian obtener licencia para
ejercer tras demostrar sus conocimientos ante el Protomedicato de cirujanos cuya
formacién duraba unos 8 afios.

La cirugia menor evitaba entrar en las cavidades internas, se trataba de una
cirugfa superficial (de “sajar”, colocacién de ungiientos, polvos, aplicacién de
sanguijuelas, cauterizacidn de heridas etc.)

Uno de los instrumentos quirdrgicos mas utilizado en esta cirugfa menor
era la “lanceta” que en esta época podia ser de tres tipos diferentes: en grano de
cebada, lengua de serpiente y en grano de avena“®.

Dentro de las técnicas quirdrgicas mas utilizadas en la mediana y gran cirugia,
la més frecuente era la amputacién de miembros consecuencia de las heridas de
guerra, accidentes, cuchilladas en reyertas, gangrena y por el frio. Entre las causas
infecciosas la mds frecuente era el carbunco?’.

Otra de las técnicas utilizadas reservada a los cirujanos consistia en la cauteri-
zacidn con el uso de cauterios (hierros candentes de diversas formas que perforaban
la piel para cerrar heridas abiertas). Aunque el acto quirurgico era el mismo para
atender a pobres y ricos, el elevado coste de las actuaciones quirdrgicas limitaba
la atencidn de la poblacién. Entre los diferentes costes por acto quirtrgico des-
tacaban: apostema en testiculos (20 ducados); tratamiento de carbunco de pie y

45, SOTOMAYOR TRIBIN, 2009, pp. 53-64.
46. Citado por: ROJO VEGA, 1993, p. 31.
47. A.H.P.V., protocolos, Leg. 6724, fol. 113.
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pierna (20 ducados); golpe en una mano (10 ducados), cuchillada (10 ducados). Estos
elevados precios por un lado dejaban fuera de la atencién sanitaria a la poblacién
sin recursos ya que estos actos quirurgicos no se incluian bajo la cobertura hospi-
talaria o municipalidad a la que pertenecian los enfermos sin recursos. También
estos hechos provocaban no pocos pleitos entre los cirujanos y los enfermos por
no abonar los costes de las intervenciones.

Una de las intervenciones que requerfan un informe detallado del cirujano era
le realizacién de la fimosis*® para evitar conflictos futuros con la Inquisicién. En
el siglo xvi1 existfa un determinado grupo de cirujanos denominado “retajadores”
que realizaba especificamente este tipo de cirugfa, en el contexto de la minorfa
morisca habfa varios especialistas que realizaban tal acto quirdrgico no por causas
médicas sino por motivos religiosos.

2.3. INSTRUMENTAL QUIRURGICO EN ESPANA (SIGLO XV1I)

Los instrumentos quirdrgicos utilizados por los cirujanos espafioles durante
el siglo xv1 se dividian en varios grupos: instrumentos cortantes (cuchillos, bis-
turfes, tijeras o sierras); separadores (erinas, ganchos, espéculos, valvas, dilata-
dores); punzantes (agujas finas rectas y curvas); prensores (pinzas de diseccidn,
hemostaticas); escarificadores (curetas) y reparadores (agujas de sutura y lino,
catgut, etc.) .

En un documento hallado en el inventario de instrumentos quirirgicos del
doctor Bernardino de Salas, casado con dofia Agustina de Alcald y catedrético de
la Facultad de Medicina de Valladolid en la segunda mitad del siglo xv1, que ejercia
de médico y cirujano se sefialaban los diferentes “hierros” que posefa:

[...] un trépano con todos sus accesorios, un speculum matricis (especulo uterino),
tres legras grandes de dos bocas, dos legras pequenas de una boca, un limpiador de
legras de dos puntas, dos cauterios de abrir lenguas con su planchuela, dos legrillas
con sus mangos de boj, una legra de dos puntas, trece cauterios grandes y pequefios,
cuchilleros, una sierra, cinco pares de tenazas, un trépano pequefio, dos trépanos
antiguos de hierro y acero, una canasta de sacar piedras, una pinza, unas tenazas
grandes, siete lancetas sin amolar, dos cacitos de echar aceite, dos jeringas de latén
con cafiones de plata, dos jeringas de plata y tres algalias de plata®.

48. A.H.P.V., protocolos, Leg. 8440, 17 julio 1516.

49. CID, 2007, p. 495.

50. A.H.P.V., protocolos, Leg. 761, fol. 1315. Referenciado en Rojo Vega A. Enfermos y sanadores
en la Castilla del siglo xv1, p. 35.
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Al observar los instrumentos que posefa se infiere que este cirujano practicaba
amputaciones, extraccién vesical de célculos, cauterizaciones e incluso técnicas
quirtrgicas ginecoldgicas.

[

A Figura 13. Instrumentos quirtrgicos del siglo Xvi.
Fuente: Grabados de “Resumen de Cirugia” de D. Diego Argumosa, editada en 1856.

2.4. LA CIRUGIA ENTRE LA POBLACION MORISCA

Entre el numeroso grupo de moriscos almerienses del siglo xvi, se comenta
la presencia del cirujano morisco Diego de Vijabi, que ejercia su profesién de
cirujano®L.

En 1515, Francisco de Soria escribano publico de Granada, levanta acta de
como en Quéntar, los cirujanos moriscos Francisco y Pedro Arracin cortan parte
de su miembro a Pedro Tahla, hijo de Juan Tahla que parecia de 18 o0 19 afios, por
tenerlo con ciertas llagas y cdncer®. Al paciente se le realiza una circuncision,
pero dado la persecucién inquisitorial por este motivo se justifica la actuacién de
los cirujanos mediante acta notarial por estar enfermo de céncer.

En 1539 se cita a El Purcheni®® como médico de la curacién de una cuchillada
que recibid Juan Atayque, vecino de Caniles, atacado por otro vecino de Baza.

51. CABRILLANA, 1982, p. 15

52. Archivo Histdrico Protocolos Notariales de Granada (A.H.Pr.Gr.) Sala II. Distrito de Granada.
Prot. 8, fols. 683v-684r. 1515, diciembre 15, Quéntar.

53. TORRES LOZANO, 2014.
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En 1563, el mismo médico y su hijo acuden como testigos en un acta notarial
como Luis el Purcheni, cirujano, vecino de Baza. En esta época por la indefinicién
profesional a Luis el Purcheni se le considera como curandero morisco /cirujano.

En 1561, en un documento se indica que el doctor Calderén atendié a unas
moriscas heridas tras una “cabalgada”, de heridas muy graves y que tardaron
unos dos meses en estar fuera de peligro y que fueron curadas con unos parches.
En este escrito solicita a la autoridad que se le paguen las curas que hizo a estas
moriscas®.

En la ciudad de Toledo existe la referencia del cirujano morisco Garcia Diaz,
nacido en Toledo, aunque posteriormente huido a Argel*.

3. BOTICARIOS

La farmacia como ciencia se independizé de la medicina en el mundo 4rabe
alrededor del siglo 1x y los boticarios se consideraron profesionales independientes
incluyendo los que vivian en el occidente medieval>®.

En la Espafia cristiana durante la Edad Media existfa al principio una indefi-
nicién profesional entre el oficio de especiero y el de boticario. Para el control de
las farmacias se designaba una comisién integrada por un fisico, un especiero y un
comerciante. Como se ha indicado en la Espafia cristiana la definicién profesional
del boticario fue mas lenta y tardia hasta la aparicién del Protomedicato en 1477,
y en 1588 cuando se integran los boticarios en este Tribunal.

En la formacidn del boticario ademads del dominio del latin, el futuro boticario
debfa realizar précticas con un farmacéutico autorizado entre 4 y 8 afios y tener
una edad minima de 24/25 afos* tras ello debfa superar un examen de admisién.

A finales del siglo xv Saladino da Ascoli escribié un Compendio de los botica-
rios, cuya version castellana se publicé en 1515, en esta obra se enumeraban los
libros que debian ser conocidos por los boticarios: dos de simples de Avicena y
Serapion, el libro de las sinénimas de Simén de Januense, “El libro del seruidor”,
el libro del Messue, en sus dos primeras partes, el Antidotario de Juan de Salerno,
el de Dioscérides y el Macer Herbolario®®.

54. A.A.G., A. 49.31, L- 143-2, 1561, junio 4, Alhambra.
55. GOMEZ VOZMEDIANGO, 2015, p. 48.

56. GONZALEZ DE FAUVE, FORTEZA, 1996, pp. 103-135.
57. KREMERS, URDANG, 1986, p. 571.

58. ASCOLI, 2008.
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3.1. TIPO DE BOTICARIOS

Una vez obtenida su licencia para ejercer los boticarios podian desarrollar su
actividad en las distintas ciudades, monasterios, hospitales, o entrar al servicio
de la Casa Real (la mds alta posicién alcanzada).

En las ciudades podian abrir sus propias boticas o ser contratados por el con-
cejo ciudadano. Las ciudades realizaron grandes esfuerzos para poder retener a sus
boticarios sobre todo durante las epidemias para poder suministrar a la poblacién
los medicamentos necesarios.

Desde el siglo xv todos los monasterios solfan contar con una enfermeria y
una botica, como fue el caso del monasterio de Guadalupe donde se ubicaba un
hospital que contaba incluso con dos boticarios, uno en la enfermeria de los monjes
y otro en el hospital. En el siglo xv1 el prior Diego de Villalén, organizé un jardin
botanico para proveer de plantas medicinales a las boticas del hospital, incluso
la botica hospitalaria contaba con su propia biblioteca.

En los hospitales durante el siglo xvi se fueron incorporando profesionales
farmacéuticos, como fue el caso del Hospital de Santiago de Ubeda dedicado a
atender a enfermos pobres que contaba con un médico, un cirujano y una botica®.

En el siglo xvi1 practicamente todos los hospitales contaban con una botica.
En 1629, el Hospital General de Antequera contraté el servicio de un boticario
para que les proporcionara medicamentos. En 1655 la botica hospitalaria dejé de
funcionar y fueron los boticarios de la ciudad los que suministraron los medica-
mentos al hospital. En 1657 cuando se hicieron cargo del hospital los religiosos
de la orden de San Juan de Dios recuperaron de nuevo la botica hospitalaria®. En
los hospitales dependientes de la orden de San Juan de Dios se inclufa una botica
propia al frente de la que estaba un religioso como en los casos del Hospital de
Granada y en el Hospital de la Misericordia de Cadiz®'.

Los boticarios pertenecientes a la Casa Real estaban instalados en las ciudades
mas relevantes. Tras numerosas quejas de los boticarios a Felipe II, éste reglamenté
la creacién de dos boticas, una para la familia real y otra para las personas dedi-
cados a su servicio (criados de cdmara etc.). En cada una de estas boticas debia
trabajar el boticario mayor, tres ayudantes, tres mozos y dos peones dedicados a
la limpieza de las mismas. También en este reglamento se contemplaba el nom-
bramiento de personal auxiliar para recolectar “rosas y yerbas” y de un destilador
encargado de preparar los jarabes. A partir del siglo xvii la Botica Real se volvié
de tal complejidad que el Protomedicato dispuso que los “fisicos recetaran con

59. MELIDA, 1916, pp. 33-39.
60. FERNANDEZ CARRION, PEREZ ROMERO, VALVERDE, 1983, pp. 55-58.
61. ROMERO PEREZ, BECERRO FIGUEROA, 1983, pp. 61-66.
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moderacién”, También la crisis econédmica del siglo xvi1 afecté al abastecimiento
de diversas especies necesarias en la composicién de medicamentos 2,

Otros problemas incluyeron la desconfianza de los fisicos hacia los boticarios
en el control de las proporciones y mezclas de los firmacos solicitados. También
por parte de los boticarios existid la dificultad de interpretar las érdenes médicas
por la mala ortografia de las recetas de los médicos .

La legislacidn vigente trataba de evitar que los mismos médicos preparasen y
vendieran sus propios remedios y que no se produjera intrusismo en la prescripcién
de los medicamentos sin que éstos se pudieran dispensar sin una receta previa®,

En las boticas era preceptivo que se conservaran los materiales e instru-
mentos en dptimas condiciones. Para evitar que se vendieran o confeccionaran
medicamentos deteriorados o caducados se realizaban inspecciones periddicas a
las boticas cada dos afios®. En estas inspecciones se comprobaba la calidad de los
medicamentos y de las especias. En 1617 se legislé sobre las inspecciones realizadas
a las boticas y las infracciones que concurrieran®.

3.2. CONDICIONES SOCIOECONOMICAS DE LOS BOTICARIOS

Existen escasos datos referidos a las condiciones socioeconémicas de los
boticarios en los siglos xvi1 y xviL. La relacién entre los médicos con los boticarios
era imprescindible para proporcionarles ingresos a éstos, pero la indefinicién
profesional sanitaria en estos siglos hace dificil conocer datos mas precisos.

También la proporcién entre los boticarios respecto a la poblacién a atender
era diferente segun los diferentes lugares. En la ciudad de Segovia en 1561 habfa
nueve boticarios con una proporcién de 1: 2.875 habitantes, en cambio en la ciu-
dad de Sevilla en 1533 habia un boticario cada 1.579 habitantes. En el siglo xvi la
distribucidn territorial de los boticarios era muy diferente, asi como sus condi-
ciones econdmicas.

El licenciado Fores en su “Tratado titil e muy provechoso contra toda pestilencia e
ayre corupto” de 1507 sefiala a dos boticarios llamados Micer Antonio y Micer Gui-

62. LOPEZ y GARCIA, 1951, pp. 274-277.

63. Este tema es tratado en el libro “Dialogo del Perfecto Médico” de Alfonso de Miranda,
Citado por: Mingote Mufiiz ed., 1983, p. 71,

64. Legislacién recogida en Novisima. Libro Octavo, Tit. XI, Ley VI, art. 16.

65. Legislacién recogida en Novisima. Libro Octavo, Tit. XIII, Ley I, art. 21.

66. Legislacién recogida en Novisima Recopilacién. Tomo IV, Libro Octavo, Tit. XIII, Ley IV, art.
17. En su art. 18, se indicaba que la gravedad de las infracciones podia conllevar al cierre de la botica.
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llelmo instalados en la calle Génova de Sevilla, probable ubicacién de las boticas
en la Sevilla del siglo xv¢’.

En el siglo xvi, en Castellén de la Plana el especiero Pedro Merades por la
falta de médico en la villa, debia realizar sus funciones atendiendo a los pobres,
realizar la visita a los hospitales y el andlisis de orina, por lo que recibia el salario
de cien sueldos .

Entre los boticarios reales cabe destacar la figura de Pere Jutge, de Barcelona
que confeccionaba medicamentos para la familia real, pero que también se dedica a
su comercializacidn al por mayor, negocio que le proporcionaba grandes beneficios.

En ocasiones algunos boticarios como Alonso Yafiez Cohen, judio converso
como boticario en la ciudad de Murcia en 1417, también trabajaba como recauda-
dor de alcabalas para complementar su salario®°.

Se produjeron situaciones de monopolio con la connivencia entre médicos y
boticarios, como en el caso de Castellén de la Plana en 1444 entre el médico Beren-
guer Borrds que enviaba a todos sus enfermos para comprar los medicamentos a
la botica de Pere Feliu.

También hubo denuncias de fisicos contra las asociaciones entre médicos y
boticarios con el Unico fin de enriquecerse y por la falta de honestidad en la pre-
paracién de los medicamentos por parte de los boticarios.

Por los motivos aludidos con anterioridad, en 1492 en Madrid, el concejo
encargé al bachiller Lorenzo de Solis, el control de las boticas para evitar el mono-
polio ejercido por algunos boticarios’.

En ocasiones el mismo médico desempefiaba la funcién de boticario y con-
feccionaba el mismo los medicamentos que dedicaba para tratar a sus enfermos.

El sueldo de los boticarios dependia en parte de los precios fijados al con-
feccionar los medicamentos teniendo en cuenta en muchas ocasiones la posicién
social de los enfermos a los que iban dirigidos”2.

La crisis econémica del siglo xvi1, también afecté a los boticarios, en Cadiz a
mediados del siglo xvi1, un oficial de botica del Hospital de la Santa Misericordia
cobraba al afio doscientos sesenta y cuatro reales”. Salarios similares recibieron

67. FORES, Licenciado. Tratado Util e muy provechoso contra toda pestilencia e ayre corupto,
1507.

68. SANCHEZ GOZALBO, 1972, pp. 246-258.

69. TORRES FONTES, 1973, pp. 204-267.

70. SANCHEZ GOZALBO, 1979, pp. 47-80.

71. Libros de Acuerdos del concejo madrilefio 1T (q486-1492) ed. Comentario de A. Gémez
Iglesias, Madrid, 1970, p. 319.

72. RODRIGO PERTEGAS, 1927, pp. 561-609.

73. ALEGRE PEREZ, 2001, pp. 239-265.
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los boticarios del Hospital General de Antequera Pedro de Valdelomar, Esteban de
Bracamante y Bautista Guerrero entre 1635y 164374,

Como privilegios en algunas poblaciones los boticarios estaban exentos de
pagar impuestos (alcabalas) sobre los medicamentos.

3.3. MATERIA MEDICA RELACIONADA CON LOS BOTICARIOS

El boticario era el encargado de la confeccién de los medicamentos en sus
distintas formas: jarabes, ungilientos, aguas, emplastos, cocimientos, clisteres,
pociones, conservas, pildoras, polvos, electuarios, balsamos, triacas, etc.

La botica era el establecimiento o lugar donde se elaboraban, almacenaban y
se vendian las medicinas para la curacién de las enfermedades.

Segun los efectos farmacoldgicos de los medicamentos confeccionados en las
boticas, éstos podian catalogarse en: purgantes, eméticos diuréticos, antidotos,
emenagogos, etc. Estos medicamentos podfan administrarse por ingestién o por
aplicacidn externa.

Entre los productos mds usuales para confeccionar farmacos destacaban:

[...] azlcar, cera, miel, rosas, ruibarbo, cafiafistola, ciruelas pasas, higos, mem-
brillos, tamarindos, violetas, comino y gran variedad de hierbas. Entre esta fuente
de elementos para la confeccién de los medicamentos no hubo grandes diferencias
entre los siglos xv, xvi y xvii’,

Entre el diferente material para la confeccién de medicamentos las boticas
en esta época contaban con: todo tipo de vasos de vidrio, de metal o de otros
materiales, tinajas, arcas, botes, cajas, tamices, cedazos, morteros y uno o varios
alambiques para la destilacion.

La botica, como en la época medieval era el lugar de trabajo, expedicién de
los medicamentos y en ocasiones constitufa la misma vivienda del boticario.

Los boticarios confeccionaban los diferentes medicamentos siguiendo las
instrucciones de las recetas indicadas por un médico, aunque en sus boticas dis-
ponian previamente de preparados de uso corriente.

3.4. LOS BOTICARIOS EN EL REINO DE GRANADA. SU RELACION CON LOS MORISCOS

Entre los boticarios instalados en Granada durante el siglo xvi destacaban
los que trabajaban en las boticas hospitalarias sin menoscabo que poseyeran y
ejercieran su profesidn en sus boticas privadas.

74. FERNANDEZ CARRION, PEREZ ROMERO, VALVERDE, 1983, pp. 55-58.
75. VALVERDE, GONZALEZ, 1979, pp. 252-253.
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Entre los centros hospitalarios se inclufan el Hospital de la Alhambra, consti-
tuido por fundacidn Real por los Reyes Catdlicos mediante Carta de Privilegio de
15 de mayo de 1501. Ubicado junto al convento de San Francisco. Inicié su acti-
vidad hospitalaria desde el 18 de junio de 1504. Entre 1515 y 1530 constaba como
boticario de este centro don Cristdbal de Salcedo, donde se atendian unos doce
enfermos, probablemente afectados por bubas o mal francés (sifilis) la mayoria
antiguos soldados, aunque el fisico y cirujano el bachiller Antonio de Arévalo
referia que habia atendido enfermos de todo tipo de enfermedades”.

En la cédula Real de 7 de diciembre de 1526, se cedi6 una casa de aposento a
Cristébal de Salcedo, boticario en la Alhambra?’.

Durante el siglo xv1 ejercieron como boticarios Charles de Ripa y con anterio-
ridad Cristébal de Salcedo®. En 1548 Charles de Ripa “el viejo” posefa una botica
en la ciudad de Granada, tras su fallecimiento fue solicitada su propiedad por su
hijo Charles de Ripa”.

En 1556, tras el fallecimiento de la esposa de Charles de Ripa hijo e inventariar
sus bienes se conoce que posefa tres boticas en Granada una cerca de la Iglesia
Mayor cerca de su casa, una botica en el hospital Real® y otra en el hospital de
la Alhambra?®,

Charles de Ripa posefa en su biblioteca las obras de Serapién el Viejo y de Juan
Meste, el Antidotarium de Nicolas Prepdsito y De Historia Stirpium de Leonhart Fuschs.

Entre los medicamentos expedidos en la botica de la Alhambra?? destacaban:
aceites, aguas, electuarios, emplastos, jarabes, pildoras, polvos, purgas, ungiientos
y zumos de rosas, etc.

En fecha de 10 de diciembre de 1550, en la Alhambra se desarrollé un pleito
por parte de Diego Lépez, boticario de la Alhambra, contra el escudero Diego de
Cérdoba, por cinco ducados que le debfa en medicinas®,

Charles de Ripa suministraba medicamentos fiando su cobro y reclamando
luego su pago posterior como en los casos de Diego de Cérdoba (2 de julio de1556)
“escudero de las ¢ien lancas” que le debia por la compra de medicinas la cantidad
de 2.728 maravedies y medio®. También consta la reclamacién de la deuda de

76. A.G.S., Cy S. Reales, Leg. 10, fol. 182. Citado por VALENZUELA CANDELARIO (a). 2003, pp.
198-201.

77. A.A.G.L-1-7.

78. Ibidem.

79. Ibidem, L-4-23, fol. 5v.

80. A.G.S. Registro General del Sello. 4, XI, 1518.

81. Archivo Histdrico Protocolos Notariales de Granada (AHPrGr). Prot. 93, fols. 218r, 219v.

82. LUQUE SANCHEZ, CANADAS DE LA FUENTE, CRESPO MUNOZ, 2006, pp. 275-280.

83. A.A.G.L-184-23 (3 fols.).

84. A.A.G.L-4-23. (3 fols.).
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unas moriscas que fingieron estar presas para no pagarle una serie de medicinas
que les suministré®>,

En Almeria, 8 de mayo de 1563, se produjo una querella de Lucia de Requena y
Juan Ibarrola vecino de Almeria contra Domingo Ferndndez, Diego Moguer (boti-
cario) y Juan de Belmonte, sobre unas heridas y como consecuencia de la muerte
de Ginés Martinez®°.

En Granada, el 3 de septiembre de 1566, se sefial6 un pleito ejecutivo de Martin
de Esbarraya, boticario vecino de Granada contra José de la Guerra, sobre el pago
de medicinas que le debfia, con la lista de éstas®.

3.5. LA PRODUCCION DE MEDICINAS POR LOS MORISCOS

En el apartado farmacoldgico de los moriscos®, fueron de importancia los
remedios reflejados en las recetas a base de vegetales, algunos de gran complejidad®°.

Para obtener las plantas y vegetales para confeccionar sus recetas los moriscos
acudfan en ocasiones a las boticas para conseguir las materias primas®. En otras
ocasiones conseguian los elementos bésicos para confeccionar sus medicamentos
a través de sus propias herborizaciones.

En Granada era frecuente la recogida por los mismos moriscos de las plantas
medicinales alrededor del Sacromonte, como montafia sagrada y fuente de salud.

Para su conocimiento farmacoldgico los moriscos utilizaban como guia el libro
“La Materia Médica de Dioscdrides” en su traduccidn realizada por Andrés Laguna
en 1553°%,

Entre las sustancias de origen vegetal mds utilizadas por los moriscos se
inclufan: ajo, aceituna, aloe, adelfa, brea, canela, berenjena, bledo, cola de caballo,
centeno, incienso, granada, regaliz, pimienta, poleo, vinagres, raices de olmo y
olivo, malvavisco, etc.

Para la realizacién de aceites destacaban la oliva, el lino, la almendra, la rosa
y la nuez.

Como se ha comentado en el capitulo anterior entre los sanadores y curan-
deros moriscos se combinaban las recetas con la medicina y la magia.

85. Ibidem, L-143.2; 1561, junio 4.

86. Ibidem, L-168.18 (8 fols.).

87. Ibidem, L-80-30.

88. GRACIA-MECHBAL, 2017, p. 146.

89. LABARTA, 1981, pp. 275-310.

90. Ibidem, referencia indicada en la p. 276.

91. Se relaciona su uso por una copia aljamiada hallada en una botica y algin recetario en
Alcoy y estudiada por Ana Labarta y Luis Garcia Ballester.
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4. BARBEROS

Las funciones del barbero-cirujano eran muy diversas, el simple barbero cui-
daba de la higiene de sus clientes lavando y cortando el pelo y la barba. Pero si se
trataba de un profesional sanitario inclufa entre sus funciones: extraccién de los
dientes y muelas, poner ventosas y sanguijuelas y en ocasiones tratar fracturas y
luxaciones, funcién reservada en su mayor parte a los denominados “algebristas”.

La mayoria de los pacientes que atendian eran campesinos o artesanos que
no podian pagar los elevados precios solicitados por sus servicios por médicos o
cirujanos. En ocasiones los barberos también fueron contratados por los nobles.

En el grupo de barberos o barberos cirujanos una gran parte poseia herra-
mientas quirdrgicas para arrancar y limpiar dientes, como gatillos, limas, buriles
o descarnadores.

En 1561, Diego de Hermosa inclufa entre los hierros que posee un barbero
cirujano, las lancetas, mondador de oidos, legras, cauterios, tenazas de cortar y
sacar huesos, un cuchillo de cortar carne de cirugia, agujas para sutura, jeringas,
un estuche con sus tijeras, un verduguito, unas pinzas y recipientes con ungiientos
y polvos®?. También se inclufan gran cantidad de bacines.

El mas notable e ilustrado barbero en Valladolid en 1599 era Andrés de Maldo-
nado poseedor de catorce libros entre los que se incluia la cirugfa de Juan Fragoso
y la cirugia de Juan de Vigo.

En el caso de los barberos cirujanos y flebotomistas (sangradores) el examen
para ejercer su profesion se realizaba ante alcaldes examinadores barberos bajo
el auspicio también del Tribunal del Protomedicato. Debido a la escasez de médi-
cos o cirujanos en lugares con escasa poblacién en la epidemia de peste de 1599
que asolé Castilla fueron los barberos los profesionales sanitarios encargados de
atender a la poblacién®.

La indefinicidn profesional de la época nos confirma que los retajadores esta-
ban incluidos en el grupo de cirujanos o de barberos indistintamente.

5. SANGRADORES

Los denominados barberos-sangradores flebotomianos se constituyeron como
gremio durante el siglo xvii, pero desde 1500 los Reyes Catdlicos fundaron el

92. A.H.P.V. protocolos, Leg. 144, fol. 752. Referenciado en Rojo Vega A. Enfermos y sanadores
en la Castilla del siglo xvi, p. 31.
93. ROJO VEGA, 1989.
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denominado Protobarbeirato que examinaba de sus conocimientos a los barberos
sangradores y los diferenciaba de los barberos comunes.

En el siglo xvi segtin la pragmatica del afio 1500 los barberos que pusieran
tienda para sajar, sacar dientes y muelas, sangrar, poner ventosas y sanguijuelas
tenfan que ser examinados por los barberos mayores designados por el Protobar-
beirato para poder ejercer sus funciones. En el reinado de Felipe 11 se consolidé
el Protobarbeirato como entidad independiente del Protomedicato.

Los barberos sangradores en la medicina de la Edad Moderna en Espafia
realizaban la técnica de la sangria, terapia solicitada por médicos o cirujanos
titulados latinos y por otros sanitarios empiricos sin formacidén universitaria.
Aunque la realizacién de sangrias estaba en entredicho como indicacién o de
eficacia terapéutica estos profesionales alcanzaron durante los siglos xvi y xvi
cierto reconocimiento social.

Aunque el barbero-sangrador actuaba en muchas ocasiones como profesional
liberal, en ocasiones pertenecia a la plantilla de un hospital dependiendo funcio-
nalmente del médico como era el caso del Hospital Real de Granada.

En una descripcidn realizada por Manuel Amezcua®, se indica un listado de
varios sangradores que solicitaron licencia para ejercer en la ciudad de Granada
entre 1666 y 1720. La mayoria de licencias fue expedida durante el siglo xvii en
Madrid excepto tres licencias expedidas en Granada, todas ella tras superar el
examen efectuado por los protobarberos examinadores. Destacaban entre las licen-
cias expedidas en Madrid durante el siglo xviI los siguientes sangradores: Diego
Dominguez de Arroyo, Lorenzo de Arroyo, Juan Francisco de Aguilar, Ambrosio
Martinez con licencia obtenida el 30 de abril de 1673 y que con posterioridad en
1687 obtuvo el titulo de cirujano y ejercié tal funcidn, Juan de Hervds® y Miguel
Martinez. Entre las licencias expedidas en Granada se incluyen: Baltasar Lépez
del Arbol, Juan de Robles Caravaca y Juan Gonzéalez de Meneses. En el afio 1720 se
concedid la licencia en Madrid a Lorenzo Martinez.

6. PARTERAS

La participacién de la mujer en la Edad Media y Moderna en la practica médica
incluye varios problemas: las fuentes en ocasiones sesgadas de origen masculino,
su escasa participacién en la vida publica, su participacién informal en la practica
médica (la ausencia de acceso en la formacién médica universitaria) y la no auto-

94. AMEZCUA, 1997, pp. 31-35.
95. Ibidem, pp. 27-28.
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rizacién para ejercer determinadas labores sanitarias por las autoridades regias
o por los concejos municipales.

También se observa la participacién de mujeres en la prictica médica como
ayudantes de sus maridos y en el caso de las viudas como parteras o enfermeras
en hospitales, instituciones caritativas, leproserias y monasterios.

En el campo de la practica ginecoldgica u obstétrica participaban las deno-
minadas parteras o comadronas. Los términos utilizados son variados como
comadres, matronas, madrinas o parteras®. En los documentos eclesidsticos se
alude a los términos comadronas o parteras como profesionales que atienden a las
mujeres durante el parto. La iglesia legislaba que su practica debia estar basada
en su probada moral y en su experiencia. En algunos documentos se indicaba que
tenfan que bautizar a los recién nacidos en peligro de muerte, sin menoscabo del
derecho y obligacién que posefan las parroquias locales?’.

El tratado de Damidn Carbdn de 1541 dedica al menos tres capitulos a la elec-
cién y arte de las comadres:

En el capitulo II del Primer Libro: “de la arte y exercicio dela comadre”, capi-
tulo III, “de las condiciones que ha de tener la comadre por ser buena y suficiente”,
capitulo XXXII “del regimiento de la criatura después de nascida”.

En el siglo xvi la funcién de la comadre fue reconocida y admitida por los
médicos y la legislacidén acepta su rol como auxiliar del médico.

Damidn Carbdn sostenia que toda comadre debia cumplir tres condiciones:
ser muy experta en su arte, ingeniosa y tener buenas costumbres, coincidiendo
su parecer con la opinidn eclesidstica. Su funcién no sélo incluia la extraccién del
nifio del vientre materno, sino que también debia ser la responsable de los prime-
ros cuidados del recién nacido®. Dar consejos y recetas a las madres o a las amas
sobre las primeras enfermedades de los nifios: dolores estomacales, ventosidades,
apostemas de las encias, dolores a la salida de los dientes, lombrices, espasmos,
rozadizos, viruelas, sarampidn, etc.*.

En los inicios de la Edad Moderna, el tratamiento de las mujeres justificaba
el oficio de partera ejercido por la mujer'® excepto para las familias de la alta
nobleza y realeza que eran atendidas por médicos varones'°l,

96. CARBON, 1541.

97. WADE LABARGE, 1989, p. 213

98. BAU, 1996, p. 154.

99. Ibidem, p. 156.

100. LOPEZ BELTRAN, 1996.

101. GARCIA HERRERO, 1989, pp. 283-292.
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En 1492 se convocé a parteras junto a fisicos, cirujanos y boticarios para
obtener la licencia municipal para poder ejercer su profesién 02,

Desde el reinado de Juan II de Castilla en 1412 ya se reconoce que “ninguno,
ni algtn judio o judia, nin moro, nin mora no sean especieros, nin boticarios, nin
cirujanos, nin fisicos .

Por lo indicado anteriormente se ha relacionado a las parteras moriscas con
la préctica de la magia y la supersticién.

En Guadix su arzobispo Martin Pérez de Ayala (1548-1560) convocd el Sinodo
de Guadix desde el 20 de enero al 10 de febrero de 1554 en las casas obispales de
esta localidad 1°*. Elabora en su diocésis de Guadix y Baza unos estatutos de lim-
pieza de sangre, y nos habla de la circuncisién y del bautismo de los nifos:

[...] y porque acaecen algunas veces peligros en los partos que algunas criaturas se
mueren teniendo ya miembros fuera del vientre de sus madres antes de que acabe de
nacer, sin recibir el santo bautismo: mandamos a las parteras que asistiere a dichos
partos, que avisen al cura para que provea de una mujer cristiana vieja que bautice...1%.

En el siglo xvi se observaba con preocupacién que los moriscos conservaban
casi completamente su lengua, usos, costumbres y ceremonias a pesar de estar
sometidos a la dominacidn cristiana, realizaban estas practicas en la clandestini-
dad %, En la constitucién numero 14.° del Sinodo de Guadix de 1554 se incluia en
el segundo pdrrafo referido al servicio que prestaban las parteras o comadronas
la siguiente disposicién:

[...] que las nuevas christianas paran con parteras christianas viejas si pudieren ser
avisadas. O siendo paridas, sean visitadas las criaturas por los curas o beneficiados,
luego que son nacidas, y las parteras tengan cargo de avisar'?’.

La persecucién de la labor de las parteras moriscas granadinas quedé reflejada
en el Sinodo de Guadix y en otros posteriores.

En relacién con su oficio el Protomedicato ejercié un escaso control sobre
actividad profesional de las matronas°,

102. DIEZ JIMENEZ, 2019, p. 34.

103. CASTRO, 1982, p. 480

104. GALLEGO BURIN, GAMIN SANDOVAL, VINCENT, 1996.
105. Ibidem, p. 38

106. Ibidem, p. 30.

107. GOMEZ AMEZCUA, 2011, p. 69.

108. ORTIZ GOMEZ, 1996, pp. 109-120.
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Entre 1477 y 1523 una disposicidn sefialaba que los protomédicos y alcaldes
examinadores mayores podian examinar a fisicos y cirujanos y ensalmadores
y boticarios y especieros y herbolarios!®. En el siglo xvi no estaba claro que la
parteria fuera considerada un oficio y que las parteras tuvieran que ser objeto de
examen para ejercer. En 1523 una nueva disposicion sefnalaba:

[...] que no se entrometan a examinar a ensalmadores, ni parteras, ni especieros, ni
drogueros ni otras personas mas que a los fisicos y cirujanos y boticarios y barberos...'1°,

En los siglos xv1y xvii las matronas siguieron bajo la supervisién de los médi-
cos. En ciudades como Mélaga o Sevilla obtenian su titulo tras realizar un examen
y acreditar su experiencia previa. Casos como Mari Alvarez, partera que habia
ejercido con anterioridad en Valencia, siendo viuda en 1537 fue examinada para
ejercer su oficio en Méalaga por el médico de la ciudad Juan Mufioz !,

En Sevilla se solicitaron licencias de parteras en 1653, 1663 y 1664. Titulacién
expedida por el Teniente Mayor del Cabildo que les otorgé licencia de parteria y
la facultad para ejercer en la ciudad de Sevilla, y en las ciudades, villas y lugares
de los reinos y sefiorios de su magestad!'?. Tras superar el examen se establecia
como requisito (limpieza de sangre y fe de bautismo) moral y buena vida y cos-
tumbres y como profesional dos afnos de practicas.

Evidentemente las parteras moriscas no podian cumplir ninguno de estos
requisitos restrictivos que imponia la Monarquia Hispanica. Entre las parteras que
ejercieron su oficio se inclufan a las alfaquinas, moriscas que habfan recibido una
esmerada educacién y formacidn religiosa, sostenedoras de la fe isldmica donde
en la clandestinidad ejercian en secreto en las comunidades donde los hombres
estaban presos o ausentes y que entre sus disciplinas de conocimiento se inclufan
las ciencias!®.

También las madrinas moriscas que se encargaban de rituales religiosos y
acontecimientos sociales como la circuncisién, matrimonios y enterramientos
adoptaron en ocasiones el oficio de parteras.

En la Edad Moderna las parteras moriscas eran degradadas al nivel de hechice-
ras y tuvieron que sufrir la persecucién de la Inquisicién. Como los casos de Lucia
de Toledo morisca analfabeta considerada hechicera que ejercia en el Campo de

109. MUNOZ GARRIDO, 1992,

110. Ibidem, nota 16, pp. 109-110. Novisima Recopilacién..., nota 16, libro VIII, tit. X, ley II.

111.  Archivo Municipal de Mélaga (A.M.M.) Escribanias de Cabildo, leg. 2, fols. 458v-459, fecha 15
de mayo de 1537. En: ORTIZ GOMEZ, T. Protomedicato y matronas. Una relacién al servicio de la cirugfa.

112. GARCIA MARTINEZ, M. J, VALLE RACERO, J. I, nota 9, p. 39.

113. FERNANDEZ MEDINA, VIDAL-CASTRO, 2018.
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Calatrava, procesada por la Inquisicién!* y de Leonor Fahara, partera morisca.
Existe un documento en el que firma como testigo el cura de la parroquia Antén

Yafiez que estaba presente en la casa de esta partera morisca cumpliendo con la
obligacién de asistencia espiritual de la moribunda®>.

114. A.H.N. Inquisicién, Leg. 198/1, n.* 3, fol. 28r.
115.  Archivo Histérico Provincial de Granada (A.H.P.G.) protocolo n.® 131, fols. 386r-387r. Citado

por: GARCIA PEDRAZA, 2002, p. 384.



Capitulo 7
LAS ENFERMEDADES MEDIEVALES Y DEL SIGLO XVI

1. LAS ENFERMEDADES INFECTO-CONTAGIOSAS Y LAS EPIDEMIAS

Durante el medioevo y el siglo xvi se produjeron diversas epidemias, siendo
las mas mortiferas las producidas por la peste que diezmé a mas de un tercio de la
poblacién europea en la pandemia de Peste Negra de 1348, procedente de Oriente
y difundida a través del Mediterrdneo. Con posterioridad en 1600 se produjo otra
pandemia de peste procedente del norte de Europa denominada “Peste Atlantica”,
que produjo menor grado de mortalidad que la anterior entre la poblacién europea.

Las epidemias de peste, tanto en la Edad Media como en la Edad Moderna,
presentaron varios brotes epidémicos localizados en la peninsula Ibérica, con
menor mortalidad entre la poblacién que las anteriores pandemias referidas con
anterioridad.

Es de destacar que también se produjeron otras enfermedades infecciosas algu-
nas de origen biblico como la lepra y otras de caracter vergonzante como la sifilis.

También indicar que el descubrimiento y colonizacién del Nuevo Mundo a
partir de 1492, por parte europea exportd a éste nuevas enfermedades y a su vez
importé a Europa nuevas enfermedades infecto-contagiosas algunas no referidas
en este capitulo.

1.1. LA PESTE

En el siglo xvi la peste o “pestilencia” era considerada aiin por la mayoria de
los médicos una condicién universal del aire atribuible a “causas celestes”.

Hasta el siglo xvi la causa primaria de la peste en el mundo cristiano se
consideraba “voluntad de Dios”.

Desde la Edad Media la causa de la peste se consideraba efecto de la corrup-
cién masiva de las cosas vivas en el mundo sublunar. En su inicio las epidemias
de la peste eran consideradas impredecibles porque dependian de las fuerzas del
macro y microcosmos fuera del control de la mano del hombre.
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La mayoria de los médicos medievales y de principios de la Edad Moderna
pensaban que el aire era el agente causante de la transmisién de la peste. Para
Gentile da Foligno (fallecido en 1348):

[...] el aire corrupto de la peste penetraba en el interior del cuerpo incapaz de resistir
la corrupcién y quemaba una materia venenosa junto al pulmén y corazén.

La transmisién de la peste de persona a persona se producia por los “vapores
venenosos” exhalados por los enfermos infectados .

En 1546, Girolamo Fracastoro (1483-1558) tras enfrentarse a los postulados de
Galeno sobre el contagio de la peste, sefialé que los enfermos infectados de cual-
quier enfermedad epidémica cuando entraban en contacto con su “materia mor-
bifica” quedaban contagiados, éste postulaba la teoria del contagio. En el siglo xvi
ya existfan posturas enfrentadas entre los que consideraban el contacto aéreo y
la teorfa del contagio.

Ante la epidemia de Peste Negra de 1348 los médicos universitarios adoptaron
una serie de medidas preventivas: en primer lugar, evitar o detener el contagio
por el aire como medida de higiene que las casas y ciudades estuvieran bien ven-
tiladas y libres de basura, utilizando para eliminar el mal olor la combustién de
hierbas aromdticas y fumigaciones con vinagre. En segundo lugar, manteniendo
a los individuos refractarios con un régimen de vida adecuado y finalmente una
vez que se habia desencadenado la epidemia recomendaban evitar la transmisiéon
interpersonal, evitando aglomeraciones?.

1.1.1. Antecedentes: La epidemia de Peste Negra del siglo x1v en al-Andalus

Existen en la literatura cientifica médica del Islam del reino nazari de Granada,
varios escritos sobre la epidemia de Peste del siglo x1v 3. Las principales monogra-
fias drabes sobre la peste fueron escritas por: Ibn al-Jatib, Ibn Jatima, al-Saquri, Ibn
Abi Hayah y Ibn Hayar al-’Asqalani®.

Entre las obras mds importantes destacan la obra de Ibn al-Jatib titulada “Kitab
mugqni’at al-sa’il’an I-marad al-ha’il” (Algunas cuestiones ttiles y suficientes de la
terrible enfermedad), que ocupaba unos 10 folios, en la que se vinculaba al aire
en la transmisién y las razones que lo impulsaron a escribir este pequefio tratado.

ARRIZABALAGA, 1998-99, pp. 11-20.
ARRIZABALAGA, 1991, pp. 73-117.
LLAVERO RUIZ, 1996, pp. 59-71.
MILLAN, 1992, pp. 183-188.
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Otro autor importante que escribié sobre la peste fue Ibn-Jatima®, que nos
explicé en el prélogo de su obra las causas que le impulsaron a escribirla, descri-
bid la epidemia de peste, su génesis, desarrollo y tratamiento. Su obra se titulaba
“Tahsil garad al-qasid fi tafsil al-marad al-wafid” (Respuesta obtenida por quien pre-
tende saber qué circunstancias concurren en la enfermedad epidémica)$, obra
escrita en febrero de 1349.

Segun Ibn Jatima, la epidemia aparecié al principio de junio de 1348 en los
barrios més pobres de Almeria y continué durante el verano, otofio y parte del
invierno. Ibn Jatima en su obra analizé seis preguntas: 1) la naturaleza del conta-
gio; 2) las causas generales y especificas de la fiebre; 3) por qué entre gentes de
la misma vecindad la peste atacé a unas personas y respetd a otras, por qué en
la poblacién atacé a unos barrios y no a otros, por qué en paises cercanos atacé
a unas poblaciones mds y a otras menos o nada. 4) ;Cémo ocurrié el contagio?
5) ;Cémo se podia prevenir la enfermedad? 6)Terapéutica a seguir para quienes
estaban infectados

En realidad, Ibn Jatima en el siglo x1v se convirtié en un ejemplo de un epi-
demidlogo de nuestros dias con las preguntas cientificas que formuld. Respecto a
otro importante médico del reino nazar{, Muhammad al-Saqiiri en su obra Tahqiq
al-naba” “an amr al-waba (Confirmacién de la noticia acerca del asunto de la peste),
de la que sélo se ha conservado un breve resumen titulado al-Nasiba (El buen
consejo)’.

En su obra, incluye: las causas de la peste; motivos que lo empujaron a escribir
su obra; conducta a seguir en tiempos de epidemia: renovacién de la atmdsfera,
purificacién del cuerpo, advertencia al enfermo de sumisién absoluta al trata-
miento del médico.

Abl 1’Abbas Ahmad b. Yahya b.Abi Hayala, nacido en 1325 en Tremecén
(Norte de Africa) y fallecido victima de la peste en 1375, escribié una obra titulada
Daf al-nigma fi l-salat “ala nabi al-rahma (Como evitar el castigo mediante la oracién
al Profeta misericordioso), nos relaté la epidemia de peste de 1348 y realizé una
exposicidn histdérica de todas las epidemias de peste anteriores.

Finalmente, la obra del famoso juez e historiador egipcio Abai I-Fadl Ahmad
b. “Ali b. Muhammad b. Hayar conocido como Ibn Hayar al-"Asqalani (1372-1449)
titulada Badi al-matin fi fawa’id al-taiin (Provisién de medios que ayudan a combatir
la peste), que se trataba de un relato con un abordaje juridico-religioso.

5. ANTUNA, 1928, pp. 68-90.
6. FERMART, 1958, pp. 499-513 y 566-580.
7. ARIE, 1967, pp. 189-199.
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Durante el siglo xiv aparte de la epidemia de Peste de 1348, se desarrollaron
dos epidemias mas que también alcanzaron gran mortalidad, una durante los afios
1315-1317 que devasté los pafses del Norte y otra entre 1340-1347, que afectaria
con mayor virulencia a Italia, en realidad se tratarian de dos epidemias no rela-
cionadas con la peste, sino con otras enfermedades infecciosas como disenterfa,
cdlera, tifus, etc.

La epidemia de 1348 denominada al’'waba “al-kabir, waba (peste). En realidad,
la peste humana se puede presentar de varias formas clinicas de las que por su
mayor frecuencia y gravedad hay que considerar varias presentaciones clinicas:
La peste bubdnica, la peste neumoénica o pulmonar y la peste septicémica, que
suele asociarse a la forma bubénica (“forma aguda fulminante”).

La peste bubdnica se transmite por la picadura de una pulga que provoca
al principio una pequena inflamacién con una pequefia vesicula como un punto
negro de necrosis denominado por algunos autores “carbunco” con posterioridad
se producen ulceras malignas diseminadas denominadas bubones. En el texto de
a3-Safra, El Kitab al-Istigsa® hace alusién a los bubones y a las bubas. A$-Safra al
hablar de las tlceras malignas (al-quruh al-jabita), realiza una clara definicién de
la peste bubdnica.

La peste pulmonar, no es mas que una complicacién de la forma bubdnica, su
contagio es aéreo y se expande persona a persona infectada, alcanzado a través de
las vias respiratorias los pulmones, que también se pueden afectar por otra via de
transmisién a través de la circulacién sanguinea. La epidemia de peste descrita se
introdujo por el Mediterrdneo y en 1348 entré en la Peninsula Ibérica por el puerto
de Almeria alcanzando al resto del Reino nazari de Granada y con posterioridad
se difundié al resto de Espana.

1.1.2. Las epidemias de peste del siglo xvi en Andalucia

Durante el siglo xv1, se desarrollaron tres brotes epidémicos de peste en Anda-
lucfa en 1507-1508 y 1521-1522, un pequefio brote entre 1568-1570 y finalmente
entre 1580-1582 y 1599-1603°. Perteneciendo los episodios epidémicos entre 1596-
1602 a la denominada Peste Atlantica'® de origen nérdico de distinto origen que la
peste negra del siglo xvi de origen oriental y difusién mediterranea.

Existen escasas fuentes sobre la epidemia de peste de 1507-1508 en registros
parroquiales, en algunas actas capitulares, municipales o eclesidsticas. Durante la

8. FRANCO SANCHEZ, SOL CABELLO, 1990.
9. VINCENT, 1977, pp. 351-358.
10. VINCENT, 1976, pp. 5-25.
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primavera y el verano de 1508 durante el brote epidémico en Andalucfa Oriental,
disponemos de informacién epistolar de Ifiigo Lépez de Mendoza, conde de Tendilla
y capitan general del Reino de Granada que nos habla de dicho brote epidémico
en Granada “de aca no hay que dezir sino que andamos los muertos entre los bivos” 11,

Tras un periodo de tiempo, salvo la existencia de accesos esporadicos y aislados
se produjo una nueva epidemia en 1568-1570, que coincidié con la epidemia de
tifus exantemadtico entre los moriscos granadinos expulsados del Reino de Granada
en otofo-invierno de 1570.

En 1568 se promulgd una provisién real para que la ciudad de Granada adop-
tara las medidas oportunas para protegerse de la peste .

La epidemia de peste entre 1580 y 1582 afecté en mayor proporcién a Anda-
lucia Occidental, brote de peste bubdnica que confirmé la presencia de “landres”
en un documento del cabildo de la catedral de Malaga, con fecha 12 de septiembre
de 158213,

En Maélaga, en 1583, para frenar la epidemia se tomaron una serie de medidas:
todas las casas donde se habian producido casos de peste debian ser purificadas
y se debian quemar las sdbanas y blanquear el mobiliario!*. Aunque el peor afio
segun los datos de defunciones fue 1580.

En 1583 otra provision real dio licencia a la ciudad de Granada para realizar
censo de gastos de mas de cuatro mil ducados para salvaguardarse de la peste 1.

1.1.3. La epidemia de peste en Granada de 1600

En las tltimas décadas del siglo xvi en Espaiia, las epidemias de peste afectaron
a Granada'®. En cada caso la epidemia de la enfermedad conllevaba la declaracién
de aislamiento de la ciudad afectada y la paralizacién de toda actividad comercial.
Los cabildos de las ciudades no afectadas enviaban a sus médicos para confirmar
la infeccidn y obligar a cerrar las puertas de la ciudad afectada.

Tradicionalmente se pensaba que la peste se transmitia por el aire, pero luego
se vio que se propagaba por la ropa y el contacto personal. Se pensaba que lo mas
importante era purificar el aire y quemar hierbas aromadticas, pero también habia
que realizar una limpieza més exhaustiva y recluir a la gente infectada en sus casas

11. MENESES GARCIA, 1973, p. 400.

12.  Archivo Histérico Municipal de Granada (A.H.M.G.) C.00137.006
13.  Archivo del Cabildo de Mélaga (A.C.M.), actas XIII, fol. 146

14. A.C.M., Actas XIII, fol. 178

15. A.H.M.G., C. 00137, 0007

16. PADILLA MELLADO, 2011, pp. 44-47.
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y evitar las aglomeraciones de la poblacién. En caso de contagio se ordenaba el
tapiado de las casas y el aislamiento de los familiares que convivian con el infectado.

A finales del siglo xv1, Sevilla volvié a sufrir un brote epidémico en el afio 1594,
este brote epidémico alcanzé a otras provincias unos afios mas tarde como Cér-
doba, Mdlaga, Jaén y Granada. En la primavera de 1599 el brote epidémico de peste
alcanzé con especial virulencia de nuevo a Sevilla, propagdndose rapidamente.
Este brote de peste “atlantica” que se aproximaba del Cantabrico hacia el sur, al
contrario de la anterior que llegaba del levante y se extendia desde Oriente como
el brote epidémico que sufrié el reino nazarf en el siglo xiv en 1348.

En el caso de los moriscos granadinos, aunque probablemente se vieron afec-
tados por la peste al sufrir la deportacién de 1570 tras la guerra de las Alpujarras
su poblacién se vio muy mermada ya que sélo quedaban algo menos que unos
10.000 de los 60.000 que vivian antes en Granada.

En 1600, se constatd que el nicleo de la epidemia de peste habia alcanzado a
Granada por el gran numero de defunciones producido. Por este motivo el médico
granadino Fernando de Bustos, escribi6 un tratado sobre la epidemia que se titulé
“De rebus granatensibus”. Durante este brote epidémico de peste Francisco Soria,
catedratico y médico de la ciudad, es comisionado por la Real Chancilleria para
coordinar la asistencia médica de este contagio. Francisco Soria, certificé que
habfa curado a muchos enfermos de esta pestilencia que habian sobrevivido a la
presencia de unos bubones malignos que se localizaban en los ganglios linfaticos,
en cuello, en ingles y en axilas.

En relacién a las medidas sanitarias adoptadas frente a este brote epidémico
de peste, en fechas recientes se ha localizado en el Archivo Histérico del Arzobis-
pado de Granada'” un documento titulado “Papeles tocantes a la Casa” que se hizo
en el Hospital Real el afo de la peste de 1600 y que contiene dos informes de este
brote epidémico.

En el primer informe, se incluye el Memorial realizado por el doctor Fran-
cisco de Soria y dirigido a D. Pedro de Castro y Quifiones, arzobispo de Granada
y del Consejo de su majestad, con fecha de 29 de agosto de 1600. Se trata de un
importante texto en el que se detallan las medidas propuestas para curar la peste,
sobre todo haciendo hincapié en la terapéutica y profilaxis, indicando una serie
de medidas preventivas ante el peligro de sacar a los enfermos convalescientes
del Hospital Real.

En primer lugar, aconsejaba que los convalescientes que salieran del hospital
en concreto de la Casa habilitada para ellos dentro de las dependencias del Hospi-
tal Real estuvieran algunos dias en el campo antes de acceder a la ciudad, y si no

17. Archivo Histdrico del Arzobispado de Granada (A.H.A.G.), Sig. 253 F.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI 215

fuera posible que entraran con otros vestidos y de ninguna manera que tuviera
una llaga sin cicatrizar del todo, y que antes fueran examinados por dos médicos
calificados por la Junta.

Aunque al principio se procedia de esta forma con los convalescientes, luego
se relajaron los controles y las prescripciones sanitarias debido que la Justicia y
Comisiones querfan desembarazarse de un hospital muy ocupado con unos eleva-
dos costes y también por parte de los médicos calificadores que se daban mucha
mads prisa de lo que deberian. Por estas causas y otras informé el doctor Soria a
las autoridades de los malos procedimientos. Estos enfermos que habian salido sin
estar curados habian infectado a otros vecinos cercanos a sus casas. Todos estos
consejos se manifestaban en el Memorial que acompafiaba este informe en el que
se ponia de manifiesto que los convalescientes que habian salido del hospital no
estaban curados totalmente.

En este escrito el doctor Soria suplicaba que el arzobispo avisara al corregidor
para que establecieran las medidas de vigilancia, apartando a los convalescien-
tes. También en otro informe se indicaba alojar a los infectados de peste en un
lugar fuera del hospital, ya que éste estaba destinado a curar bubas (“sifilis”). Se
requerian barracas de paja suficientemente aisladas para los convalescientes y
ubicadas en el campo.

Para la utilizacién de barracas para convalescientes. Se disponia de diferentes
tipos de barraca segin el grado de infeccidén. Existian tres tipos de barraca: un
tipo de barraca para los verdaderamente apestados que fueran declarados por los
médicos tras un minucioso reconocimiento Otra barraca destinada a los conva-
lescientes que habian mejorado y se les habia quitado la calentura. Otra barraca
alojaba a los pacientes en el ultimo estadio de curacidn, procurando evitar nuevo
contacto con los mds infectados para que no recaigan de la enfermedad antes de
obtener el alta médica. Tras su alta, los enfermos deberian estar una semana sin
contacto con sus vecinos.

Se ordenaba, que en estas barracas, todos los dias “se vaporicen con hierbas
aromadticas”, se barran y se rieguen con vinagre fuerte aguado.

Otra medida era separar en las barracas a hombres y mujeres por dignidad.
Todas estas barracas debfan hacerse en el cerro de Santa Elena.

El doctor Soria hizo un recuento de las personas que entraron en la Casa del
Hospital Real de Granada, las que salieron sanas y las que murieron. Entraron a pie
unas mil personas de las que murieron cuatrocientas. El porcentaje de curacién
alcanzé un 60%.

El segundo documento, hallado entre los papeles que concernian a la Casa
que se hizo en el Hospital Real el afio de la peste de 1600 del Archivo Histérico
del Arzobispado de Granada era el memorial realizado por el doctor Alonso de
Pereira, médico de la Junta y calificador, fechado en agosto. El doctor Pereira no



JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ o LAS ENFERMEDADES MEDIEVALES Y DEL SIGLO XVI

compartia las medidas recomendadas por el doctor Soria. En primer lugar, pre-
conizaba que se realizara por parte de los médicos una exploracién minuciosa de
la enfermedad antes de proceder a su hospitalizacién. El doctor Alonso de Pereira
no compartia la idea de aislar a los enfermos en las barracas fuera del hospital
en un lugar solitario y apartado de la ciudad. Finalmente, fue la tesis del doctor
Alonso de Pereira que acabd por imponerse, de tal modo que la Casa del Hospital
Real abrié sus puertas el 18 de julio de 1600 para albergar a los enfermos de peste
y evitar los contagios, esta zona fue clausurada el 27 de octubre de 1600. En dichas
salas de hospitalizacién no se cerraron las ventanas ni de dia ni de noche y los
hombres fueron separados de las mujeres.

Entre las medidas realizadas en la ciudad, se incluyeron las aportaciones
realizadas por las diferentes instituciones de la ciudad ofrecidas al hospital que
se reflejaron en el Memorial del doctor Soria. La ciudad abastecié de medicinas al
Hospital Real y se procedi6 a quemar carros de ropa de los enfermos del mismo
hospital y también se quemo la ropa de los que se la habfan traido de fuera.

En esta devastadora epidemia de peste de 1600, se detalla una provisién real
a la ciudad de Granada para que el Concejo relacione los gastos de esta epidemia
que asolé la ciudad s,

1.2. Tisis (TUBERCULOSIS)

Enfermedad infecciosa pulmonar conocida durante los siglos xv y xvi como
“la gran peste blanca”, conocida en la humanidad desde hace unos 15.000 afios. En
la Edad Media la forma de tuberculosis extrapulmonar que afectaba a los ganglios
linfaticos cervicales se denominaba “escréfula”. Su primera descripcién para tra-
tarla la realizé Guy de Chauliac retirando los restos de las escréfulas.

En los siglos xvi y xvii dada la elevada proporcién de pobreza y malas costum-
bres higiénico sanitarias afect a la poblacién vulnerable incluyendo a la pobla-
cién morisca. A pesar de estas circunstancias los personajes poderosos e incluso
realeza no estuvo exenta de afectarse como por ejemplo el principe Felipe esposo
de Juana I de Castilla que fallecié joven de tuberculosis.

La ausencia de medidas sanitarias y la desnutricién poblacional provocé la
afectacién de “la peste blanca” a una parte importante de la poblacién europea
durante los siglos xv y xv1. En el siglo xv1 el médico italiano Jerénimo Fracastoro
(1483-1553) menciond por primera vez la teoria del contagio de la tuberculosis.

En el mismo siglo xvi Paracelso propuso una actitud indiferente hacia la “tisis”
por tratarse de una enfermedad incurable. Se produjo una elevada morbimortalidad

18. A.H.M.G., C- 00137.0008.
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denominada “la gran peste blanca” durante los siglos xv y xvi*°. Fue el médico
belga Andreas Vesalio (1514-1564) que sefialé que la tisis era una enfermedad
contagiosa.

Durante el siglo xvi la tisis fue diseminada al nuevo mundo por los conquis-
tadores espafioles.

Con posterioridad la tuberculosis alcanzé su maxima extensién desde media-
nos del siglo xviit hasta finales del siglo xix, en el contexto de los desplazamientos
masivos de la poblacién campesina a las ciudades y el desarrollo de la revolucién
industrial que provocé una gran masa poblacional pobre y hacimiento con malas
condiciones higiénico sanitarias que ya se habian producido en los siglos anteriores.

Durante el siglo xix el gran periodo de descubrimientos bacterioldgicos se
descubrié su germen causal el bacilo de Koch. Descubierto por el médico Robert
Koch el 24 de marzo de 1882.

1.3. SIFILIS

La sifilis, enfermedad de transmisién sexual, se manifesté y propagé sobre
todo a finales del siglo xv y en los inicios del siglo xv1, aunque ha sido una enfer-
medad prevalente a lo largo de los siglos hasta nuestros dias.

La sifilis al principio clinicamente se confundia con la lepra por la presencia
de lesiones cutdneas, ulceras y procesos morbosos en los genitales externos?.

Ya en el afio 1498 el médico espafiol Francisco Lépez de Villalobos, nos habla
de la novedad y gravedad de esta afeccién:

Fue una pestilencia no vista jamds / en metro ni en prosa ni en sciencia ni estoria
/ muy mala y perversa y cruel sin compas / muy contagiosa y muy suzia en demds /
muy brava y con quien no se alcanca vitoria / laquai haze al hombre indispuesto y
gibado / la quai en mancar y en doler tiene extremos / la qual escurce el color acla-
rado / es muy gran vellaca y assi acomencado / por el mas vellaco lugar que tenemos.

(Sumario de Medicina con un tratado de pestiferas buvas,
Salamanca, 1498, estrofa 368)2.

A parte de las definiciones realizadas por los médicos italianos que denomi-
naban a la sifilis “mal francés”, en la Espana renacentista se incluyen médicos que
utilizaron diferentes denominaciones para definirla: “vulgatissimum et infestis-

19. BATES, STEAD, 1993, pp. 1205-1217.
20. JACQUART, THOMASSET, 1985.
21. PEREZ IBANEZ, 1995, pp. 61-79.
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simum miserabile et atrocissimim” como Luis Mercado?, y otras definiciones
como “monstruosus morbus” (Jacobus Catanei)?®, “pestifer morbus” (L. Frisio)?,
o “abominabilem deformationem per dicti morbi gallici tabificam deturpationem”
(N. Poli) .

Como se ha indicado con anterioridad, la asociacién de lepra y sifilis no fue
un concepto considerado infrecuente en el xvi. Andrea Cesalpino plantea que es
la sangre de leprosos mezclada con vino griego que los espafioles hicieron beber
a los franceses en el sitio de Napoles la causa de la enfermedad?.

Se consideran diferentes definiciones entre las que predomina “morbus galli-
cus”, aunque los franceses consideran que la sifilis coincidié con la contienda de
Népoles. Autores como Giovanni da Vigo la denomina “ad placitum nationis”, apa-
recen multiples denominaciones pero es de destacar la de “lues venérea “ (Jean
Fernel, 1555)?7 definicién muy aproximada a la que poseemos en la actualidad.
En el siglo xvi se la denomind “morbus gallicus o italico” asi como “morbus hispa-
nus”, ya que se consideraba que durante la campafa del Gran Capitdn en Ndpoles
se inicié la propagacién de la sifilis 2.

Dentro de las complicaciones osteoarticulares, el cirujano renacentista espafiol
Juan Fragoso, bajo la forma de “mal francés”, destacd las caracteristicas “gomas”
(sobre huesos o huesos apostemados) se trataba de lesiones dseas sifiliticas “osteo-
mielitis”. Francisco Lépez de Villalobos??, también la asocié con lo que llamé ‘mal
de junturas’ (artritis sifilitica)

La terapéutica mds utilizada en el siglo xvi era el “palo santo”, que se trataba
de una madera denominada “guayaco” procedente de América. Este tratamiento
antisifilitico descrito por Ferndndez de Onedo y Lépez de Gomera, constaba de:
tratamiento con mercuriales consistente en friegas en la piel con mercurio y grasa.
En su mayoria los que trataban el “morbo galico” solian ser cirujanos®.

22. “Libellus de morbo gallico” en Opera omnia I, Valladolid 1605.

23. Tractatus de morbo gallico, egregie artium et medicinae doctoris Iacobo Catanei de Lacu-
marcio genunesis, recogido por Aloisius LUISINUS, De morbo gallico omnia quae extant apud omnes
medicos, Venetiis 1566-67, 2 vols, in fol., I 123 a.

24. De morbo gallico, Laurentii Phrisii opusculum, cf. Luigini, ed. I 299 a.

25. Nicolai Poli medicinae professori et sacrae caesareae maiestatis physici, in libellum de cura
Morbi Gallici per lignum sacrum, Luigini, ed. I 210a.

26. BRABANT, 1966, p. 27. Paracelso opina que el mal surgié de las relaciones de una leprosa
con un francés que padecia sarna, ademds opina que no hay grandes diferencias con la lepra, pues
esta excita la lujuria lo mismo que la sifilis. Citado por: PEREZ IBANEZ, 1995, p. 63.

27. FERNEL, 1564.

28. CARRERAS PACHON, 1991, p. 50.

29. LOPEZ DE VILLALOBOS, HERRERA, 1973.

30. FRACASTORO, 1530.
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1.4. LEPRA

Tras la conquista de Granada en 1492 por los Reyes Catdlicos, se eliminaron
las instituciones asistenciales nazaries cuyo principal centro asistencial “Maris-
tan” fue desmantelado por completo y convertido en la “Casa de la Moneda”. Para
combatir la lepra igual que en otras ciudades de al-Andalus se fundaron hospitales
o instituciones extramuros para luchar contra esta enfermedad contagiosa.

En Granada, el hospital de San Lazaro, fundado por los Reyes Catélicos en
1496 cuya sede extramuros de la puerta Elvira inicié su actividad asistencial a raiz
del traslado a sus dependencias de los enfermos leprosos, todos ellos cristianos
nuevos, albergados hasta entonces en un hospital morisco ubicado en el antiguo
arrabal de Bib-Rambla3™.

El traslado y el aislamiento de los leprosos en el hospital de San Lazaro estaba
ligado al proceso de renovacién urbanistica cristiana realizada por la monarquia
hispanay a la segregacién étnica de las minorias entre los que estaban los moriscos.

La asistencia de los “pobres de San Lazaro” en Granada esta fechada en 1511,
segln una carta de privilegio otorgada por la reina dofia Juana, en Sevilla, el 26
de mayo, dirigida al corregidor de la ciudad Gutierre Gémez de Fuensalida, en la
que se realizaba provisidn de rentas para su manutencién??,

La importancia de que los médicos determinaran que los casos sospechosos
de lepra incurable no era otra, que sefalar su posible naturaleza contagiosa.

En esta época la lepra se caracterizaba como una enfermedad putrida, repug-
nante y fétida, por el aspecto terrorifico de las lesiones deformantes que causaba
y por el mal olor del aliento y de las tlceras corrosivas de los afectados de mayor
gravedad. El contagio de la lepra a principios del siglo xvi se consideraba que se
producia a través del aire infectado por el aliento y las exhalaciones de las excre-
ciones de los pacientes en mayor medida que el contacto fisico, si bien la teorfa
de la lepra y contagio fisico tuvo mayor pronunciamiento al avanzar el siglo xv1.

Desde 1485 el ingreso hospitalario estaba justificado una vez que el médico y
el alcalde examinador habia verificado que el sospechoso era “enfermo de lepra”
para evitar el contagio de esta enfermedad.

31. VALENZUELA CANDELARIO, 2017; pp. 55-88

32. A.D.P.G., “Traslados del Real privilegio de 1511 y sucesivas confirmaciones reales, con-
cediendo al hospital un juro de 26.740 maravedis anuales sefialados contra la renta de los bienes
habices”, libro 8146.
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1.5. DIFTERIA

Enfermedad epidémica conocida desde el siglo 1x y que se extendié stubitamente
durante el siglo xv1. Se denominaba “garrotillo” y producia una mayor mortalidad
en la poblacién infantil. Se desarrollaba un foco inflamatorio en la “garganta” que
provocaba la muerte por asfixia. La teorfa galénica de los humores definfa a esta
enfermedad como:

[...] un espesamiento de los humores por el frio que causaba una obstruccién de
las venas del cuello, produciendo una hinchazén y ulceracién a nivel de las fauces
y en caso de descender o progresar una inflamacién de la via drea y la muerte por
sofocacién .

En la historiografia espafiola de la difteria durante los siglos xvi y xvii se
incluyen las siguientes obras: “Comentaria in libris Hipocratis...” de Francisco Vallés
(1569); “Opera Omnia” de Luis Mercado (1594-1613): “Disputatione medicae super ea
quae Hipdcrates, Galenus, Auicena, necnon et alii Graeci, Arabes, et Latini, de anginarum
naturas, speciebus, causis et curationibus” de Juan Alonso de los Ruizes (1611); “De
signis, causis, essentia, prognostico et curatione morbi suffocantis” de Juan de Villarroel
(1611); “Brevis et compendiosus ... de Morbis suffocantis” de Cristébal Pérez de Herrera
(1615); “Libro del conocimiento, curacion y preservacién de la enfermedad del garrotillo...”
de Juan de Soto (1616) y “Opera medicinalis” de Pedro Miguel de Heredia (1665)3*.

Francisco Vallés (1524-1592), explicé que la sintomatologfa de la difteria se
producia por una convulsién muscular, que causaba un encorvamiento de la len-
gua: “los hombres asi afectados son sofocados... lo mismo que les pasa a los que
son estrangulados por el aro, por las manos o de cualquier otro modo”.

Luis Mercado (1525-1611), se doctoré en Medicina en 1560 en la universidad
de Valladolid donde fue titular de su citedra de prima en 1572, ejerciendo como
médico de cdmara durante el reinado de Felipe Il y parte del de Felipe III.

Observé en su practica clinica que existia un aumento de casos de angina
maligna: “en estos tiempos, ultimamente se la ha visto avanzar mucho (...), no
vista antes mucho ni frecuentemente, o al menos no advertida suficientemente,
hasta aqui”.

En la Espafia renacentista, las principales epidemias de “garrotillo” se pro-
dujeron durante los afios 1597, 1599, 1600 y 1613.

33. BRINES SOLANES, LOPEZ PINERO, 2011.
34, AMOROS SEBASTIA, FERRER BAXAULI, SALAVERT FABIANI, LOPEZ MARTINEZ, 2002, pp-
146-150.
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Fue el primero en considerar su posible transmisién, por ello recomendaba
limpiar los fémites de los nifios. Es su obra titulada “Consultationes Morborum com-
plicatorum et gravissimorum”, publicada dos afos antes de su obra ”"Opera Omnia”,
se inclufa una excelente descripcién de la angina diftérica sofocante o garrotillo.
Detalld sus principales sintomas como: los trastornos de asfixia, la fetidez del
aliento, la afonfa, el edema caracteristico de las fauces, la disfagia, las pustulas de
la garganta y las tlceras y membranas.

Juan de Villarreal, (nacido en Ubeda (Jaén) en fecha desconocida y fallecido
en Madrid en 1615), estudié Medicina en Alcal4, nombrado catedrético de visperas
de esta universidad. Confirmd la definicién de “garrotillo” realizada por Francisco
Vallés, como enfermedad “sofocativa o estrangulatoria”, observando que la enfer-
medad causaba gran mortalidad.

Afirmé que era una enfermedad epidémica contagiosa que afectaba fundamen-
talmente a nifios. En su obra definié la presencia de una membrana blanquecina
sélida que cerraba la faringe y la laringe.

Efectud autopsias, asociando la presencia de membranas faringeas con la
enfermedad. En el tratamiento fue conservador, criticando duramente el abuso
de sangrias y cauterios.

Alonso (o Alfonso) Nuifiez (nacido en Llerena (Badajoz) en 1559, se desco-
noce la fecha de su fallecimiento). Estudi6 en la Universidad de Salamanca y se
establecié en Plasencia, donde fue médico de Pedro Gonzélez de Acevedo, obispo
de la diécesis. Mds tarde ejercid en Sevilla, fue médico de camara de Felipe IV y
protomédico general del reino.

Dedicé su obra principal, “De gutturis et faucium ulceribus anginosis”, que publicd
en Sevilla en 1615, al “garrotillo”, descrito como esquinancias gangrenosas (angi-
nas). Describié la enfermedad basdndose en su experiencia adquirida durante las
epidemias ocurridas en Plasencia en los afios 1600, 1603 y 1605, respectivamente.

Sefialé la dificultad para tragar y respirar, del dolor de las fauces, del reflujo
de los alimentos y de las ulceraciones blancas o pardas en la garganta, todas de
olor fétido: Recomienda sangrias, aunque el enfermo esté muy débil, pero advierte
que no son muy seguras en nifios menores de tres afios y pueden sustituirse por
sanguijuelas. Consider¢ la laringotomia, pero con resultados variables.

Cristébal Pérez de Herrera (1558-1620). De la difteria sostuvo que: “se desliza
hacia las narices, el paladar, la arteria dspera, el eséfago y otras partes cercanas
a causa de su naturaleza glandulosa”. Al igual que Luis Mercado considera a la
difteria una enfermedad contagiosa.

Juan Alonso de los Ruizes (1560-1620). Estudié medicina en la Universidad de
Alcald, donde fue catedratico de visperas y de prima. Se trasladé posteriormente
a la Universidad de Bolonia. Al referirse a la difteria su experiencia va en parte
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en contra de la fisiopatologia galénica, que sostenia que una angina mejoraba al
exteriorizarse, indicaba que:

[...] en la parte anginosa de la garganta y fauces no es asf, sino que la materia maligna
ulcera y corroe, y trastorna las partes internas y gran parte de esta condicién sale
a las partes externas.

Plasmé sus experiencias sobre las anginas y el garrotillo, recogidas en las
graves epidemias de 1597, 1599 y 1600.

Juan de Soto, catedrético de visperas de Medicina en Granada, llamé a la
epidemia de 1613 en Granada “el afio del garrotillo”. Escribié un tratado sobre
la difteria titulado “Libro del conocimiento, curacién y preservacién de la enfermedad
del garrotillo, donde se trata lo que a de hacer cada vno, para curarse y preservarse desta
enfermedad segiin su complexién, edad y naturaleca” Describié por primera vez “la
endocarditis diftérica”.

Pedro Miguel de Heredia (1579-1655), fue médico de cdmara de Felipe 1V,
en su obra “Opera Medicinalis” incluyd excelentes estudios de numerosas enfer-
medades febriles, como el tifus exantemdtico (tabardillo) y la angina diftérica
(garrotillo). Fue el primero en sefalar que el paciente expulsase las membranas
para su curacién: “una gran multitud de infantes y de nifios han muerto porque
no pueden escupir ni arrojar las materias viscosas incrustadas”.

1.6. TIFUS EXANTEMATICO

El denominado tifus exantematico o epidémico se produce por la infeccién
bacteriana producida por la Rickettsia prowazekii cuyo reservorio es el ser humano
y se transmite mediante los piojos cuando se produce una picadura, o mediante
la infeccidn de heridas, en ocasiones afectacién de las mucosas oculares u orales,
que se contaminan por las heces del insecto mediante el rascado.

Esta infeccidén produce fiebre prolongada, cefalea intensa y exantema cutdneo
maculo-papuloso. En ocasiones se producen complicaciones graves como colapso
vascular, insuficiencia renal, encefalitis, equimosis (pequefias hemorragias) con
gangrena y neumonia.

Como se describird con posterioridad esta infeccién se produce en circuns-
tancias de pobreza, hacinamiento, mala higiene etc., durante los siglos xv y xvi1 las
epidemias de tifus se produjeron con mayor frecuencia en la guerra de Granada
y entre los moriscos durante su expulsién y didspora al territorio peninsular tras
la guerra de las Alpujarras.
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1.6.1. Datos historiogrdficos

Conocido en el siglo xvi como “tabardillo”. El término tabardillo se describié
por primera vez en el texto de Juan de Avifién, en 1545, en el que se relaté que en
1393 y 1394, la ciudad de Sevilla sufri6 repetidas epidemias de tabardillo.

Los textos de Luis de Toro y del padre Luis de Mariana, relataron una primera
epidemia entre 1489-1490, durante las guerras civiles de Granada previas a la
conquista de la ciudad por los Reyes Catdlicos. Sin embargo, una atenta lectura de
ambas fuentes permite comprobar que Luis de Toro se referfa a la segunda guerra
de Granada (1568-1570)3°.

Con posterioridad Luis Mercado, en su monografia sobre esta fiebre (1574),
dice que:

[...] en los tiempos modernos, en el afio de 1532, en diferentes tiempos y lugares,
consta que se perdieron muchas vidas, en parte por la ignorancia de los médicos,
pero en parte por su fiereza y maligna naturaleza.

Juan Méndez Nieto, en sus “Discursos Medicinales”, nos describié la epidemia
que arrasé Castilla en torno a 1557, que produjo una elevada mortalidad. Alonso
Lépez de Corella nos sefialé que en 1558 hubo una epidemia que asolé Espana.

1.6.2. Los moriscos como difusores de la epidemia

Los datos disponibles senalaron que el brote mds importante de tabardillo tuvo
lugar en torno a 1570, a raiz de la dispersién de los moriscos granadinos, moti-
vando la aparicién de diversas obras médicas, entre ellas la de Lépez de Corella.

El andlisis realizado por Dominguez Ortiz concuerda con el de Luis de Toro,
quien afirmé que la epidemia habfa aparecido tras la guerra de Granada, cuando
los moriscos, vencidos y dispersados por toda Castilla, fueron diseminando la epi-
demia por villas y ciudades

Un articulo de Vincent de 197736 sostiene que pudieron ser dos las epidemias
coincidentes (peste y tifus). El corregidor de Cérdoba afirmaba en un documento
de mayo de 1569, que los habitantes de Sevilla y del Puerto de Santa Maria morfan
de “landres”, esto es, de peste y en otro de febrero de 1570, que se decia que en
Baza morian de 20 a 30 personas por dia en medio de “una modorra que quita luego

35. FERNEL, 1567, pp. 257-259.
36. MERCURIALE, Variarum lectionum, lib. III, cap. 2 “De Cyphoide et Cyphi Galeni”, ed. cit.,
fols. 72r-73v
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el sentido”, es decir de tabardillo®”. Esto permite suponer estas dos epidemias se
solaparon, una de peste y otra de tabardillo (tifus exantematico).

Pérez Moreda responsabiliza al tabardillo de una parte de la mortalidad de la
Castilla del siglo xv1, sobre todo en los afos setenta y, de nuevo, a finales de siglo.
En pleno invierno entre 1590 y 1591 se produjo una crisis que parece corresponder
al tabardillo. Apoyan esa impresién dos fenémenos: la coincidencia de la epide-
mia con la desnutricién provocada por una crisis de subsistencia, y la letalidad
selectiva que present? la fiebre entre adultos?.

El médico Luis de Toro, médico de Plasencia realizé una descripcién clinica muy
detallada del tabardillo, clasificé la fiebre punticular como epidémica, contagiosa
y no pestifera, aunque parecida a la peste, su descripcién clinica es casi similar
a la patologfa que conocemos hoy en dia descrita como “fiebre exantematica”.

En su obra puso de relieve el clima antimorisco, y que la presencia de los moriscos
en los que se refiere con el apelativo de sarracenos (sarraceni) o moros (mauris)
reavivé la epidemia de tifus exantemadtico que sufrié Esparfia en el siglo xvi*°.

1.6.3. La descripcién del tabardillo por Alonso Lépez de Corella

Alonso Lépez, natural de Corella (Navarra), obtuvo el titulo de bachiller en
Artes y probablemente de bachiller en Medicina en la Universidad de Salamanca,
mds tarde se licencié en Medicina por la Universidad de Alcald en 1542. Entre sus
publicaciones y referido al tifus exantematico publicé en 1574 “De morbo pustulato,
sive lenticulari, quam nostrates Tabardillo Apellant” “°.

Los aspectos del tabardillo que més preocuparon a Lépez de Corella son los
relativos al nombre de la enfermedad, la clasificacién de sus lesiones cutdneas, su
posible novedad, la naturaleza del proceso, las causas predisponentes que generan
la susceptibilidad de padecerla, la clinica, el prondstico y, muy especialmente,
el tratamiento. En su primera aportacién de 1565, destacé la expresién “morbus
pustulatus”, con un claro contenido descriptivo.

La descripcidn clinica de la enfermedad es muy variable, pero se incluye fiebre
continua, que produce los exantemas cutaneos no pruriginosos ni papulosos, y se

37. LOPEZ DE CORELLA, 1565, fol. 151r.

38. Ibidem, fol. 42v.

39. TORO DE, 1574.

40. LOPEZ DE CORELLA, De Morbo Pustulato, sive Lenticulari, quem Nostrates Tabardillo Ape-
llant. (Sobre la enfermedad pustulada o lenticular, que los nuestros llaman Tabardillo) Introduccién,
traduccidn y notas José Ramdn Gurpegui Resano. Museo Vasco de la Historia de la Medicina y de la
Ciencia. Facultad de Medicina.Leioa (Bizkaia). ISBN: 84-930782-3-9.
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acompana de multiples sintomas, entre los que predomina la cefalea, que puede
ir seguida de “embotamiento y sopor”.

Las causas predisponentes de la fiebre eran multiples y variadas, pero afectaban
mas a las clases humildes, en relacién con las guerras y la miseria, y es en este
contexto que se produjo el brote epidémico de tabardillo que sufrié la poblacién
morisca expulsada del Reino de Granada en 1570.

En la terapéutica, Lépez de Corella propuso una dieta (“victus ratione”), coccién
de los humores, evacuacién, revulsién, roboracién de las fuerzas y tratamiento
de los sintomas acompariantes

1.7. VIRUELA

Conocida en Europa desde el siglo vi, en el siglo xvi tuvo especial gravedad
al ser trasmitida por los europeos a todo el mundo y sobre todo en el caso de
Espafia a través de sus expediciones tras el descubrimiento de América y afecté
epidémicamente a los nativos indigenas que no posefan inmunidad frente a ella.

1.8. OTRAS ENFERMEDADES INFECTO-CONTAGIOSAS
Gripe

Durante el siglo xvi se denomind el “gran catarro”, primera epidemia de gripe
de diseminacién global, aunque otros autores hablaban de tosferina (pertusis).
Incluso en la epidemia de gripe de 1580 se infectaron Felipe I1 y su esposa Ana de
Austria*!,

Paludismo

Palabra derivada de “palus” (pantano). Conocida en el siglo xv1. La fiebre
cuartana, se trata al igual que la anterior de fiebre intermitente, con accesos que
aparecen al cuarto dia con dos dias de intervalo. En los libros en este periodo de
tiempo “tercianas” o “cuartanas”.

Sarna

Denominada también “escabiosis”, producida por el germen “sarcoptes scabiei
hominis” en el humano. Se trata de un 4caro que ha afectado al hombre desde

41. CAMANO PUIG, BARRIENTOS VALLVE, FAUS GARANDI, 2005, pp. 45-58.
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hace més de 3.000 afios. La sarna puede afectar a cualquier individuo sin relacio-
narse con la edad, sexo o condicidn socioecondmica, pero se afectan con mayor
frecuencia personas con hacinamiento y con malas condiciones higiénicas, ya que
el contacto se produce de piel a piel.

Aunque no disponemos de datos fiables es razonable pensar que durante
le dispersién de los moriscos tras la guerra de las Alpujarras a partir de 1570 se
afectaron por esta infeccidn cutdnea dado el grado de hacinamiento y condiciones
higiénicas que sufrieron en su traslado, de igual modo que se ha referenciado la
epidemia de tifus exantemadtico que sufrié dicha poblacién morisca.

Durante el siglo xvi1 el filésofo Joseph Scaliger en 1580 menciond la presencia
de un 4caro. Lo describié como una pequena especie de piojo que vivia debajo de la
piel y excavaba tuneles bajo ella. También fue sefialada tal circunstancia durante
la misma época por Ambrosio Paré.

Sarampion

Se trata de una infeccidn virica que afecta con mayor frecuencia a la infancia.
Se caracteriza por fiebre, tos, rinitis, conjuntivitis, exantema en la mucosa oral o
labial y exantema maculo-papuloso diseminado en sentido crdneo-caudal.

Al igual que la viruela, estas dos enfermedades viricas se exportaron por los
espafioles desde el siglo xvi al nuevo mundo.

Sudor inglés

Se trataba de un cuadro febril no definido descrito durante el siglo xvi que
cursaba con fiebre y elevada sudoracidn y que producia con frecuencia la muerte
del sujeto. En los ingresos hospitalarios de los hospitales de Granada constaba como
diagnéstico con elevada frecuencia denominado como “calenturas” (fiebre) y en
algunos pacientes constaba en el libro de registro su fallecimiento, sin especificar
el diagnéstico preciso.

Tifia (en latin “tinea”)

Se trata de una infeccién fingica (por hongos) conocida como “tinea corpo-
ris” contagiosa por contacto directo de la piel de una persona o animal infectado.
En el siglo xvi descrita como tinea lupinosa por Ambrosio Paré, y documen-
tada también en la obra “Inventario o colectorio de cirugia” de Guy de Chauliac,
editada en Madrid en 1574. La tifia, afecté durante el siglo xv1 a la poblacién de
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Granada, incluyendo a la poblacién morisca como enfermedad contagiosa. Consta
que durante este tiempo se utilizé como tratamiento de la tifia el acetato de talio.

Durante el siglo xvir se fundé el Hospital de la Tina (en el afio 1662) por el
caballero veinticuatro D. José de la Calle y Heredia, capitdn del ejército de Felipe IV.

Situado en el Albaicin el denominado “Hospital de la Tifia” se ubicé en un
antiguo palacete propiedad de Boabdil donde en 1487 fue coronado por segunda
vez. Este hospital traté a pacientes afectados de tifa hasta el siglo xix. Tras fina-
lizar su actividad hospitalaria se convirtié en un orfelinato de nifias gestionado
por las Madres Mercedarias.

2. TERMINOLOGIA MEDICA EN EL SIGLO XVI

Es complicado inferir la terminologia y el significado de las enfermedades
entre el siglo xv1 y el siglo xx1#2. Por todo ello, detallaremos una relacién por
orden alfabético segun los tratados de patologia durante el siglo xvi, definiendo
su significado comprensible en el siglo xxi.

Ahito: corrupcién de la digestién por defecto del calor natural, originado por
repleccién del estémago, provocado por comer antes de digerir los alimentos
anteriores, causa principal de los “cortes de digestién”.

Albarazo: (albarraz) herpe caracterizada por manchas 4speras y escamosas en
el cutis.

Alferecia: enfermedad infantil con convulsiones y pérdida de conocimiento.
Aliaca: (ver ictericia).
Almadiamiento: mareo.

Almorranas: segtin su forma y color, verrucales, negras y de humor célico, mora-
les, rojas por sangre y uvales, purpuras por sangre y melancolia mezcladas. En la
actualidad se denominan “hemorroides”.

Alopecia: desgarramiento de los cabellos a causa de humores corrompidos llega-
dos hasta sus raices. En la actualidad “placas” por pérdida de cabellos. La alopecia
difusa predomina en el cuero cabelludo. Cuando existe una superficie escamosa
provocada por dermatofitos (“hongos”) se pueden producir las “tifias”.

Amarillez: coloracién que adquieren los dientes por alguna enfermedad.

42. ROJO VEGA, 1993, pp. 54-63.; BALESTRA, 1996, pp. 265-287.
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Amaurosis: o gota serena, pérdida gradual de visidén sin inflamacidén ni otras
manifestaciones externas relevantes, de ahi su denominacién de “serena”. En la
actualidad amaurosis significa ceguera.

Amortecimiento: flaqueza, o pérdida de fuerza de los miembros.
Ampolla: levantamiento de la piel, relleno de liquido.

Anasarca: (anasarcha) especie de hidropesia caracterizada por hinchazén general
de todo el cuerpo.

Angustia: afliccién, congoja, malestar fisico intenso causado por dolor determinado.
Antrax: carbunco pestilencial o ponzofioso.

Apoplejia: también llamada perlesia. Pérdida total del movimiento y de la sensi-
bilidad o pasién del cerebro que quita el sentido y movimiento a todo el cuerpo de
forma subita, que suele estar precedido por una gran voz. En la actualidad “ictus”
o “accidente cerebro-vascular”.

Aporismo: rotura de una arteria cuando el barbero al intentar sangrar yerra.

Apostema: coleccién de pus o materia impura, hinchazén fuera de natura causada
por alguno de los humores o por la mezcla de varios. El de cdlera provoca erisipela,
el de sangre flemén, el de melancolia céncer..., en la garganta produce asfixia del
paciente, puede ser la causa de infinitas enfermedades. El més tipico es el acom-
pafiado por fiebre, pero también hay frios por flema y melancolia. La mejor cura
consiste en su apertura con cauterio o lanceta y la aplicacién de remedios madu-
rativos. Se trata de una infeccidén localizada en ocasiones denominada “flemén”,
cuya curacidn en el siglo xx1 sigue la norma de la antigliedad “ibi pus ubi evacua”.

Apostema de los genitivos: coleccién purulenta en el escroto.

Ardor de orina: sensacién de orina agua hirviendo, bien por gran calor en la
vejiga, bien por ser la orina muy aguda. En la actualidad incluye disuria (dolor al
orinar) infeccidn urinaria y/o cistitis.

Arenas: sedimento duro de la orina. En la actualidad “arenilla” provocado por
litiasis renal.

Arteritica: gota arteritica o gota fria, dolor de las articulaciones de todo el cuerpo.
Probablemente en la actualidad “poliartralgias generalizadas.”

Ascitis: o hidropesfa, surgida de la acumulacién de agua, que no pasa por los
riflones a causa de la flaqueza del higado o por opilacién de las vias. El higado, por
su flaqueza, es incapacidad de fabricar sangre y tan sélo produce agua. El vientre
se parece a un odre flojo medio lleno de vino, que fluctia hinchado sobre unas
piernas flacas.
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En la actualidad, la ascitis se produce por aumento de liquido en la cavidad abdo-
minal, cuya causa principal es el fallo hepdtico por cirrosis, pero también pueden
estar implicadas otras patologfas digestivas y érganos como el corazén por insu-
ficiencia cardiaca congestiva (derecha).

Asma: sentimiento de que puede salir el aliento pero no puede salir el aire, o que
puede entrar el aire y no puede salir sino con gran dificultad, falta de respiracién;
se achaca a apostemas, inflamaciones, ventosidades y otras causas que cierran las
vias respiratorias.

Atrices: tuberculillos que se forman alrededor del ano.

Aumento del ombligo: hernia umbilical atribuida al empuje realizado a dicho
nivel por agua, en la hidropesfa; aire.

Barros: manchas de la piel de la cara producidas por sangre.
Basca: (vasca) vomitos.
Berruga: (ver verruga)

Bermejura de los ojos: oftalmia, enfermedad considerada entre las contagiosas
y se piensa se pega al sano si mira a los ojos del enfermo.

Bleso: tartamudo.
Boca: fistula.

Bocio: hipertrofia de las glandulas tiroides. Tumor benigno o maligno de las glan-
dulas tiroides.

Branco: puede ser bronquitis, catarro.

Bubas: o bubones, tumores inflamatorios en ingle, axila o cuello, normalmente
ligadas a la sifilis. Las bubas pestilenciales son derivadas de la peste.

Calambre: encogimiento de nervios causado por el frio, que no deja pasar la vir-
tud animal por ellos.

Calentura: fiebre.
Camara: diarrea.

Cancer: tumor que destruye el miembro sobre el que se asienta. Existen dos gran-
des variantes: duros o escirros y ulcerados o chancros. Bajo el mismo término se
engloba todo tipo de padecimiento de mal aspecto: llaga redonda, espantable, de
mal olor, de labios gruesos, duros y levantados, vueltos hacia fuera y cavernosos,
color de berenjena y cercada de venas llenas de sangre melancélica.

Cancro: (ver cancer)
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Caquexia: mal habito corporal generalizado que aparece tras enfermedades de
larga duracidn, con hinchazén de pies y rostro, y sed insaciable.

Carbunco: apostema de sangre muy gruesa, corrupta y maligna, medio rojo y
medio negro; aparece en la piel con intolerable dolor y como tlcera que roe la
epidermis. Hoy se conoce que se trata de una enfermedad contagiada por animales
domésticos con gran mortalidad en el siglo xvI.

Cardiaca: o tremor de corazdn. Sensacién de que el corazdn tiembla o salta dentro
del pecho a consecuencia de humores nocivos que llegados de otros miembros
lo mordisquean y también por apostemas, llagas, venenos y cualquier otra causa
que pueda herirle.

Caseacion de la leche: las madres notan que la leche se seca por excesivo calor,
o se congela por excesivo frio.

Catalepsia: pérdida de la contraccién voluntaria de los musculos y de la sensibilidad.
Ocurre en las enfermedades cerebro-vasculares, en la histeria y en algunos tipos
de esquizofrenia.

Catarata: producida por humores acuosos que ascienden desde el estémago hasta
los ojos provocando gradual pérdida de visién. Su curacidén estd en manos de
empiricos llamados “batidores de cataratas”, que con instrumental pueden luxar
el cristalino o arrancarlo de su sitio.

Catarro: romadizo o coriza, por flaqueza del cerebro, que no puede gastar o usar
los vapores o humores por él creados, o hasta él llegados, los cuales son excretados
en forma de moco por la nariz y por la garganta; humedad que cae del cerebro
al pecho.

Causon: fiebre fuerte y pasajera sin consecuencias.
Causdnides: (ver causén).

Cecidn: fiebre.

Cefalea: (cephalea, huevo); dolor de cabeza.

Chapetonada: enfermedad sufrida por los espafioles que llegaban a América antes
de aclimatarse. En Pert es sarpullido o erupciones con picazdn.

Ciatica: o gota de las ancas, dolor o frio metido en el encaje del hueso de la cadera.
Cicién: fiebre intermitente.

Clausura de la madre: cierre de la entrada del cuello uterino por llagas o telas
recién nacidas, que provocan esterilidad.

Clavo: (véase también jaqueca) dolor en la mitad de la cabeza agudo y persistente.
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Célica: o “cdlica pasaio”, malestar abdominal acompanado de dolores continuos,
retortijones y vémitos, a causa de una obstruccidn intestinal, alcanza su grado
maximo en el “célico miserere”, en el que por los vomitos se arrojan los excrementos
(vémitos fecaloideos).

Conturbar: impresionar fuertemente a alguien un suceso desgraciado- Turbar.
Hacer perder la serenidad a alguien.

Coriza: catarro.
Corrupcién: pudricién de una sustancia, especialmente orgénica.
Cuartana: fiebre intermitente que se repite cada cuatro dias (en el paludismo).

Culebrilla: erisipela, en la actualidad se denomina al sufrir una infeccién viral
por herpes zoster.

Chancro: cdncer ulcerado.

Chiragra: gota en las manos.

Dentera: sensacién desagradable que se localiza en los dientes al comer cosas agrias.
Destilacién de la orina: estranguria.

Diabetes: diagnosticada, entre otras cosas, por la gran cantidad de orina expulsada
por el enfermo (“poliuria”). Se considera debida a exceso de calor en los rifiones,
el cual atrae el agua como a su contrario. En su sintomatologia que rige en la
actualidad se incluye: poliuria, polidipsia (aumento de sed) y polifagia (aumento

de hambre).

Disenteria: expulsion de flujos sanguineos por via anal, atribuida a flema salada
y célera que desuellan el interior de las tripas.

Disnea: (dismia) dificultad para respirar.

Divieso: inflamacién dolorosa con forma de pifia, que suele abrirse por una o mas
bocas por donde sale materia que vulgarmente se llama raiz y que nace en los
lugares carnosos.

Dolor de costado: cualquier enfermedad con sensacién de fuertes punzadas en el
costado, como por ejemplo la pleuresia (derrame pleural), enfisema etc. Para ser
un auténtico dolor de costado debe ser pungitivo, agudo, con fiebre o tos, haciendo
corresponder con una pleuritis.

Dolor de ijada: dolor agudo sentido en el espacio comprendido entre la cadera y
las dltimas costillas. El célico nefritico debid ser el dolor de ijada mas frecuente.

Dolor de junturas: dolores de las articulaciones.
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Dureza de estomago: si se acomparfia de sensacidén de acidez se liga al humor
melancdlico. En la actualidad se puede asimilar a los sintomas de gastritis.

Elefancia: hinchazdn de piernas y pies por sobreabundancia de sangre y que
comienza en forma de varices.

Empeine: enfermedad corrosiva de la piel, que la hace parecer seca, dspera y
rubicunda y se acompafia de picor. Uno de los puntos de localizacién son los
genitales femeninos.

Empiema: (empima) acumulacién de pus en la pleura. Derrames sanguineos.
Emuntorio: pequefia buba.
Encendimiento: (ver causén)

Encordio: apostema glanduloso de la ingle o de la axila, en la actualidad deno-
minado hidrosadenitis.

Epaumastica: especie de fiebre.

Epilepsia: morbo sacro, gota coral o gota caduca, causada por humor flematico
y grueso que obtura los ventriculos cerebrales incomunicando al cerebro con
los miembros y provoca el escape de los vapores de éstos a la manera de los que
escapan del interior de la tierra provocando terremotos (probablemente se refiere
a las convulsiones ténico-cldnicas).

Erisipela: enfermedad considerada del grupo de las contagiosas, también cono-
cida como herpes o culebrilla. Inflamacién y encendimiento de la piel motivado
por célera.

Escabies: sarna (en la actualidad denominada escabiosis).

Escirro: cancer duro. Hinchazdn dura e indolora causada por melancolia o flema
viscosa.

Escotoma: visién de moscas, pelos y otras cosas inexistentes.

Escréfula: nédulos en el cuello, por cualquier causa, irregulares, que pueden
terminar llagandose.

Espasmo: encogimiento de un miembro por causa nerviosa, ya que se piensa que
el nervio al secarse se contrae y produce la contraccién del miembro.

Esquinancia: sofocacién por apostema en la garganta, que dificulta el paso del aire
y de los alimentos, suele cursar con fiebre y tos. Equivale a las actuales anginas.

Estranguria: o destilacién de orina. Dificultad extrema para orinar. La orina sale
gota a gota, como de un alambique, con ardor y dolor, generalmente se consideran
a flemas que obstruyen las vias.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI

Estupor: ver apoplejia.

Etica: fiebre que seca los miembros.
Etica senectutis: marasmo.
Eumonyenta: locura.

Fiebres: consideradas enfermedades en si mismas. Se clasifican en efimeras por
inflamacién de los humores, humorales por inflamacién de los humores y éticas
capaz de secar los miembros. A partir de aqui sus tipos se multiplicaban en coti-
dianas, diurnas, nocturnas, tercianas y cuartanas (paludismo), pestilenciales ... etc.

Fistula: dlcera céncava, honda, sucia, ancha por dentro y estrecha por fuera.

Flaqueza de estémago: mala digestiéon motivada por frio, embarazo, lombrices
o tristeza.

Flema salada: enfermedad de las palmas de las manos y de las plantas de los pies,
enfermedad fea y enfadosa.

Flemoén: (flegmén) tumor del tejido conjuntivo, especialmente en las encfas.

Frenesi: inflamacién cerebral acompanada de delirio y furor causada por humor
colérico, muy caliente, acumulado en el cerebro. Fiebre con locura.

Fuego de San Antén: corrupcién y muerte de un miembro. Es el ergotismo gan-
grenoso, causado por el consumo de cereales contaminados por el cornezuelo del
centeno. Puede recurrirse a San Antonio Abad contra él.

Gafo: el que padece lepra.
Gangrena: putrefaccién de los miembros.
Gonorrea: emisién involuntaria y continua de esperma por falta de virtud retentiva.

Gota (podagra): enfermedad que causa hinchazén muy dolorosa en algunas arti-
culaciones pequertias. La podagra se refiere a hinchazén en el primer dedo del pie.

Gota artética: artética.

Gota caduca: epilepsia.

Gota de las ancas: cidtica.

Gota fria: artética.

Gota coral: epilepsia.

Gota perlesia: (parlasia, perlegia) epilepsia.

Gota serena: amaurosis.

233
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Hedor de boca: por dientes y encias podridos o por humores corruptos en el
estdmago.

Hemicranea: dolor en la mitad de la cabeza atribuido a humores o vapores lle-
gados desde un miembro inferior y que se instalan en el propio cerebro o en sus
telas (“meninges”).

Hemoptoica: enfermedad del pulmén caracterizada por la emisién de esputos
sanguinolentos por rotura de una vena.

Hemorroide: (morranas, almorranas) pequefio tumor sanguineo que se forma en
el ano en la parte final del recto.

Hepatica: cualquier enfermedad caracterizada por flaqueza del higado, sobre todo
por opilacién, ventosidad o apostema.

Hernia: hinchazén del escroto.
Heros: ver mal de amores.
Herpes: erisipela.

Hidropesia: ascitis.

Higo: hinchazén en forma de higo o de huevo que se hace en el ano a partir de
las almorranas.

Hiposarca: hidropesia o encharcamiento de los miembros.

Ictericia: descarriamiento de la bilis amarilla, o célera, caracterizada por el color
amarillo de los pacientes, mdas frecuente en mujeres. Célera derramada por el
cuerpo entre cuero y carne.

Iliaca: obstruccidén intestinal que hace que las tripas se manifiesten en relieve en
la cavidad abdominal.

Impétigo (inpetigen) erupcién de la piel crénica.
Jaqueca: (ver hemicrénea).
Lamparones: hinchazones del cuello de cualquier origen, desde bocio a paperas.

Landre: inflamacidn ganglionar con coleccién de pus en axilas, ingles y tras las
orejas, de origen pestilencial.

Lepra: enfermedad del grupo de las contagiosas.

Letargia: o modorra, causada por un apostema en la parte posterior del cerebro.
Suefio profundo con calentura.

Lienteria: diarrea en la que el enfermo expulsa los alimentos tal y como los ha
comido son digerir.
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Lobanillo: o lupia, tumoracién del cuero cabelludo indolora y movible.
Lupia: igual que lobanillo.

Mal de amores: heros o enfermedad erdica, depende de una corrupcién dela
facultad imaginativa y de la exacerbacién del deseo concupiscible, que domina el
resto de las facultades haciendo desear lo que en otras ocasiones quizd, objetiva-
mente se habria rechazado.

Mal de bazo: hinchazén del vientre a nivel de la viscera acompafiada de color
negruzco de los pacientes- Causada por opilacién.

Mal de madre: generalmente se hace coincidir con la histeria, pero se refiere
normalmente a padecimientos ligados a la mujer y que se atribuian al ttero. Se
incluyen las molestias de la menstruacion, dolores de renes y tetas hasta procesos
emparentados con la epilepsia o gota coral. La causa seria siempre la misma la
retencidn de esperma. La corrupcién de la esperma en el interior del dtero y de
la produccién de vapores venenosos, que elevandose hasta el cerebro provocasen
desde la histeria a la locura. El mejor tratamiento fue el propuesto por Avicena:
que las histéricas practicasen el coito con el fin de eliminar el esperma retenido,
este tratamiento no era admitido por la moral cristiana ni por la medicina occi-
dental. Por otra parte el ttero, tendfa a subir hacia los pechos y las curanderas
practicaban en el mal de madre el masaje y la aplicacién de perfumes, para bajarlo
hasta el lugar correcto.

Mania: caracterizada por delirios, agitacién y tendencia al furor. Se cree que los
enfermos pueden profetizar y hablar lenguas extranjeras.

Marasmo: o ética senectutis, es la sequedad y frialdad 16gica de la vejez. El camino
hacia la muerte pasa por el desgaste del calido natural y del huimedo radical. Cuando
se ha perdido mucho los miembros ya no tienen fuerza para atraer la sangre hacia
ellos.

Melancolia: tristeza habitual padecida por hombres y mujeres que suelen ser
morenos, delgados e hirsutos. Producida por humor melancélico que dafia el cere-
bro, turba el espiritu y oscurece el alma, también por flema y sangre quemada.

Memoria corrupta: surge de la sequedad de la parte posterior del cerebro.

Mesar: arrancarse los cabellos o las barbas con las manos o tirarse de ellos como
para arrancarselos.

Modorra: letargia.
Morbo caduco: epilepsia.

Morbo regio: (ver ictericia).
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Morbo sacro: epilepsia.

Morfea: mancha desagradable de la piel considerada una especie de lepra. En la
actualidad se trata de una esclerodermia localizada.

Nausea: malestar fisico acompafiado de ganas de vomitar.
Neguijon: gusano nacido de la corrupcién del sarro acumulado en los dientes.

Noli me tangere: afeccién cancerosa que se come el rostro poco a poco cuanto
mds se intenta curarla mds agresiva se hace, de ahi el nombre “noli me tangere”,
mejor no tocarla.

Nubes: vapores en los ojos que dificultan la visién.

Oftalmia: apostema de la conjuntiva que provoca que los ojos corran humores
como de una fuente y se crien legafas, cursa con dolor y conlleva a la pérdida de
la visidn.

Opilacidén: lo mismo que la obstruccién de cualquier via u érgano hueco.

Orzuelo: grano o absceso que se forma en el borde de un parpado por infeccién
estafilocécica de un foliculo piloso.

Panadizo: apostema de las uiias de los pies.
Paroxismo: asalto furioso y crecimiento de la enfermedad con temblores frios.
Pasiones de la silla: almorranas.

Pasmo: enfermedad de los nervios que atrae al miembro hacia su nacimiento y
le priva de movimiento.

Pelarela: (ver alopecia).

Pelo: enfermedad de las mujeres que estdn dando de mamar, consiste en la obs-
truccidn de los conductos de la leche, con inflamacién de las mamas.

Peste: enfermedad que se contagia y produce muchas victimas. Epidemia. “La
pestilencia es una calentura maligna causada de putrefaccién y corrupcién del
ayre, que a muchos da y a los mas, mata, como dice Galeno en el libro Teriaca, y
en el setimo de las diferencias de las fiebres”.

Periplemonia: apostema de pulmén con fiebre muy alta, respiracién acelerada,
similar a la del que se ahoga, y dolor continuo del pecho.

Perlesia: igual a apoplejia.

Perrillas: grietas en los labios.
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Pleuresis: dolor de costado por apostema de las costillas, con fiebre aguda y tos
continua.

Podagra: gota en las articulaciones de los pies.
Pélipo: tumor que crece en las mucosas.

Postema: (apostema) absceso que supura o boca por donde supura un absceso o
un tumor.

Potra: o quebradura, asi era llamada la hernia escrotal o invasién del escroto por
un asa intestinal.

Pujo: tenesmon.
Quebradura del redafio: potra.
Ragadias: llagas de la matriz.

Regiieldos: ventosidades humosas, por indigestién del estémago, expulsadas por
la boca.

Reuma: flujo o corrimiento de humores desde la cabeza a las partes bajas.
Romadizo: catarro. Humedad que cae del cerebro a las narices.
Sarampidn: tipo de viruelas originadas por humor colérico.

Sarna: escabies, enfermedad contagiosa. Procede de humores corruptos engen-
drados en el higado, que convertidos en humosidad y vapor son expulsados por
el cuerpo.

Sarpullido: (impétigo, lichen, herpes, serpendo, serpigo) erupcién pasajera de
la piel.

Seca: apostema de la peste, bubdn.

Sincope: o sincopis, desmayo por caida subita de las virtudes, al no llegar al cere-
bro el espiritu vital del corazén.

Singulto: o hipo, procedente de contracciones del estémago causadas por calor
o frio inconvenientes, o por mordicacién producida por humores y alimentos
inadecuados.
Sollipo: hipo.
Tabardete: o tabardillo, calentura pestilente con abundancia de sangre que se
manifiesta por manchas en la piel: hoy se piensa que se trata del tifus exantematico.

Tenesmon: o pujo. El enfermo se ve martirizado por dolores y retortijones, y por
ganas continuas y practicamente inttiles para defecar.
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Tercias: (terciana) fiebre que se repite cada tres dfas (en el paludismo).
Timpanitis: hinchazén del vientre debido a vapores o aire.

Tifla: enfermedad contagiosa. Producida por humores corrompidos en el cuero
cabelludo.

Tisica: enfermedad del grupo de las contagiosas. Llaga de pulmén.
Toba: sarro en los dientes.
Tolondrén: hinchazén de la cabeza.

Tremor: temblor involuntario de un miembro o extremidad, atribuido a causas
como alcoholismo y exceso de coito.

Tremor de corazén: cardiaca.

Tullimiento: falta de sentido y de movimiento de un miembro por frio o por
cualquier otra causa que dificulte el paso de los espiritus por los nervios.

Varices: superabundancia de sangre en las venas, forma inicial de la elefancia.
Vejigas: (bexiga, vexiga) ampolla.
Verruga: carne dura y espesa de materia flematica y melancélica.

Vértigo: producido por vapores “retorcidos” que forman un remolino en el inte-
rior de las cavidades del cerebro. Fumosidad procedente del movimiento de los
humores en el momento en que se purgan y que asciende al cerebro.

Viruela: enfermedad del grupo de las contagiosas. Especie de apostemas pequefios
sobre el cuerpo por corrupcién de la sangre y de los humores.

Zaratan: cdncer de mama.



Capitulo 8

TERAPEUTICA MEDICA EN EL SIGLO XVI: COMPARACION
ENTRE LOS TRATAMIENTOS REALIZADOS POR LOS
MORISCOS Y LOS CRISTIANOS VIEJOS

Las principales fuentes que nos proporcionan informacién sobre los procedi-
mientos terapéuticos realizados por los moriscos se han obtenido a través de los
procesos inquisitoriales que se desarrollaron durante el dltimo tercio del siglo xv1
e inicios del siglo xvi1 en especial en el Reino de Valencia y en Castilla, siendo muy
escasas las fuentes inquisitoriales relacionadas con la medicina entre los moriscos
del Reino de Granada. Disponemos de algunos ejemplos basados en restos arqueo-
16gicos y de textos aljamiados como ya hemos puesto de manifiesto al citar los
trabajos de Joaquina Albarracin, Juan Martinez, Rubén Sanchez Gallego y otros.

Uno de los procedimientos terapéuticos mds frecuentes utilizado por los
moriscos era lavar con agua (abluciones, limpieza de genitales, heridas, etc.) todo
ello relacionado con su religién. En 1608, Bermudez de Pedraza recogid en un docu-
mento la practica habitual entre los moriscos granadinos de lavar la ropa de los
enfermos en ciertas fuentes como la de la Salud, situada a orillas del rio Darro?.

Los moriscos como medicina preventiva ante las infecciones utilizaron el
fuego, quemaban las ropas de los enfermos. En el juicio de la Inquisicién contra
el médico morisco Francisco de Cérdova se dice:

[...] estando malo el dicho don Antonio de la dicha enfermedad, vino a visitarle una
morisca de Avila, que es una muger muy vieja y entendié el testigo de los criados de
casa que la dicha morisca avia pedido una cinta de las calgas del dicho don Antonio
y que la avia quemado diciendo que sanaria...2

El uso de los bafios como método terapéutico se incluia como acto higiénico,
religioso y social entre los moriscos, estos hechos provocaron su casi desaparicién

1. BERMUDEZ DE PEDRAZA, 1608.
2. AHN. Inquisicién de Toledo, Leg. 192. Citado por: GARCIA BALLESTER, 1984, p. 121.
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y persecucién en la Espafa del siglo xvi1, reapareciendo como practica social tras
la expulsién de los moriscos a principios del siglo xvir®.

También los moriscos utilizaban para la sanacién de sus enfermos los sahume-
rios (fumigaciones), para intentar expulsar el efecto de los demonios en la génesis
de las enfermedades. La fumigacidn, consistia en una técnica expulsatoria de la
enfermedad, usando vapores producidos por la combustién de varios vegetales®.

Los sanadores moriscos, como ya se ha indicado con anterioridad utilizaban
para la curacidn de sus enfermos amuletos acompanados con palabras incluidas
en el Cordn®. La utilizacién de la palabra con fines terapéuticos para eliminar los
demonios del cuerpo mediante invocaciones y sahumerios era una técnica usada
con cierta frecuencia. Los sahumerios, los elaboraba el sanador morisco Romén
Ramirez con remedios vegetales y animales que obtenia de la botica:

[...] y éste envib a Gémara, una villa alli gerca de con un mogo del dicho Ortega (suegro
de la enferma) al boticario de la dicha villa para que le enviase un poco de estoraque
liquido y asafétida y ageite de enebro y agufre molido; y se lo envié: y éste deshizo
la asafétida y la mezcl6 con el ageite de enebro y le eché polvos del agufre y con el
estoraque liquido hizo de todo un sahumerio a manera de tinguent, y lo eché parte
dello en un tiesto con lumbre. Y sahumé la dicha muger®.

En 1582, en la casa del morisco Jaime Bolox de Vall d"Uxé (Castellén) se encon-
tré una receta contra la fiebre. La receta escrita en un folio en el que figuraba un
fragmento de la historia de Job, dice:

Se coge un trapo de lino azul y se escriben en él estos nombres: qa$na$in z. tadiin
dah.l.5.n.d. garqaSin. Después de escribir estos nombres en el trapo se envuelve con
él un huevo de gallina y se asa al fuego sin que se ase el trapo, y sele da de comer
el huevo al que tiene fiebre. Se coge la cdscara del huevo, y se envuelve en el trapo
y se cuelga del cuello del que tiene fiebre, que quedara libre de ella con la ayuda de
Dios y no volver4 a tener nunca mas’.

3. RUIZ SOMAVILLA, 1992, pp. 155-187.

4. Archivo Diocesano de Cuenca (A.D.C.) Inquisicidn, leg. 343. Incluido en el proceso inquisitorial
contra el sanador morisco Romédn Ramirez.

5. Ibidem. A.H.N. Inquisicién de Toledo.

6. A.D.C. Inquisicidn, Leg. 343. Nums. 37-46 de la acusacidn.

7. A.H.N. Inquisicién de Valencia, Leg. 549, nim. 11. Transcrito y traducido por Ana Labarta.
Citado por: Garcia Ballester, 1984, p. 123. Es de considerar que la fiebre es un sintoma muy frecuente e
inespecifico de las enfermedades especialmente infecciosas y durante los siglos se ha intentado utilizar
diferentes medios para su contencidn, en el siglo xvi se pueden considerar diferentes métodos, en el
caso indicado sugiere un papel de la medicina popular morisca junto con la intervencién divina, pero
sin una ldgica cientifica del galenismo de la época.
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En un libro manuscrito hallado en una casa mudéjar de Ocana (Toledo)?, se
publicaron varias recetas®. En una de dichas recetas se inclufa un “capitulo para
remitir la fiebre y el flato y también (...)” En este conjunto de nueve libros manus-
critos encontrados en Ocafa, se inclufan varios alherzes (recetas mégicas) que los
autores denominaron “Misceldneo de Salomén”°,

El libro estudiado pertenecia a un alfaqui'! de esta poblacién, que lo utilizaba
para proporcionar apoyo espiritual y terapéutica médica. La terapia aplicada por
los alfaquies se basaba en la Medicina del Profeta'2. Este tipo de medicina constaba
de tres elementos: el poder de la palabra de Allah; el uso de plantas medicinales
con propiedades curativas y el uso de férmulas de rechazo a la enfermedad con
algtin fragmento del Cordn y/o nombres ilegibles con sentido méagico.

Cada receta finalizaba con la frase “Si Allah quiere” o “Con el permiso de Allah”.
El alfaqui, indagaba sobre la sintomatologia del enfermo para aplicar el alherze
mds conveniente para su curacién. El alherze, tenfa una funcién méas amplia. ya
que su fin era proteger al musulman de todo peligro fisico o espiritual *>.

En el caso de las enfermedades nerviosas, donde se incluian la locura y la
depresidn, en el mundo isldmico se crefa que estas enfermedades estaban pro-
ducidas por seres malignos, entre estos seres malignos se consideraban “Iblis”
(el demonio o el diablo) y sus hijos. En una de las recetas halladas se incluia un
capitulo para hacer remitir la fiebre y el flato y contra los ataques de eclampsia 4
y el terror, etc.

El tratamiento de las enfermedades en el siglo xv1, podia ser médico o quirdr-
gico. El objetivo principal del tratamiento médico era ayudar al enfermo a elimi-
nar la materia que lo contaminaba, para evacuar se usaban laxantes y purgantes
(como el ruibarbo y la canofistula o ruibarbo blanco). La sangria era un elemento
terapéutico de uso casi universal.

8. MARTINEZ RUIZ, ALBARRACIN NAVARRO, 1973, pp. 63-64.
9. MARTINEZ RUIZ, 1974, pp. 3-7.

10. ALBARRACIN NAVARRO, 2001, pp. 133-140.

11. Alfaqui, es un individuo conocedor del figh (derecho isldmico), que ejerce entre otras acti-
vidades en la mezquita, ademds de jurista y maestro de escuela cordnica, en ocasiones ejerce como
médico.

12. ULLMAN, 1970, pp. 185-189.

13. ALBARRACIN NAVARRO, 1998, pp. 55-71.

14. Laeclampsia significa que una mujer tras la vigésima semana de gestacién, durante el parto
o en las primeras horas del puerperio cursa con convulsiones o coma sin relacién con enfermedades
neuroldgicas, hipertensidn arterial, proteinuria y edema generalizado.
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La terapia médica del siglo xv1, estaba dominada por cinco grupos: terapéuticos
simples®® y preparados '®: polvos, aceites, jarabes, ungiientos y raices.

Entre los métodos terapéuticos utilizados por los sanadores moriscos, se
inclufan los remedios de origen vegetal, mineral y animal, que también se utili-
zaban en la medicina practicada por los cristianos viejos, aunque no coincidian
las férmulas magistrales utilizadas entre ambas comunidades. En ambos casos
predominaban el uso de vegetales o plantas y también la utilizacién de tratados
de farmacopea como la Materia médica de Dioscérides. En ambas comunidades
morisca y de cristianos viejos se utilizaban medicamentos simples y compuestos,
antidotarios y recetarios.

Entre los procedimientos terapéuticos utilizados por el sanador morisco
Romdn Ramirez, se inclufa el tratamiento de procesos médicos no complejos y no
realizaba actividades quirtrgicas. Trataba la perlesia (cuando una persona tiene
un miembro brazo y pierna e todo un lado que no le puede mandar, como helado
y frio) para curarlo este sanador utilizaba:

[...] la hoja de romero, de la salvia, del espliego, poleo, cantueso, mejorana, la gre-
mofia, la milhoja, timonsillo, iniesta, la raiz del cardo corredor, dos ramas de tamariz,
la bretdnica, maiz, todo lo de més de las dichas cosas, y lo echa en una caldera de
tres o cuatro cdntaros de agua, la tercera parte de vino tinto, y cuege fuertemente
hasta que se desmangua la mitad del agua y del vino: y quitada la caldera del fuego,
el pacgiente pone el brago e pierna que tiene malo encima de la caldera, que le de
aquel calor y vaho, cubierto con un pafo, de manera de que el vaho no se salga; y
esta de aquella manera hasta que no hay calor en la caldera, cosa de media hora o
tres cuartos; luego se ha de mudar camisa caliente sahumada; y este confesante le
toma el brago e pierna do estd el mal y va estirando poco a poco, de manera que va
haciendo su uso de meneallo. Y vuelto a la cama el enfermo, le unta la dicha parte
con iinguento y sani (grasa?) de buitre, de caballo de hombre (sic), la manteca del
puerco, sany de culebra, empefias de gallina y de dnade, manteca de vacas, todo
derritido, y unta con ello, como tiene dicho, aquella parte flaca: y este bafio o untu-
ras se hace por ocho o nueve dias, cada dfa una vez. Lavdndole bien la boca, cuando
estd la lengua paralaticada, con agua de la dicha sebura y trayendo en la boca una
nuez de especias; y da remedio que en la dicha parte do esta el mal, se ponga una
manga o caza de lana e pellejo de gorra y se continde el dicho ungiiento; y asi sana
el enfermo; y desta ha curado y sanado a muchas personas?’.

15. Simple, es todo medicamento que no se ha alterado por ningiin elemento fisico o quimico
y que consta de un sélo elemento.

16. Preparado, producto natural sometido a modificaciones farmacéuticas o en su férmula
contiene varios medicamentos mezclados.

17. A.D.C. Inquisicién, Leg. 343. La aplicacién de los remedios de estas enfermedades estdn
contenidos en los fols. 196 al 207. Citado por: Garcia Ballester, 1984, pp. 132-133. En el caso de este
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Otra de las enfermedades tratadas por Roméan Ramirez, inclufa el “mal de
orina y de la piedra” que la trataba de la siguiente manera:

Y si es de piedra, toma la grana de la mostaza y del hinojo y la raiz de la peonia, y
la raiz y la hoja de la transmontafia, y la yerba de la golondrina y la grana del rdbano
bajisco, y hace un letuario con miel de todo ello y lo da al paciente una cucharada
cada mafiana; y si tiene entendido que las piedras son en cantidad, de ahf a una hora
que ha tomado lo susodicho, toma en cantidad de cuatro maravedis de miel cruda y
dos de vino blanco y todo mezclado selo da a beber a una novena o dos; y con esto
expele las piedras que tiene. Y si el dicho mal de urina procede de carnosidad, que
es cuando se ponen en el cuello humores gruesos que llaman estranguria, toma las
malvas que se crian en sequero y las berras que se crian donde haya agua y las hojas
del llantén y mercuriales y un pufiado de rosas castellanas y la raiz del malvedisco;
y todo lo cuege en cuatro libras de agua y hierve hasta que quede en cantidad de
una libra, y lo cuela y lo echa en ello siete ongas de julepe violado y otras siete de
almendras dulges; y todo mezclado, cada mafiana da al paciente en un vaso hasta onga
y media de aquella agua, echando en ella una medida de un real de los dichos polvos;
y desta manera va tomando cada mafana en ayunas, hasta que se acaba el agua'é.

Otros procedimientos que realizaba el sanador Romdn Ramirez, segtin consta
en el auto de su proceso por la Inquisicién:

Curar llagas viejas en las extremidades (piernas e bragos); curar e sanar el humor
frio en el cuerpo; como restafiar la sangre que sale dela boca e narizes; curar males
de mujeres como opilagiones del bago y de la madre que les impide su purgagion
ordinaria y al no poder hazer prefiadas; trata a las mujeres que no paren, les haze
los medicamentos y reparo con ungiientos; cura el mal de coragdn y desmayo en las
mujeres; cura algunas enfermedades de los ojos como son “las nubes de dos afios
que no pasen de alli y quando estdn encarnicados y lloranmucho”; cura de lo que se
conoce con el nombre de “corrimiento de la cabeza al pecho, y de all{ al pulmén y
hace llaga en él; cura de las llagas de piernas e bragos que proceden de humor dus-
tinto del colérico®.

El sanador Romén Ramirez, no trataba casos de tabardillo, ni de mal de cos-
tado y rechazaba realizar sangrias, tampoco realizaba procedimientos quirdrgicos

cuadro clinico de perlesia considerado en el siglo xv1, con todas las reservas creo que se trata de un
paciente con ictus con hemiplejia o hemiparesia de miembros.

18. Ibidem.

19. GARCIA BALLESTER, 1984, pp. 151-158, donde se describen detalladamente los procedimien-
tos terapéuticos realizados en cada una de las enfermedades tratadas.
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como la cura de “heridas frescas” para evitar contacto con la justicia, ya que se
trataba de heridas frecuentemente provocadas en reyertas.

Entre los cirujanos y barberos moriscos la practica habitual era realizar la
circuncisién (retajar nifios y adultos), pero en ocasiones realizaban cirugia de
mayor complejidad. En relacién con la practica de la circuncisidn, al tratarse de
una peculiaridad religiosa en la sociedad morisca, era perseguida por la Inqui-
sicién, como fue el caso del proceso contra Jerénimo Tana, barbero-cirujano y
retajador morisco?°.

Es de destacar la informacién hallada en un manuscrito que pertenece en la
actualidad a la Biblioteca de la Facultad de Filologia de la Universidad de Sala-
manca, encontrado en su dia en Alcdzar de Consuegra (Ciudad Real), de autor
desconocido y que en la primera pagina se lee “Fragmentos de Medicina”. Se trata
en realidad de un recetario morisco médico-hipidtrico?! que versa de enfermeda-
des y tratamientos relacionados con la medicina y la veterinaria, la caligrafia del
manuscrito fue usada por los musulmanes espafoles durante el siglo xv y entre
los moriscos del siglo xvi?2,

Entre los procedimientos terapéuticos incluidos en el apartado de Medicina,
las sustancias mas utilizadas eran: el aceite de oliva, el vinagre, el agua, la miel, el
trigo, la grasa de cerdo, los higos, la sal, el arraydn o murta, la alméaciga, el azogue,
la cdscara de huevo, la cebolla, el coriandro, el incienso, las lentejas, el laurel, la
manteca de vaca, la nuez, la sangre de dragén y la culebra.

Las distintas formas de tratamiento eran:

—Bisturi: para extirpar verrugas y vejigas.

— Cauterizacidn: para la lepra y las heridas.

—Colirio: para todo mal en los ojos.

—Emplastos: para heridas, escréfulas, testiculos inflamados, tumores duros,
extraccion de huesos y astillas, inflamacidn de venas, vejigas, nervios infla-
mados, abrir heridas y para mordeduras.

—Insuflaciones: para vaciamiento de los humores del cerebro, cortar la hemo-
rragia nasal, extraer las sanguijuelas de la garganta y para la lepra.

—Lavados: para hemorroides, prurigo anal, la sarna y las fistulas.

—Pociones: para el vémito, diarrea, hernia, lepra, disuria y lombrices.

20. A.H.N. Inquisicién de Valencia, Leg. 552, nim. 33.

21. VAZQUEZ DE BENITO, BUSTOS DE, 1997-1999; pp. 374-462.

22. BAIKAI realizé el estudio y edicién del texto de medicina morisca del siglo xvi, que se
encuentra en B.N.M. (caja 18.585 XXI) descrito como “Fragmento de un formulario farmacéutico”,
de 11 fols.
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—Polvos: para el cerebro, contusiones, cicatrizacién de heridas, fistulas,
verrugas y heridas.

— Sahumerio: para extraer sanguijuelas.

—Sangria: para dolores de cabeza y todo mal en la parte superior del cuerpo:
inflamacién de boca, obstruccién,sofoco, ahogo, etc.

—Linturas y dleos: para verrugas, lepra, inflamacién de parpados, crecimiento
del pelo, sarna, enrojecimiento de ojos, hemorroides, heridas, extraccién
de dientes, picaduras o mordeduras de animales, grietas en los talones,
inflamaciones, ulceras infectadas y piernas inflamadas.

En relacidn con la aplicacién especifica de medicamentos:

— Albarazo: cantdridas (abdémenes), lentejas (harina), liebre (sangre), miel,
rosa (6leo), rubia, sal, serpiente, vencejos, vinagre.

—Cefalea: asafétida, incienso, jugo de cafiamo.

— Contusiones: ciervo (cuerno), cobre (ldminas, gallocresta, trigo, zapato (piel).

—Diarrea: apio, arrayan, cepa de vid, enebro, menta.

—Disuria: agua, aceite de oliva, cdscaras de huevo, lentisco.

—Dolor en los ojos: asafétida, incienso.

—Enrojecimiento de ojos: leche de mujer, litargirio.

—Espina (mal en el pulgar): azogue, cardenillo, miel parietariam rejalgar,
vinagre.

—Escréfulas: cebolla blanc culebra.

—Extraccidn de astillas, espinas y huesos: manteca de vaca.

—Extraccién de dientes: albayalde, coloquintida, vinagre.

—Extraccidn de feto muerto: hormigas, paja de cebada.

—Extraccién de gusanos: cebolla, culebra, melocotonero (hojas).

—Extraccidn de verrugas: aceite, agua, adelfa, arsénico, euforbio, miel, sar-
cocola, sarmiento, trigo (harina), vinagre.

—Extraccién de sanguijuelas: carnero (piel), chiches.

—Fistula: cebada (harina), miel.

—Grietas: aceite de oliva, brea, pez.

—Heridas con gusanos: cebolla, melocotonero (hojas).

—Heridas (cicatrizacién): aceite de oliva, agalla, alméciga, incienso, sangre
de dragdn, tierra de Sevilla, vinagre.

—Heridas (abrir): marrubio, miel.

—Hernia: alméciga, almiddn, brea, cdscara de huevo, gusanos, pluma de ave,
resina, zumaque.

—Hemorragia de las heridas: agua, aceite de oliva, agalla, almaciga, estoraque,
vinagre.
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—Hemorragia nasal: alquitrdn, brea, cdscara de huevo, gusanos, pluma de
ave, resina, zumaque.

—Hemorroides y prurigo: agua, aceite de oliva, ceniza, lana sucia, peral (raices).

—Inflamaciones de heridas: aceite de oliva, cebolla blanca, cobre (Idmina),
cola de caballo, comino, éleo de rosa, vino, visceras de pollo.

—Inflamacién de hombros: alcachofa blanca.

—Inflamacién dolorosa: aceite, lana, vinagre.

—Inflamacién en nervio: grasa de cerdo, higos.

—Inflamacién en péarpados: miel, sal, vinagre.

—Inflamacién en piernas: azogue, grasa de cerdo.

—Inflamacién por sangria: aceite de oliva, esponja de mar, lana, éleo de rosa,
vinagre.

—Inflamacién de testiculos: acelgas, miel.

—Lepra: camomila, cantdridas (abdémenes), helecho, lentejas (harina), liebre
(sangre), llantén (hojas), manteca de vaca, miel, rubia, sangre de dragén,
serpiente, vinagre.

—Lombrices: ajos calcinados.

—Mal en los ojos: azticar de Salomdn, cardenillo, escoria de bujia, granada.

—Pelo (crecimiento); aceite de oliva, arraydn (hojas), datiles (huesos), éleo
de rosa, nuez, trigo.

—Picadura de animales: levadura de la masa del trigo, vinagre.

—Sanguijuelas: habas.

—Sarna: aceite de oliva, adelfa, agua, apio, azufre, brea, cerraja, coriandro,
espino albar, grasa, laurel (granos), litargirio, pez, ruibarbo.

—Pus (supuracién): lirio (raices), miel.

—Tumor duro: higos lambadar, hinojo, jabdn, rabano, tela de arafa.

— Ulceras infectadas: laurel, parietaria.

— Varices: alcachofa blanca.

—Vémito y diarrea: almdciga, arrayén, coriandro, menta, vid (zarcillo).

Relacién de sustancias de origen vegetal, animal y mineral utilizadas en medicina
y en veterinaria??

Sustancias de origen vegetal:

— Aceites: de almendra amarga y dulce, lino, nuez, oliva, onfacino, rosa

23. GARCIA BALLESTER, 1984, p. 131. “La medicina mdgica que domina el universo terapéutico
de los sanadores moriscos utiliza una materia médica enormemente amplia, que recurre a los tres
reinos de la naturaleza: vegetal, animal y mineral, con especial predominio del vegetal.”.
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— Acibar socotrino, aceituna, adelfa, agalla, alhefa, alholva, ajenjo, ajonjoli,
ajos, almendras, anacardia, apio, armuelle.

—Berenjena, belefio, bledo.

—Casia, casiafistula, calabaza albarrana, camomila, cebada, cebolla, albarrana
blanca y roja, col, cola de caballo, coliflor, doncella, estafisagria, estopa,
euforbio.

—Granada, greda blanca.

—Habas rojas, hinojo.

—Incienso.

—Laurel, levadura de trigo, lino, llantén.

—Malvavisco, meldn, mirlo, morela.

—O0livo, olmo (raices).

—Pan, parietaria, pimienta, poleo.

—Raices (hinojo, olmo, torvisco).

—Regaliz, retama.

—Salvado, sesban.

—Semillas (col, hinojo, lino, melén).

—Tamarisco, torvisco, tragacanto, trementina, trigo.

— Vinagre, vino.

Sustancias de origen animal:

— Camaledn (excremento), caracol, cerdo (carne salada, corteza), culebra (hiel).
—Excremento humano y de lagarto.

—Gallina, grasas (de carnero, cerdo, manteca de vaca), gusanos.

—Huevos.

—]Jibién.

—Lana, leche (de asna, de cabra).

—Piel (de zapato).

— Visceras de pollo.

Sustancias de origen mineral:

— Agua, abayalde, almdrtaga, arsénico, azufre.
—Brea.

—Cal, cardenillo, cobre (limaduras).

—Estopa.

—Hollin.

—Lejia.

—Nitro.

—Oropimenta.
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—Pez.
—Sal.
—Salgema.
— Vidrio.

Entre las nuevas recetas médicas de los moriscos valencianos, se editaron
cuatro nuevos textos que incluyen estas prescripciones?.

Traduccidén de la receta n.2 12°

1. Tomas un poquito de eixaropat (azticar que contiene jarabe) cada dia
2. enayunas y al acostarse, con agua en la que se haya cocido
3. orozuz, higo, matalahidva y culantrillo de pozo

Traduccién de la receta n.° 226

1. Mitridat (matridat) media onza, el mitridato (en cataldn mitridat) era un
antidoto utilizado contra los venenos.

2. Dialaca media onza, se trataba de un electuario compuesto de goma de laca.

3. Diacurcuma media onza, era un electuario que se elaboraba con raiz de
carcuma.

4, Diasenet media onza, el diasen era un electuario purgante preparado con
la hoja de sen.

5. Triaca de tres, media onza.

6. Triaca de cuatro, media onza.

Las triacas son antivenosos o antidotos, de tres constaba de tres componentes
principales, de cuatro constaba en su composicién de cuatro medicamentos.

Traduccidn de la receta n.c 3?7

1. Tachado, en el original.
2. Engiient blanco. El ungiiento blanto (en cataldn engiient) tenfa como base
el albayalde, el “ungiiento dlbum” ya fue atribuido a Rhazes.

24. LABARTA, BARCELO, 1987-88, pp. 347-354.

25. Receta del siglo xv1. Biblioteca de Valencia. Carpeta de documentos arabes, sin catalogar,
de la coleccién de don Vicente Herndndez y Mafiez.

26. Ibidem. Catalogacidn provisional: S. xv1, caja 10. Papeles incautados por la Inquisicién a
Pedro Mangay el viejo, zapatero, vecino del arrabal de X4tiva, de 70 afios en 1573.

27. Archivo de la Universidad de Valencia. Xétiva. Catalogacién provisional: s. xvi, nuevas
recetas médicas de moriscos valencianos
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N O O b W

. Englient de litarge?3

. Engiient de plom (tenfa como componente activo el plomo)

. de cada uno dos drames (dracma)

. Pélvora de atzarcé (en castellano azarcédn) cinco drames (dracma)

. Solimat (sulimat), solimat y sollimdn son variantes de la palabra en cataldn

sublimat, sublimado): bicloruro de mercurio, una drama (dracma)

8. Aceite de baya de arraydn

. y agua de rosas, la que se necesite
10.

todo mezcla

Traduccidn de la receta n.° 42°

O 00 N O U b WO N =

S s gy sy
B W N - O

. Pomada que suelta las venas atadas,

. Ya sea por rotura o golpe de (--)

. (u) otro motivo, y como prepararla. Tomas el créneo
. (de) un carnero negro, lo abres y (le) sa.

. (cas) los sesos; después tomas un ma-

. zo y machacas dicho craneo.

. Después tomas las tripas del carne-

. 1o, las vuleves, y las limpias sin lavarlas (las)

. y las cortas en trozos pequefios: después llenas

. una olla llena de agua y pones dentro

. (de la olla) el crdneo y s tripas, sin sal,

. ¥ lo pones sobre el fuego hasta que se consuma (el agua)
. (y que) de el aceite; y después lo filtras

. (y lo pones) dentro de una cazuela y pones en

[
(S,

. (...) grasa de ...7 y grasa de conill (conejo)
. (...) y un dinero de cera, y pones
. (...) todo sobre el fuego, y unta con ello. Y se acabé

[ —
N o

Segun las autoras del articulo Ana Labarta y Carmen Barceld, tras estudiar

varios textos moriscos no se diferencian en sus aspectos tedricos y practicos de
los médicos cristianos, que recurrian a los mismos preparados.

Entre los boticarios instalados en Granada durante el siglo xvi destacan los
que trabajaban en las boticas hospitalarias sin menoscabo que poseyeran y ejer-
cieran su profesién en sus boticas privadas. Los dos grandes hospitales en Granada

28.
29.

CASTELL, 1592.
Siglo xvI. Muro. Coleccién Momblanch (letra K) n.° 225 del inventario de BARCELO, 1984.
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durante el siglo xvi que posefan boticas fueron el Hospital Real y el Hospital de
San Juan de Dios.

Con anterioridad a su incorporacién al Hospital Real, el Hospital de la Alhambra
poseia botica propia regentada por un boticario contratado a tal efecto.

En 1548 Charles de Ripa “el viejo” posefa una botica en la ciudad de Granada,
tras su fallecimiento fue solicitada su propiedad por su hijo Charles de Ripa°.
En 1556, tras el fallecimiento de la esposa de Charles de Ripa hijo, Ana Vazquez
se inventariaron sus bienes, documentacidén que consta en el Archivo de Proto-
colos Notariales de Granada firmada y rubricada por el escribano publico Juan de
Padilla’!. Se conoce que posefa tres boticas en Granada una cerca de la Iglesia
Mayor cerca de su casa, una botica en el hospital Real® y otra en el hospital de
la Alhambra,

En el siglo xvI en Granada, existfan dos miembros que llevaban el mismo
nombre y apellido “Charles de Ripa”, lo que implica que al desempefiar ambos el
mismo oficio nos encontramos con una familia de boticarios. Charles de Ripa, el
Viejo llegd a Granada a principios del siglo xvi, incluido en el conjunto de indivi-
duos que pertenecia a la élite burocratica administrativa de la recién conquistada
Granada. Pertenecia a una familia de judeoconversos, pero la Corona lo habilit6 en
1509 para ejercer cualquier oficio real o municipal, a pesar que su padre Miguel
Navarro sufrié condena por la Inquisicién 3,

El dia 24 de diciembre de 1513, a Charles de Ripa “el Viejo” se le concedié por
merced real un puesto de boticario del Hospital Real situado mads tarde extramuros
de Granada, cuya confirmacién fue realizada el 4 de noviembre de 1518%.

Segun documentos notariales nos indican que las actividades de Charles de
Ripa “el Viejo” inclufan su papel de prestamista y de boticario.

El 10 de octubre de 1534, un tal doctor Ripa opté a la primera cétedra de la
recién creada facultad de Medicina de Granada?®. Probablemente se trate del
mismo Charles de Ripa “el Viejo” que poseyera dos titulaciones médico y boticario.

Charles de Ripa, poseia en su biblioteca las obras de Serapién el Viejo y de
Juan Mesue, el Antidotarium de Nicolds Prepdsito y De Historia Stirpium de Leonhart
Fuschs.

30. Ibidem, L-4-23, fol. 5v.

31. A.H. Pr. Gr. G.93, fols, 268r-279v, con fecha 1556, abril 23, Granada.
32. A.G.S. Registro General del Sello. 4, XI, 1518.

33. A.H. Pr.Gr. Prot. 93, fols. 218r, 219v.

34. A.G.S. Cdmara de Castilla, 194.2. Con fecha de 12 de mayo de 1509.
35. Ibidem, 169-135.

36. MORENO TRUJILLLO, OBRA SIERRA, 2007, p. 84.
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Entre los medicamentos expedidos en la botica de la Alhambra3’ destacaron:
aceites, aguas, electuarios, emplastos, jarabes, pildoras, polvos, purgas, ungiientos
y zumos de rosas etc. En el inventario de la botica de la Alhambra se detallan las
diferentes medicinas que ésta posefa en 15563,

En el inventario realizado por Charles de Ripa en 1556, tras el fallecimiento
de su esposa Ana Vazquez®® se detallan los elementos propios de las boticas y
los medicamentos que se inclufan en dicho inventario de bienes notariales en su
propia botica, en la botica de la Alhambra y en la botica del Hospital Real “°.

En el inventario de la botica de Granada, quedaron vasijas, medicinas y
drogas, se describe el listado:

—treinta y tres cajas grandes quadradas

—siete cajas grandes redondas

—quinze cajas redondas medianas

—veynte y quatro cajas pildoreras

—veynte y cinco cajas de enplastos y electuarios
—vna caja pildorera

—diez cajas pequefas redondas para trociscos

—dos cajas blancas para agarico

—tres cajas quadradas y vna redonda donde estan las pesas
—vna caja de nogal con vn pesico chiquito y vn marco de avila
—otra caja donde estan ciertas piedras

—otra caja blanca donde estd el reubarbo

—quarenta y quatro redomas*!' para aguas

—quarenta redomas para jaraves

—vna redoma gran(de) para vinagre squilitico

—vna redoma grande para azeyte de alacranes
—¢inco redomas xaroperas

—veynte y quatro dados grandes de azeytes

—tres dadicos pequetios

—dos garrafas

—quarenta botezicos de vidrio para pdlvoras y opiatas
—otros quatro botezillos de vidrio

37. LUQUE SANCHEZ, CANADAS DE LA FUENTE, CRESPO MUNOZ, 2006, pp. 275-280.

38. OBRA SIERRA, OSORIO PEREZ, MORENO TRUJILLO, 2008, pp. 396-398.

39. A.H.Pr.Gr. G- 93, fols. 268r-279v., 1556, abril, 23, Granada. Inventario de ios bienes de Charles
de Ripa, boticario, y de Ana Véazquez, su muger, hecho por fallecimiento de la dicha Ana.

40. Ibidem, 2008, pp. 387-399.

41. Vasija de vidrio ancha en su fondo que va estrechdndose hasta la boca. Citado por: SERRANO
LARRAYOZ, 2015, p. 232.
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—vn bote grande de vidrio para vngiiento rosado

—otro bote grande de vidrio para vngiiento populeén*
—quarenta y cinco botes grandes azules

—treynta y dos botes grandes verdes

—vn bote grande pintado

—treynta y quatro botes azules para laxativos y vngiiento (fol. 271v)
—doze botes verdes para vngiientos

—quatro botes pintados para laxativos.

—nuebe burnias azules pequefias

—otras dos verdes y vna blanca

—vn espatulero con doze espatulas

—vn almirez grande de metal con su mano de hierro

—vn almizer mediano de metal

—vn mortero grande de piedra

—otro mortero mediano de piedra desportillado

—otro mortero pequetio de piedra

—dos manos de mortero de madera

—vn peso grande con balangas de cobre y tres libras de hierro en dos pesas
—vn peso chico

—vn mortero de plomo sin mano

—vna xeringa

—dos prensas para sacar azeytes

—vna prensica para ynterbastar saquillos

—vn colador de cobre para sacar los sumos

—dos pares de coladeras para desatar las purgas

—vna olla y cafios de cobre para sacar agua ardiente

—vn banco para el almirez grande

—vn tamiz para cordiales

—tres ¢edadilllos de seda pequefios y vno de cerdas pequefio y otro grande viejo
—vna tablilla barnizada para escribir

—quatro baginas*® de latdn, la vna grande quebrada

—una cuchara de latén para deshazer las purgas

—doze alquitaras de plomo con sus caguelas de cobre

—quatro barras de hierro para armar los hornos de las alquitaras
—vn perol grande de cobre

42, Medicamento compuesto, de consistencia intermedia entre aceite y emplasto que se aplica
exteriormente, a base de tallos, ojos o renuevos del dlamo blanco. Ibidem, p. 273.

43. Vasijas o recipientes utilizado para afeitar y también para recoger la sangre procedente
de las sangrias. Ibidem, p. 66.
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—otros dos menores

—otro perolico pequeiio y dos cagos de cobre
—doze tinajas y horgas grandes vidriadas para echar las aguas destiladas
—vna tinaja para azeyte rosado** (fol. 272r)
—dos losas para moler piedras

—vn Mesue

—vn Avigena

—vn Arnaldo

—vn Luminario Mayus

—vn Mateo Silbético

— Antonius Brumflesius, que trata de yerbas
—vn Diosocdrides

—vn Fusio

—Censuras de Mesue

— Antonio Musa, Dexamen Siruporum

—vna para jaraves y otra para azeytes

—dos enbudos, vno para azeytes y otro para aguas
—vna espumadera de cobre para xaraves
—diez y seys azunbres de aguas destiladas
—tres arrobas de aguas destiladas comunes
—quarenta libras de xarabes de agucar
—catorze libras de xarabes de miel

—xarabe de fre(...), veynte libras

—xarabe de epitimo, tres libras y media
—arrope* de moras, dos libras

—arrope de menbrillos tres libras

—arrope de arayhan, vna libra

—vinagre rosado, vn quartillo

—vinagre squilitico, medio agunbre

—sumo de agraz, vn agunbre

—sumo de agro de cidras, un agunbre y medio
—sumo de apio, medio agunbre

—sumo de peros, un agunbre

44, Grasa liquida de color verde amarillento que se obtiene por presidn, de las aceitunas, tam-
bién de procedencia vegetal, animal o mineral. Hay aceites medicinales que se elaboran de diversas
maneras, las més frecuentes son tres: por coccién, como los de las plantas aromdticas, por expresién,
como los frutos secos y por destilacién. Ibidem, p. 20.

45. En caso de arrope grueso, se trata de jarabe concentrado que resulta del cocimiento de
frutas, a las que se puede afiadir miel, vino y azdcar. Ibidem, p. 57.

253
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—sumo de menbrillos, dos agunbres
—sumo de palomina, dos agunbres
—quatro agunbres de sumo de rosas
—azeyte nardino, doze ongas

—azeyte de almégiga*®, vna libra

—azeyte de castéreo?, tres ongas

—azeyte de almendras amargas, vna libra
—de azeytes comunes, seis libras (fol.272 v.)
—diacatholicon, quatro libras

— confectio hamech, diez oncas
—electuario de sumo de rosas, quatro ongas
—electuario indio menor, dos libras
—electuario de diafinicon, vna libra
—Dbenedicta, vna libra y media

—jerapigra, media libra

—electuario elescof, seis oncas
—diacartamo, diez oncas

—teriaca de smeraldas, vna libra

—diasen, media libra

—filonio romano, ocho oncas

—filonio pérsico, vna onga

—trifera magna, dos ongas

—sumo de asensios espesado, onga y media
—liton tripon, quatro ongas

—miel de centaurea, dos oncas

—azeyte de terbentina, dos ongas

—veynte ongas de masas de pildoras
—acucar rosado, vna libra

—conserva volada, diez libras

—conserva de borrajas. media libra
—conserva de buglosa, media libra
—conserva de flor de romero, tres oncas
—conserva de yerbabuena, dos libras
—conserva de rosa alexandrina, media libra

46. Laalmdciga molida se trata de resina de lentisco translicida, amarillenta y algo aromatica.
En caso de tratarse de resina extraida del terebinto, se emplea como astringente. Ibidem, p. 47.

47. Materia resinosa que tiene el castor en cuatro bolsas debajo de las tripas y que estaba
en los testiculos. Posee la propiedad de provocar el estornudo, purgar el cerebro, curar la pardlisis,
provocar la menstruacién y se emplea como remedio para la artritis. Ibidem, p. 86.
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—conserva de culantrillo, vna libra

—conserva de mellisa, quatro ongas

—conserva de acoro, media libra

—polbos restristivos, media libra

—polbos de coral blanco, quatro ongas

—polbos de coral colorado, onga y media

—polbos de coloquintidas“, media onga (fol, 237 r)
—polbos de jeribri mesue, qutro dramas

—polbos de viur ad pueros, dos ongas

—polbos de rayzes de lirio, media onga

—polbos de rayzes se sueldas, onga y media
—polbos de Johanes de Vigo, tres ongas

—polbos de diarrodon, onga y media

—polbos triasandalos*, otro tanto

—polbos de sdndalos blancos®°, quatro ongas
—polbos de sdndalos colorados, vna onga

—polbos de rosas, tres oncas

—polbos de granos de arrayha, vna onga

—polbos de tutia preparada alexandrina, onga y media
—polbos de minerales para ungiiento>! cetrino, tres ongas
—polbos de christal, dos ong¢as y media

—polbos de aljéfar, media onga

—polbos de cuerno de ciervo qumado, ong¢a y media
—polbos de spodio, media onga

—enplasto de Guillen Serven, once ongas y media
—ysopo ceroto de filagrio ¢inco ongas y media
—enplasto de meliloto, doze ongas

—enplasto oxicroceo?, seis ongas y media
—enplasto de gracia dey, dos libras y media

48. En las boticas, calabacilla salvaje o amarga, planta de hojas hendidas y sarmientos que se
extienden por tierra, de la que hay dos especies, macho y hembra. También se refiere a una planta
cucurbitédcea cuyo fruto, parecido a las naranjas, se emplea como purgante. Ibidem, pp. 96-97.

49. Se trata de un electuario formado por muchos ingredientes de los cuales eran imprescin-
dibles las tres clases de sdndalo: bermejo, blanco y moscatelino. Ibidem, p. 262.

50. Planta de la que hay tres especies, cerrina, blanca y bermeja, las dos primeras son muy
olorosas. Ibidem. p. 239.

51. Medicamento compuesto, de consistencia intermedia entre aceite y emplasto, que se aplica
exteriormente. Ibidem, p. 266.

52. Oxicrocio, se trata de un emplasto preparado con azafrdn, gdlbano y amoniaco, disueltos
en vinagra, pez naval, y pez griega, colofonia, cera, mirra, mastic, incienso y alméciga. Ibidem, p. 205.

255
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—enplasto nlanco, dos ongas y media
—enplasto de centdurea, catorze oncas
—enplasto de géminis, quinze ongas
—enplasto de diapalma, onxe libras y media
—enplasto de diaquilén mayor, diez y ocho libras
—enplasto de sparadrapo, tres libras
—vngiiento de apio, dos libras
—vngiiento sandalino, dos ongas
—vngiiento ponphiligos, doze ongas (fol. 273 v)
—vngliento rosado, vna libra
—vngliento de olomo, doze libras
—vngiiento martiaton, doze ongas
—vngiiento basalicon, dos libras
—vnguento agrippa, seys ongas
—ungiiento blanco, una libra
—vngiiento de almartaga, vna libra
—vngiiento amarillo, libra y media
—dialtea, dos libras y media
—ungiiento egiptiaco, media libra
—vngliento apostulorum, dos ongas
—vngliento de sopilativo, vna libra
—vngliento aureo, seis oncgas

—ysopo himido, diez libras

—de todos trogicos, dos oncas

—terra sellada, media onga

—plomo quemado, libra y media
—simiente de harmel, tres oncas
—granos de berberos, vna libra
—simiente de ruda, quatro ongas
—simiente de peonia, media libra
—milium solis, vna libra

—simiente de dauco®?, media onga
—mas simiente de harmel, media libra
—simiente de vrtigas, diez ongas
—simiente de cordumeni, dos oncas
—simiente de alcaravea, media libra

53. Planta semejante a las de hinojo, flores blancas y simiente blanca, pelosa y de suave olor,
de la que hay tres especies. Ibidem, p. 110.
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—simiente de sparragos, quatro ongas
—simiente de axederas, seys ongas
—rayzes de salsifrasia, on¢a y media
—simiente de cuscuta®, vna libra
—ditamo, diez oncas

—visco quercino, dos ongas

—simiente de srafisagria, quatro ongas
—polbos de almartaga, media libra (fol. 274r)
—simiente de cominos, media libra
—simiente de anfs, quatro oncas

—rayz de carlina, quatro ongas

—rayz de behen blanco, quatro ongas
—rayz de aristologia redonda, una libra
—rayz de elevor negro, diez ongas
—rayzes de sinfito, tres ongas

—rayzes de sigilio veate, doze ongas
—simiente de endivia, dos oncas
—simiente de calabagas, por partir, una libra
—rayzes de filipéndula, tres oncas

—de yerba lombriguera, vna libra
—simiente de ameos, dos oncas
—simiente de dormideras negras, vna libra
—simiente de cidras, dos libras
—simiente de mijo, dos ongas
—simiente de malvas, dos oncas
—rayzes de piretro, una libra

—rayzes de ésula®, dos ongas

—rayzes de peonias, vna onga
—simiente de albahaca, vna onca
—rayzes de cipero, dos ongas
—simiente de hinojo, libra y media
—simiente de lino, libra y media
—simiente de gallocresta, vna onga
—vngiiento populedn, libra y media
—vngiiento negro, libra y media

54. Especie de epitimo de tallos més largos, gruesos y blanquecinos, flores blancas y simiente
menuda. Ibidem, p. 109.

55. En las boticas, lechetrezna o titimalo. Planta de la familia de las euforbidceas con un jugo
lecho adre y mordicante, usado en medicina. Ibidem, p. 140.
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—tamaros yndios, media libra
—granos de arrayhan, vna libra
—doradilla, diez oncas

—foliculos de sen, vna libra
—epitimo, vna libra

—cabecuelas de dormideras negras, media libra
—rayzes de oroguz, media libra

—flor de romero, seis oncas (fol. 274v)
—flor de borrajas, tres ongas

—vna dozena de manojos de asensios
—rosas secas, dos oncas

—simiente de orobo, dos libras y media
—balaustias, media onca
—polipodio®®, dos libras

—simiente de agnus castus, dos libras
—turbit®’, vna libra

—rayzes de alpacarras, vna libra
—rayzes de genciana, vna libra
—simiente de cartamo, quatro libras
—agofeyfas, dos libras

—sal gema, dos libras

—caparrosa quemada, vna libra
—rosas secas, quatro ongas
—yerbabuena seca, media libra

—palo de yndias escofinado, tres libras
—rayzes de reupontico, media libra
—capullos de seda, vna onga

—ysopo seco, media libra

—alcohol molido, libra y media
—spodio por moler, seys ongas

—flor de amapolas, ocho ongas
—Dbayas de laurel secas, vna libra
—mirobalanos citrinos, tres libras
—mirobalanos quebulos, vna libra
—mirobdlanos enblicos, nueve oncas

56. Planta vellosa semejante al helecho, que nace en los troncos viejos, principalmente de los
robles, y tiene una rafz de nudos vacios como del pulpo, Posee propiedades purgantes, pero de accién
suave. Ibidem, p. 218.

57. Raiz de la Ipomoea turpeyhum, de gran poder purgante. Ibidem, p. 265.
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—mirobalanos beléricos, media libra
—mirobalanos indios, libra y media
—storaque liquido, dos libras

—enjundia de puerco derretida, veynte libras
—de todos electuarios en tabletas, nueve ongas (fol. 275r)
—azaro, vna libra

— cardamomo 8 menor, media libra

—goma de yedra, quatro ongas

—simiente de alquequenzes, quatro ongas
—lapis agatis, doze ongas

—plasmas de smeraldas, dos ongas

—rayzes de tormentilla, quatro ongas

—lapis dentalis, vna libra y treze ongas
—lapis lingi, siete ongas

—lapis granatus, catorze ongas

—sumo de licio, cinco ongas

—coral blanco, quatro ongas

—carpo balsamo, ocho ongas

—sumo de ypoquistidos, dos ongas
—squinanto, tres oncas

—simiente de amomo, vna onca

— oppopanaque, cinco ongas

—lignum aloes®, tres ongas

—lapis armenus, dos ongas

—lapis zafiros, vna ongas

—lapis christali, dos onga

—cortezas de palo de las indias, libra y media
—otras dos libras de carne de ciruelas con agucar
—serapino®, vna libra y quatro ongas

— castéreo, dos ongas

—oppopanaque®l, otras tres ongas

58. Grana del paraiso, planta de la que hay tres especies, y cierta droga o especia que se extrae
de ella. Ibidem, p. 85.

59. Planta lilidcea de hojas largas y carnosas de las que se extrae un jugo amargo. Segin
Andrés Laguna (Dubler) “relaxa el vientre y suelda las frescas heridas, encora y reprime las llagas,
particularmente las de los vergongosos miembros”. Ibidem, p. 49.

60. Sagapeno, gomorresina algo transparente y blanquecina por dentro de sabor acre y olor
fuerte. Esa gomorresina se utiliza en medicina como antiespasmddica. Ibidem, p. 245.

61. En las boticas, jugo que se extrae del panace heraclium, planta de hojas muy verdes seme-

259
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—lapdano, vna onga

—sandalos colorados, vna libra y quatro ongas (fol. 275v)
—polbos de spique, quatro ongas
—canela, cinco ongas

—vna libra de reubarbo®?

—trocicos de galliamuscata nico, vna onga y dos dramas
—almisque, vna ochava

—anbar gris, veinte granos

—galange, libra y media

—sangre de drago, doze ongas
—hermodaitiles, media onca

—agarico®, dos ongas y media

—opio, doze ongas

—turbit de levante, dos ongas y media

— calamo aromatico, ocho oncas
—sebestenes, media libra

—carabe, diez oncas

— costo, quinze ongas

—xilobalsamo, onga y meda

—mumia, quatro ongas y media

—sumo de oroguz, nueve ongas

—goma elemi, media libra

—mascosto, tres oncas

—asa fétida, quatro ongas

—encienso, vna libra

—vn sello de metal para la gallia muscata
—dos libras de ¢gera vieja

—vn gerrrojo de hierro

—vnas tenazas para arrancar clavos
—vna barrena

—vnos hierros y vna cuerda de ballesta
—seys quadrilllos de harpones (fol. 376r)
—vna spatula de hierro grande con vn cabo de palo

jante a las de la higuera, flores amarillas y simiente olorosa. Se trata de un analgésico de diferentes
aplicaciones en farmacia y perfumeria, Ibidem, p. 204.

62. Planta herbacea del Asia Central y cuya raiz de sabor amargo, se usa como purgante. Ibi-
dem, p. 236

63. Hongo que nace en ciertos arboles que producen bellotas, espinoso, blanco, blando y trans-
parente. Purgante que también quita los temblores febriles. Ibidem, p. 22.
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—vna escalera de palo

—vn tintero de plomo

—quatro agunbres de gumo de granadas agrias

—veynte y vna redomas grandes para aguas

—tres redomas xaroperas

—diez libras de almendras amargas

—dos harneros viejos para secar rosas

—dos orgas viejas para agticar rosado

—vn asador quebrado grande

—diez y seys libras de bolarménico ®*

—agucar, media arroba

—la armadura de la botica

—quatro tablas en que estén las ollas de los azeytes en el agagudn de casa

—tres tablas grandes que estdn en la camarilla con las redomas de las aguas

—vna imagen del descendimiento de la Cruz

—otra imagen con las Angustias

—en dineros, ocho ducados que se deven del Hospital Real hasta fin de dizien-
bre del afio pasado de 1555 afios, doze mill y novecientos maravedis y estan
por cobrar

—mas las medicinas que se avia dado para los pobres del dicho Hospital Real
hasta el dicho dia que fallescid, asentarse an lo que montaren

—Debe el conde de Tendilla hasta el fin del dicho dizienbre, quatro mill y
trezientos y treinta maravedis, todos los demas que le deven dineros no
tiene averiguada cuenta con ellos quando los cobrare hard memoria de lo
que asi cobrare

—vn cajén de la botica con quatro gavetas en que estdn las drogas

—litio, otras tres oncas

—vna moleta para moler las piedras (fol. 276v)

Ynventario de la botica del Alambra

—redomas xaroperas y de aguas de todas, ¢cinquenta y seys
—treynta y dos dados para azeytes chicos y grandes

—ciento y veynte votes grandes verdes, y pequefios verdes y azules
—vna burnia verde mediana

—diez y siete cajas grandes quadradas

64. Arcilla amarilla procedente de Armenia, en las boticas se da una roja, resultado de mezclar
la tierra lemnia con otra parte para alterar el color. Ademds de su uso como astringente, se aplicaba
como remedio contra la peste. Ibidem, p. 71.
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—treynta y quatro cajas pequefias quadradas
—catorze cajas para pildoras

—tres cajas redondas algo mayores

—veynte y siete botezillos de vidrio para pdlvoras
—vn bote grande de vidrio

—vnas coladeras de purgas de cobre

—vn espatulero con cinco spatulas

—vna cuchara de acofar

—vna medida para jaraves y otra para azeytes
—vn almirezico pequefio de metal y vna mano de hierro
—vna escalera de palo

—vn pesico chiquito y vn marco de Avila falto
—vn Mesue de los viejos y vn Serapio y vn Nicolao Preposito, vn Leonardo Fusio
—vn cajén y vn arquetdén

—vn cago de cobre pequefio

—vn cedagillo de seda pequefo

—la armadura dela botica (fol. 277r)

—veynte libras de xarabe de miel y de agticar
—cinco agunbres de aguas destiladas

—vna libra de arropes de arraihan de moras

— confectio hamech, doze oncas
—diacatholicon, vna libra

—enplasto indio menor, libra y media
—enplasto elescofi, catorze ongas

— casia fistola preparada, media libra
—diaprunis, quatro ongas

—teriaca de smeraldas, doze oncas
—diafinicon, vna onca

—enplasto de ¢umo de rosa, vna onga

—de todas conservas de flores, media libra
—filonio pérsico, doze ongas

—benedeta®, tres ongas

—vngiiento apostolorum, dos ongas
—vngiiento de plomo, tres ongas

—vngiiento blanco, media libra

—vngliento amarillo, libra y media

65. Composicién farmacéutica liquida o cualquier liquido simple o compuesto que se bebe.
Ibidem, p. 74.
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—vngiiento egiptiaco, media libra
—vngiiento resuntivo, dos ongas
—vngiiento confortativo, vha onga
—vngiiento sandalico, vna onga
—vngiiento ponpholigos, tres ongas
—enplasto de diafinicon, diez ongas
—vngiiento populedn, vna libra
—vngiiento rosado, quatro ongas
—dialtea, seys ongas

—vngiiento de almartaga, dos ongas
—vngiiento basalicon, dos ongas (fol, 277v)
—azeyte de acafran, quatro ongas

—de almagiga, quatro ongas

—de mata, cinco ongas

—de almendras dulces, vna onca
—azeyte de spique, cinco ongas

—de azeytes comunes, siete libras
—enplasto de centaurea, vna onga
—oxicroceo, dos ongas

—de meliloto, onga y media

—gracia dey, dos ongas

—de diaquilén e diapalma, cinco onga
—de todas masas de pildora, dos ongas
—polbos de coral blanco, media onga
—de aljéfar, dos dramas

—de sandalos colorados, dos dramas
—de sdndalos blancos, vna drama

—de aroco rosado, vna drama

—de diarrodén, dos dramas

—de triasdndalos, dos dramas

—polbos de tutia preparada, media onga
—polbos resttristivos, vna onca
—polbos de viur ad pueros, dos dramas
—polbos de diacimino, dos dramas (fol. 278r)

Lo que ay en la botica del Hospital Real es lo siguiente:
—xarabe de fraxinela completo, tres libras

—xarabe de fraxinela sinple, vna libra

—oximel simpl, vna libra

—xarabe de rayzes, dos libras
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—xarabe de endivias, vna libra

—miel rosada, seis ongas

—xarabe de asensios, quatro ongas
—xarabe de borrajas, libra y media
—xarabe de sabor, media libra

—xarabe de peros, media libra

—xarabe de granadas, seys ongas
—vngliento agrippa, quatro oncas
—dialtea, seys ongas

—vngiiento rosado, media libra
—vngiliento egiptiaco, tres libras
—azeyte rosado, vna libra

—azeyte de manganilla, doze ongas
—agua de palomina, vn acunbre

—seys redomas grandes

—quatro redomas xaroperas

—seys dados

—dos garrafas

—dos varrilicos de vidrio

—dos redomitas chiquitas

—quatro botes medianos

—vn botezillo de vidrio

—dos orgicas chiquitas verdes

—vn espatulero con vna espatula

—vna medida de xarabe y otra de azeytes
—vn pesico chiquito con dos pesas del marco de Avila onga y media onga
—vna mesica en que se da recado (fol. 278v)

Los médicos cristianos viejos, evidentemente no utilizaban para la curacién
de sus enfermos la medicina del Profeta, ni elementos mégico-religiosos propios
del Islam. Sin embargo, la medicina practicada por los cristianos viejos, seguia
los procedimientos médicos incluidos en la medicina hipocratica-galénica al igual
que los moriscos.

La diferencia conceptual entre la practica médica entre el galenismo esco-
lastico practicado por los cristianos desde el medioevo contaba con las fuentes
latinas de la medicina galénica, mientras el galenismo arabizante contaba con las
fuentes médicas drabes de la doctrina galénica.

En el siglo xvi, aparecié el galenismo humanista cuya interpretacién de las
obras de Galeno se realizaba directamente de las fuentes originales escritas en
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griego, excluyendo las fuentes drabes y latinas. Los tres tipos medicina se basaban
en su practica médica y terapéutica en los principios del galenismo.

La diferencia estaba en que la terapéutica aplicada por los cristianos viejos,
derivaba del estudio y la practica obtenida en las diferentes universidades que
estaban diseminadas en el territorio hispanico y que vetaban la entrada en sus
aulas a las minorfas marginadas entre los que se inclufan a los moriscos.

Fueron casos excepcionales los médicos moriscos con formacién universita-
ria, con un limitado ejercicio médico como los traductores granadinos Alonso del
Castillo y Miguel de Luna, entre otros.

La mayoria de los profesionales sanitarios moriscos, tenfan escasa formacién
e incluso un gran porcentaje eran analfabetos, practicaban métodos de curande-
rismo popular y en su mayoria eran “sanadores”. La desigualdad social conllevaba
que también existieran sanadores cristianos sin formacién universitaria e incluso
analfabetos.

En relacién con los aspectos religiosos en el siglo xvi, la ley obligaba a los
médicos y cirujanos advertir a los enfermos sobre la necesidad de la confesién,
sobre todo en el caso de sufrir enfermedades agudas o graves, lo que suponia el
control ideolégico de la iglesia sobre la practica médica, razén por la que entre
los sanadores moriscos, no se realizaran dichas actividades perseguidas por las
autoridades de la monarquia hispénica.

En relacién con los procedimientos quirtrgicos, habia una gran diferencia
entre los cirujanos ya fueran latinos o romancistas cristianos que practicaban
gran variedad de procedimientos quirdrgicos complejos y los barberos-cirujanos
moriscos que realizaban una practica quirdrgica limitada con un gran nimero de
“retajadores” y uso de cirugia menor.

A diferencia de la herencia isldmica de los grandes cirujanos de los siglos pre-
cedentes, como Abulcasis y As-Safra y los cirujanos oftalmélogos de gran prestigio.
En el caso particular de los algebristas (que curaban las fracturas y dislocaciones)
se tiene informacién de que existia escasa diferencia entre los cristianos viejos y
los moriscos en su practica diaria.






Capitulo 9

EL ENFRENTAMIENTO PROFESIONAL ENTRE LOS
MORISCOS Y LOS CRISTIANOS VIEJOS.
LA INTERVENCION DE LA INQUISICION.

EL FINAL DE LA MEDICINA GALENO-ARABIZANTE

En el Reino de Granada tras su conquista, los Reyes Catélicos en 1492 se
comprometieron con los mudéjares mediante las Capitulaciones garantizar la
preservacion de sus usos y costumbres, sus bienes, su lengua y su religién, pero
a partir del afo 1500 todos los mudéjares del Reino de Granada fueron obligados
a convertirse al cristianismo y se convirtieron en moriscos (cristianos nuevos de
moro), progresivamente los privilegios otorgados por las Capitulaciones se fueron
derogando y aumentd la presién politico-religiosa sobre la comunidad morisca
granadina, asi mismo se produjo un aumento de esta tensién social sobre el resto
de los moriscos peninsulares. El 12 de febrero de 1502, se ordend a todos los
mudéjares de Castilla elegir entre el bautismo o el exilio. En noviembre de 1525,
Carlos I de Espafia promulgd un decreto que ordenaba la conversién de todos los
mudéjares del Reino de Valencia.

La relacidén entre los cristianos y moriscos se convirtié cada vez mas intole-
rante a lo largo del siglo xv1, hasta que se produjo la expulsién definitiva de los
moriscos de Espafa entre 1609 y 1614. Previamente en 1492, se habfa expulsado a
los judios, aunque quedaron en Espafia una pequefia minoria de judeoconversos,
también incluidos en la persecucidn inquisitorial.

Los procesos inquisitoriales, constituyeron el eje central de la relacién entre
ambas comunidades. La religién y la prohibicién de los usos y costumbres sobre la
comunidad morisca representd una de las causas principales del enfrentamiento
entre ambas comunidades.

Los moriscos utilizaron un medio para defenderse de la persecucién de la
Inquisicién denominada “Tagiyya”. El Islam permitia en caso de persecucién
religiosa incumplir los preceptos religiosos, por lo que el concepto de “Taqiyya”

1. KAMEN, 2013, pp. 207-234.



268 JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ o EL ENFRENTAMIENTO PROFESIONAL ENTRE LOS MORISCOS Y LOS CRISTIANOS VIEJOS

significaba (precaucidn, discrecidn, secreto) para evitar la persecucién de las leyes
cristianas sobre esta minoria morisca?.

El Santo Oficio (la Inquisicidn), se establecié en Granada en 1526, su objetivo
principal fue proteger la integridad de la fe luchando contra los herejes, aunque
en el fondo era un arma primordial para el control politico sobre las minorias no
cristianas?.

Los inquisidores de Granada en una carta al Supremo de 27 de noviembre de
1526 ya dirdn: “que todos los moriscos son musulmanes en secreto”?, y “estamos
entre nuestros enemigos y ynfieles”>.

También en Castilla, todos los moriscos son considerados musulmanes y per-
seguidos por la Inquisicidn.

En las Cortes valencianas, se prohibié el uso del lenguaje ardbigo y aljamiado
hablado y escrito en 1564. Més tarde, segtin decreto de Felipe II de 1567, se prohibié
también en los territorios de la Corona de Castilla. Se impuso la persecucién por
parte de la Inquisicién de la lengua arabe escrita y hablada®.

En el Reino de Aragdn, en Zaragoza, se conservan 900 procesos inquisitoriales
de moriscos aragoneses entre 1568 y 1609, de estos 409 son acusados por poseer
libros en arabe.

En Castilla, existia una pérdida del conocimiento del drabe tanto hablado como
escrito, pero a partir de 1570, tras la llegada de los deportados granadinos al fina-
lizar la guerra de las Alpujarras, se produjo una proliferacién de la existencia de
libros 4rabes y el desarrollo del drabe tanto hablado como escrito entre la pobla-
cién morisca de Castilla, que provocé un aumento de la persecucién inquisitorial.

Durante el siglo xvi, los informantes e intérpretes eran a menudo moriscos,
que colaboraban con la Inquisicién para sefialar sobre todo los libros escritos en
arabe que eran de tipo religioso. Entre los intérpretes moriscos que colaboraron
con la Inquisicién destacaban el médico morisco Alonso del Castillo de Granada y
el morisco Jerénimo Mur de Valencia.

En la poblacién de Pastrana (Toledo), donde se habian instalados un gran
nimero de moriscos granadinos deportados. En 1622, tras la expulsién de los
moriscos el duque de Pastrana avisé al Inquisidor General del hallazgo de un
considerable nimero de libros que contenian literatura aljamiada guardada y
copiada por musulmanes (tanto por mudéjares como por moriscos). La literatura

CARDAILLAC, 2004.

KAMEN, 2013.

A.H.N. Inquisicién, Leg. 4393.
A.H.N. Inquisicién. Leg. 198, num. 9
GARCIA ARENAL, 2010, pp. 57-71.
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aljamiada se basaba fundamentalmente en literatura traducida del 4rabe. En 1617,
se produjo un proceso inquisitorial contra la familia morisca Alonso de Mendoza’.

Los alfaquies, eran los que realizaban las traducciones del arabe a textos
aljamiados?. Existfan contactos entre los moriscos valencianos como en el caso de
Alonso de Cordova, morisco de Granada, que fue procesado en Toledo entre 1589
y 1592 porque “avia tenido en su poder unos libros de la secta de Mahoma...y sabia leer y
escribir bien en drabigo”. En este caso habia traido un libro ardbigo desde Valencia
para otro morisco de Toledo, que se lo habia pedido®.

También hubo varios procesos inquisitoriales contra moriscos por poseer
“cédulas o néminas” llamadas en drabe hirz o “herzes” (amuletos o talismanes) que
ofrecian diversas propiedades protectoras, preventivas o curativas°.

1. EL ENFRENTAMIENTO PROFESIONAL ENTRE LOS MORISCOS Y LOS
CRISTIANOS VIEJOS. LA INTERVENCION DE LA INQUISICION

Los conflictos entre los profesionales sanitarios cristianos viejos y los moris-
cos, inclufan varios elementos que se apoyaban para prohibir el ejercicio médico
a los moriscos: los conflictos de indole religioso, los problemas relacionados con
argumentos religioso pastorales, los problemas sociales entre ambas comunidades
y los problemas de indole médico-profesional .

En relacidn con la medicina, la intervencién de la Inquisicién se incluyé en
varios procesos que reflejaron el enfrentamiento profesional entre ambas comu-
nidades. Los conflictos médicos entre profesionales incluian problemas de compe-
tencia profesional y de intrusismo. Los principales enfrentamientos se producian
cuando los médicos/sanadores moriscos acudian a visitar a la realeza, a miembros
de la nobleza, alto clero y a la alta burguesia.

Entre los enfrentamientos profesionales entre cristianos viejos y moriscos
destacaron el protagonizado por el doctor Luis Collado, principal exponente de
la medicina valenciana durante la segunda mitad del siglo xvi, nombrado cate-
drético de cirugia de la Facultad de Medicina de Valencia en 1546, tras su estan-
cia en Padua donde habia sido discipulo de Vesalio y que en 1550 fue nombrado
catedratico de Principiis. Ejercié desde 1547-1584 como catedratico de Practica
particular, protomédico y visitador del reino desde 1578 hasta su fallecimiento

7. AH.N. Inquisicidén, Leg. 2106, exp. 17, Leg. 195, exp. 25 y 26.
. MILLER, 2008.
9. A.H.N, Inquisicién de Toledo, Leg. 192.3.
10. LABARTA, 1980, pp. 115-164.
11. GARCIA BALLESTER, 2004, pp. 157-179.
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en 1589. En la época que vivié Luis Collado en el Reino de Valencia, la poblacién
morisca representaba un 25% de la poblacién (habitaban mds de 100.000 moriscos).

Luis Collado, se enfrentd violentamente en varias ocasiones con el famoso
médico morisco no universitario valenciano y alfaqui Jerénimo Pachet, que al
parecer obtuvo prestigio y dinero curando enfermos previamente desahuciados
por el doctor Collado. El médico/sanador morisco Jerénimo Pachet fue procesado
por la Inquisicién en 158012,

Otro caso lo representd el enfrentamiento entre el maximo exponente de la
cirugia renacentista espafiola el doctor Dionisio Daza Chacén y el curandero morisco
valenciano Pinterete. El enfrentamiento se produjo cuando Pinterete fue llamado
por la Corte a raiz de la enfermedad del principe Carlos, primogénito de Felipe II.

La larga enfermedad del principe Carlos y la ineficacia de los tratamientos
realizados por los mds prestigiosos médicos cristianos, hizo que se llamara a Pin-
terete, que tras aplicar ungiientos no pudieron remediar la fatidica enfermedad
del principe Carlos, circunstancia aprovechada por Daza Chacdn para ridiculizar
los procedimientos de Pinterete:

[...] la herida iva de mal en peor, porque el ungiiento negro la quemd, de manera
que puso el casco tan negro como loa tinta... La falta estaba en los ungiientos, los
quales en la carne de su Alteza, por ser delicada no convenfan. Acordamos dar con
los ungiientos, y con el morillo a través, y él se fue a Madrid a curar a Hernando de
Vega, al qual con sus ungiientos embid al cielo®.

El principe Carlos de Austria (1545-1568), hijo primogénito de Felipe 11y de su
primera esposa Maria Manuela de Portugal, se caracterizé durante su corta vida por
una complexién débil y enfermiza. A los 11 afios de edad (1556) sufrié una infec-
cién por la malaria que le dejé secuelas. En 1561 ante la persistencia de las fiebres
y su delicado estado de salud, motivé que los médicos de la Corte recomendardn
que viviera en Alcald de Henares, para evitar el ambiente insalubre de Madrid 4.

El 19 de abril de 1561, cayé por una escalera y sufrié un traumatismo craneo-
encefélico, con herida contusa y sangrante en la cabeza, coincidiendo con este
episodio traumatico tuvo un acceso febril, siguiendo la terapia convencional los
médicos le practicaron una sangria.

El 5 de mayo de 1561, don Carlos cayé en coma, su muerte parecia inminente,
pero por consejo del duque de Alba, le llevaron a su lado el cuerpo embalsado de
un santo local Diego de Alcald. Los seis doctores de la Corte acordaron probar los

12. A.H.N., Inquisicién de Valencia, Leg. 840
13. DAZA-CHACON, 1673. Citado por: Garcia Ballester, 1984, p. 110.
14. HERNANDEZ, 2001, pp. 295-322.
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unglientos recomendados por el médico morisco valenciano Pinterete. Los ungiien-
tos uno negro y otro blanco, no surgieron el efecto deseado, pero la fiebre remitié
el 20 de mayo y a medianos de junio don Carlos podia caminar. En agradecimiento
por la recuperacidn, Felipe II obtuvo del Papa la canonizacién de Diego de Alcala's.

Fallecié en 1568 a consecuencia de su delicado estado de salud desde la
infancia, las infecciones intercurrentes y las probables secuelas de su accidente
craneoencefalico.

Con posterioridad, la corte de Felipe II, llamé al médico morisco Jerénimo
Pachet, de Gandia para curar a un nifio de 8 afios, que luego seria Felipe III, des-
ahuciado por los médicos de la Corte. Segtin el dominico padre Bleda, sefialé:

[...] nada sospechoso de testimoniar a favor de los moriscos muchos ejemplos de que
esto es asi (la asistencia a desahuciados), como el del médico morisco de Gandfa,
Pachet, que curé al Rey nuestro sefior cuando éste era un nifio?®.

Con posterioridad, el padre Bleda rectificé sus palabras tras el proceso inqui-
sitorial contra Jerénimo Pachet en el que confiesa que profesa secretamente la fe
mahometana, y nos dice:

El Rey nuestro sefior no fue curado por aquel apdstata de Pachet, sino por San
Luis Beltrdn, con cuyo escapulario fue cubierto el enfermo en 1586,

Entre los cirujanos moriscos procesados por la Inquisicién en el Reino de
Valencia destacaban '®:

Damian Agen Dobler', cirujano barbero, vecino de Bufiol (1572)

Maestre Jayme Cayli?°, natural de Murla, vecino de Valencia, preso en la
Cércel Real en 1582.

Gaspar Gordet?!, vecino de Torre Lloris. Condenado a galeras en 1599, en
1606 se tuvo noticia que huyd y siguié ejerciendo el oficio de cirujano hasta que
fue preso en la ciudad de Xétiva.

15. KAMEN, 1998, pp. 94-95

16. “Quod autem hoc ita sit, constat de multis medicis, praesentium de illo Gandiensi Pachet,
qui curavit dominum nostrum Regem adhuc infantulum”. BLEDA J. Defensis fides, p. 368.

17. “Dominus autem noster Rex non fuit curatus ab illo apostata Pachet, sed Beato Ludovico
Bartrando, cuius induit scapularium Valentiae, anno 1589”, Ibidem, p. 369.

18. LABARTA, 1981, p. 304.

19. A.H.N. Inquisicién, lib. 936 (1572) fol. 68; lib. 937 (1587) fol. 18.

20. Ibidem, Leg. 556/19.

21. Ibidem, lib. 938 (1596), fol. 15; lib. 938 (1599) fol. 60; lib. 938 (1607) fol. 391.
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Doctor Jabar??, huido a Argel en 1583.

Maestre Jayme? (quizés se trataba del mismo Jayme Cayli), cirujano. empirico,
vecino de Xdtiva. Hacia 1576 curd a Baltasar Alcover, Jaume Arcis Valls, cirujano
del Santo Oficio le curé una herida provocada por una estocada, después le dieron
otra en Castellnou y murid.

Miguel Joan Mallorqui?, natural de Gandia, vecino de Mislata en 1569, de
50 anos.

Mallorqui?, hijo del anterior, médico cirujano en 1589, de 37 afios.

Maestre Jayme Mondoll?, vecino de Real de Gandia en 1590, de 32 anos.

Mondoll?” (posiblemente padre del anterior), hacia 1550 se tiene noticia que
retajé a Francisco Mateo.

Joan Navarro Mantuff?®, vecino de Beni¢ano, médico-cirujano en 1592, de
50 anos.

Miquel Jerénimo Tana?’, natural de Benilopa y vecino de Benirredra. Retajé
al hijo de Jaime Aquen.

Miguel Zelech?, sirurgiano y no cura en 1596, vecino de Piles, de 30 afos.

Entre los algebristas (traumatdlogos) destacaba Joan Bautista Alatar3! Morisco
tagarino. Vecino de Vila Nova de Valencia, de 38 afios.

Otro proceso inquisitorial contra el ejercicio profesional de la medicina morisca
valenciana incluyé el procesamiento de un algebrista morisco que confesé ante
este tribunal: “...que de malicia dejaba mancos a los cristianos viejos porque no
pudiesen tomar las armas” 32,

Entre los barberos moriscos, procesados por la Inquisicién en el Reino de
Valencia destacaban?3:

Abrahim “el barbero” 3¢, vecino de Chelva.

22. Ibidem, Leg. 552/9, lib. 936 (1583) fol. 356.

23. Ibidem, Leg. 548/10.

24. Ibidem, Leg. 556/22 (1569); leg. 553/17 (1588).

25. Ibidem, lib. 937 (1589) fol. 159.

26. Ibidem, Leg. 554/6; lib. 937 (1590) fol. 237; (1591) fol. 394.
27. Ibidem, Leg. 552/6.

28. Ibidem, lib. 937 (1592) fol. 460.

29. Ibidem, Leg. 548/15; 548/16; lib. 838 (1602) fol. 173. Proceso inquisitorial en Leg. 552/33.
30. Ibidem, Leg. 550/22 (1596).

31. Ibidem, Leg. 556/22.

32. Actas, p. 584. Ibid., p. 58.

33. LABARTA, 1981, p. 305.

34. A.H.N. Inquisicién. Leg. 553/3 (1581).
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Martin Baroni “alias Cilim Cafar” %, natural de Elda, vecino de Cocentayna,
de 40 afos (1567). Le enseflo a retajar a Francisco Nufiez. Tenfa un hermano en
Elda también barbero, que retajé en Azpe, Elda y Novelda, hasta en Crevillente.
Por su trabajo de retajadores les pagaban un real (34 maravedis).

Luis Benali3¢, vecino de Xena. Barbero en 1567.

Luys Facto?¥, vecino de Algeneta (Vall d'Uxd), 50 afios, barbero en 1597,
También se dedica a otros oficios obrero, trompetero y espartariero.

Gracian Fegi®, vecino de Alcudiola cerca de Oliva. Barbero en 1586.

Maestre Ginés*, vecino de Elda. Retajé a los hijos de Gaspar Faena.

Francisco Jormon“, vecino de Pedralba, barbero en 1608.

Joan Frances Monen*!, vecino de Bellreguart, barbero en 1592.

Pupo“?, barbero-retajador en 1567, vecino de Murla.

Entre los procesos inquisitoriales realizados en el Reino de Granada no
hemos hallado ningtn acto relacionado con enfrentamientos profesionales de
indole sanitario*’, ni procedimientos inquisitoriales por su actividad sanitaria,
probablemente se debe a que a partir de 1570 tras la didspora de moriscos desde
el Reino de Granada al resto del territorio peninsular quedaron pocos moriscos
como profesionales sanitarios en este ultimo territorio.

2. EL FINAL DE LA MEDICINA GALENO-ARABIZANTE

Durante el siglo xv1, se produce la desintegracién del conocimiento médico
del galenismo-arabizado provocado por el advenimiento del humanismo médico.

El galenismo-arabizado se habia desarrollado a través de las traducciones
arabes de las fuentes griegas o por las versiones latinas de los escritos arabes,
que aun persistian durante el siglo xvi en varias facultades de medicina de las
universidades espafiolas incluyendo la Facultad de Medicina de Granada.

La llegada del Renacimiento, profundizé en el conocimiento directo de las
fuentes médicas griegas y desarroll el conocimiento médico a través del deno-

35. Ibidem, Leg. 549/6.

36. Ibidem, lib. 936 (1567) fol. 26.

37. Ibidem, Leg. 551/9, lib. 938 (1597) fol. 53.

38. Ibidem, lib. 936 (1586) fol. 423.

39. Ibidem, Leg. 551/7.

40. Ibidem, Leg. 935, caja 2, lib. 938 (1608) fol. 490.
41. Ibidem, Leg. 847/6.

42, Ibidem, Leg. 549/6.

43, VINCENT, 1982, pp. 197-205.



274 JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ o EL ENFRENTAMIENTO PROFESIONAL ENTRE LOS MORISCOS Y LOS CRISTIANOS VIEJOS

minado “humanismo”, sobre todo presente en el siglo xvi en las Facultades de
Medicina de Valencia, Alcald y con posterioridad en Salamanca.

En la Facultad de Medicina de Valencia durante el siglo xv1, se produjo una
notable influencia de la medicina italiana, y se introdujo la obra médica anaté-
mica de Vesalio procedente de Padua, a través de dos de sus discipulos, Collado
y Jimeno*4,

En estas tres facultades de Medicina: Valencia, Alcald y Salamanca ya exist{an
teatros anatémicos para realizar estudios de disecciones anatémicas siguiendo los
procedimientos vesalianos. No as{ en la Facultad de Medicina de Granada que no
tuvo un teatro anatémico hasta el siglo xvii.

La hegemonia del saber médico procedente de la Italia del Renacimiento,
se desarroll6 en su inicio en la Corona de Aragdn, en la Facultad de Medicina de
Valencia y con posterioridad se extendié a las universidades de Castilla.

En la recién creada Facultad de Medicina de Alcald de Henares por el cardenal
Cisneros en 15104, en sus inicios existian dos catedras, una dedicada a Avicena
y otra a Hipdcrates y Galeno (concepto del galenismo arabizado), pero a partir de
1561, se redujo al minimo el estudio del Canon de Avicena. En la Universidad de
Alcald en 1528, se fund el colegio Trilingiie que se consagré al estudio de las tres
lenguas sagradas del humanismo: el hebreo, el griego y el latin. El doctor Vallés,
que consiguid la primera catedra de los Prondsticos de Hipdcrates, como represen-
tante del humanismo médico, pertenecié a este colegio Trilingiie, su participacién
fue decisiva para eliminar el drabe de la Universidad de Salamanca en 15544,

El drabe, quedé completamente postergado y si no prohibido en la ensefianza
universitaria. Luis Collado, catedrético de la Facultad de Medicina de Valencia
(1540-1584) colaborard en la desaparicién de la ensefianza del galenismo arabizado.

Una técnica terapéutica ampliamente utilizada en el siglo xvi como es la
sangria, puso de manifiesto sus discrepancias, entre los drabes y la doctrina de
Avicena que indicaban que la sangria debia efectuarse en el brazo contrario de la
dolencia del enfermo, pero Luis Collado postulaba que la sangria debia realizarse
en el mismo brazo de la dolencia. También los postulados de Luis Collado en rela-
cién con la fisiologfa y la clinica fueron opuestos a los del galenismo arabizado.

Existe la controversia de que el predecesor de Luis Collado, el profesor Miguel
Jerénimo Ledesma, realizé la traduccién del Canon de Avicena directamente del
arabe, sin contar con la versién latina traducida en Toledo en el siglo xu por

44, LOPEZ PINERO, 1974, p. 13. Méas tarde Jimeno a partir de 1550 ensefia anatomia en la
Facultad de Medicina de Alcala.

45, ALONSO MUNOYERRO, 1945, pp. 26-27. Reproducido de la traduccidn castellana del texto
de las Constituciones de 1510, en A.H.N. nim. 674.

46. BATAILLON, 1935, p. 16.
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Gerardo de Cremona, que contenia varias imprecisiones en su traduccién, ni
tampoco manejé la version traducida por Andrés Alpago en 1544, en cuyo trabajo
manejé varios manuscritos drabes. Ledesma no logré finalizar su trabajo por haber
fallecido, pero a pesar de su contrariedad con el galenismo arabizado, Collado
finaliz6 la obra de su maestro.

En realidad, a pesar de las controversias cientificas que surgieron en la ense-
fanza de la medicina universitaria en Espafia durante el siglo xv1, la desaparicién
paulatina del galenismo arabizante estuvo ligado a la realidad social, la lucha de la
Monarquia hispanica contra la minoria morisca considerada como continuadora
degenerada de un saber médico “el arabe”.

A lo largo del siglo xvi y en especial durante el reinado de Felipe II, se va
desintegrando el conocimiento del drabe mediante la prohibicién de poseer libros
arabes, persecucién inquisitorial y aculturacién de la poblacién morisca. Aunque
es de resaltar que Felipe 11, en su biblioteca escurialense a través de traductores
arabes moriscos como el doctor Alonso del Castillo, conservard ejemplares del
saber cientifico arabe.






CONCLUSIONES

1. La practica médica de los moriscos del Reino de Granada se basé en los
fundamentos del galenismo-arabizado, similar al practicado por la medicina cris-
tiana, pero los condicionantes sociales, politicos y religiosos impidieron a esta
minoria el acceso a la formacién universitaria, excepto en casos excepcionales
de familias aristocréticas nazaries o de elevado nivel econémico, vinculadas a la
administracién de la monarquia hispanica. Los moriscos que habitaban los Reinos
de Valencia y Aragdén no posefan élites aristocraticas, y en su mayoria se dedicaban
a la agricultura y al oficio de arriero. La aculturacién y degradacién social entre
la mayoria de los moriscos hizo que en su mayoria ejercieran como sanadores o
curanderos con escasa o nula formacién médica.

2. Lamayor parte de la transmisién del conocimiento médico entre los moris-
cos, se basé en la transmisidn oral y practica a través de vinculos familiares y for-
macién autodidacta mediante obras ardbigas o aljamiadas, e incluso en ocasiones
obras latinas. También fue importante la asistencia médica proporcionada por los
alfaquies y las préacticas magico-creenciales vinculadas a los preceptos isldmicos
en su mayoria por los sanadores moriscos. Se perdié la herencia que proporcio-
naron los grandes médicos y cirujanos de al-Andalus en épocas precedentes a la
conquista del Reino de Granada.

3. Laregulacién de la practica médica en los siglos xv1 y xvii, se realizé a tra-
vés del Protomedicato y la implantacién de la limpieza de sangre, que provocé la
marginacién y rechazo de las minorfas religiosas. La practica médica morisca fue
marginada por el cristianismo, pero su ejercicio fue solicitado por la comunidad
cristiana en todos los niveles sociales y en los casos de intervencién médica de
los moriscos en la Corte y entre los ricos provocé enfrentamientos profesionales
con los médicos cristianos universitarios que monopolizaban la asistencia médica
en este grupo social privilegiado.

4, La practica médica de los sanadores moriscos, se basaba en el galenismo-
arabizado y la medicina magico-creencial vinculada al Islam. En el mundo cristiano,
también se utilizaban préacticas magico-creenciales vinculadas al cristianismo. La
medicinar universitaria reglada, se fue apartando del concepto de la medicina
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galeno-arabizante, excluyendo los conocimientos del Canon de Avicena y se acercé
mas al modelo de medicina humanista-renacentista sobre todo en las Facultades
de Salamanca, Valencia y Alcald. La Facultad de Medicina de Granada, siguié el
modelo de medicina galeno-arabizante hasta avanzado el siglo xvi1. El declive de
los conocimientos y practica quirurgica de los moriscos, provocé que sélo realiza-
ran practicas de cirugia menor y en muchos casos sélo realizaran circuncisiones
o retajamientos.

5. LaInquisicidén y los diferentes sinodos eclesidsticos, condicionaron el control
de la practica médica morisca y su persecucién por motivos politicos y religiosos.
Existieron diversos procesos inquisitoriales contra los médicos, cirujanos-barberos,
parteras y sanadores moriscos en especial en Valencia y Castilla. Desde 1570, no
se hallaron datos de procesos inquisitoriales contra profesionales de la salud en el
Reino de Granada, dada la escasa poblacién morisca que permanecié en este terri-
torio tras su expulsién y didspora a finales de 1570 tras la guerra de las Alpujarras.

6. El galenismo-arabizado, fue desapareciendo de la practica médica por el
arrinconamiento cultural del drabe como lengua cientifica y por la aparicién de
la medicina humanista-renacentista. Se guardaron obras cientificas medicas en
arabe en la Universidad de Alcald (Cisneros) y en el Escorial (Felipe II).

7. Los moriscos granadinos en la didspora, siguieron ejerciendo la misma
practica médica que realizaban en el Reino de Granada, pero su actividad en los
territorios de Castilla y Valencia fue perseguida por la Inquisicién. Su degrada-
cién cientifica provocé la proliferacién de sanadores sin formacién. Por otro lado,
los moriscos granadinos que emigraron al Norte de Africa o al imperio otomano
desarrollaron una medicina propia de la realizada en el periodo nazari.
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APENDICE DOCUMENTAL

DOCUMENTO 1

1501, verano, Alhambra
Apéndice A. Cisneros, enfermo en la Alhambra®.

Pasados algunos dias, estando el sobredicho sefior arzobispo de Toledo aposentado
en la dicha Alhambra, como la casa fuese grande y en fuerte sitio, y estando el aposento
en alto lugar, y las ventanas grandes y los aires muy sutiles y delgados, plugo a Nuestro
Sefior que su sefioria enfermase. Adonde fue curado por sus fisicos y por los de Sus Altezas
con toda solicitud y diligencia como a tal persona se requeria. En que la enfermedad le
duré unos dias. Y visitado siempre por muchos grandes, sefiores, prelados y caballeros,
sus Reales Altezas justamente le vinieron a ver y visitar, por tenerlo como verdadero
padre. Y como estuviese su sefiorfa reverendisima flaco, y creyendo que aquel aposento
no le fuese sano para su salud, desde a cuatro o cinco dias que los muy poderosos Reyes y
seflores nuestros le vinieran a ver y visitar, la dicha cristianisima Reina y sefiora nuestra
dofia Isabel le envié afectuosamente a rogar que dejase aposento y se pasase al Generalife,
fuera de la dicha Alhambra, que es una muy solazosa y muy fresca casa de placer, adonde
Sus Altezas se iban a holgarlos veranos; y de aquella casa se ve cuasi la mayor parte de
la ciudad; adonde, por mandarlo Su Alteza y por recuperar la salud, su sefioria se fue.
En la cual dicha casa estuvo bien un mes. Y en todo este dicho tiempo nunca le fue dia
de mejoria, antes se iba consumiendo y casi hacer hético; de manera que viendo esto la
Reina, nuestra sefora, le enviaba siempre a visitar. Y as{ todos sus médicos, visitdndole
de cada dfa, hechas sus consultas, acordaron de darle un cierto bafio; y asf al bueno y
santo vardn le hicieron una caja, a manera de pulpito, y alli le metieron y le bafaron;
y sacado de all{ le daban sus sudores, y le hacian infinitas experiencias. Y estando allf
en aquella dicha casa del Generalife con su grande enfermedad, era siempre visitado de

1. DOMINGUEZ BERRUETA, 1929, pp. 225-228.
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todos los grandes sefiores de la corte, y la cristianisima y poderosa sefiora nuestra la
Reina dona Isabel le vino a ver y visitar.

Y estando asf el dicho reverentisimo sefior enfermo y si ninguna mejorfa y cuasi
desamparado de todos los médicos, le vino a visitar una dofia Francisca, que su sefioria
habia convertido la primera vez que su sefioria habia estado en la ciudad de Granada, y
casada con un hidalgo, criado y veedor de su casa, que se deciiia Zaballos. Y como ella fuese
una persona muy discreta, y servidora de su sefiorfa, y supiese hablar nuestra lengua, que
ellos llaman aljamia, como cualquier cristiano de nosotros, estando su sefioria retraido
y solamente los religiosos con él, sin fisico ninguno, a las diez de la noche ella pescudé
largamente de donde a su sefioria le habia procedido aquella enfermedad. E informada,
dijo como en aquella ciudad habia grandes personas, asi hombres como mujeres, muy
sabias en la medicina; en especial que ella conocia una honrada mujer morisca, la cual
era de més de ochenta afos, muy sabia, y con ungiientos, sin dar purgas, ni sangrias, ni
otras medicinas habia hecho y hacfa muy grandes curas; y que ella la traerfa para que
lo viese, si su sefioria fuese de ello servido.

Y asi oida por los dichos padres religiosos, dijeron a su sefioria que su sefloria
le mandase que la trujese secretamente para que le viese, que por ventura Nuestro
Sefior le darfa salud. Y as{ luego la dicha dofia Francisca fue por ella. Y venida, vistole y
mirado los pulsos, hablando a la dicha dofia Francisca en su lengua ardbiga, le dijo que,
aunque aquella enfermedad en que los fisicos le habian curado era grande y peligrosa,
pero que, con la ayuda de Dios, dentro de ocho dias ella darfa a su sefioria sano; y que
de esto, si su sefioria fuese servido, no queria que los doctores médicos lo supiesen, ni
se las diese parte; y que ella venia cada noche, y le curaria con sus ungiientos y yerbas.
Y asi le mandé, sin dar parte a los médicos. Y venia siempre, después de todos los idos
a sus posadas, y curaba a su sefiorfa con sus ungiientos. De que dentro de los ocho dias
le dio sano, y le dijo que porque los aires de un rio que pasa junto a la dicha ciudad,
que se dice Darro, eran muy frescos y sanos, que su sefloria cabalgase por la manana y
se fuese algunos dias por aquella ribera arriba, lo cual su sefiorfa hizo, y que haciendo
ejercicio y venido hacia su naturaleza, luego su sefioria estaria del todo libre. Y asi fue;
que luego su sefioria pidid licencia a Sus Altezas, y se partid para Castilla; en que fue la
primera jornada a un lugar, dos o tres leguas de la dicha ciudad de Granada, que se dice
Aznalloz; y asi caminando por sus jornadas, de que su sefioria llegd a su villa de Alcala
de Henares, ya venia muy sano y bueno.
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DOCUMENTO 2

1515, diciembre 15, Quéntar

La circuncisién en los moriscos?.

Acta

Francisco de Soria, escribano publico de Granada, levanta acta de como en Qiéntar los
maestros cirujanos Francisco y Pedro Arracan cortan parte de su miembro a Pedro Talha,
hijo de Juan Talha, que parecia de 18 o 29 afos, por tenerlo con ciertas llagas y cancer.

Transcripcion del acta

En la alqueria de Quéntar, jurisdi¢ién de la nonbrada e grand ¢ibdad de Granada,
nueve dias del mes de diciembre, afio del nascimiento de nuestro Saluador Thesu Christo
de mil e quinientos e quinze afios, estando en vna casa ques en la dicha alqueria de
Quéntar, donde yo el escrivano publico yuso escrito fuy llamada para dar testimonio
de lo que viese e oyese e ante mi pasase. Estando presentes maestre Frangisco e Pedro
Arracén, girujanos, vezinos de la dicha ¢ibdad de Granada, parecio vn mogo que dixo
llamarse por nonbre Pedro Talha hijo que dixo ser de Juan Talha, difunto, que por su
aspecto parecié e dixo ser de hedad de diez e ocho o diez e nueve afios, el qual dicho
Pedro Talha mostré su miembro generativo el qual tenfa hinchado e en el capullo de
hazia dentro tenia ciertas llagas e le salia del materia, e asy mostrado el dicho miembro
el dicho Pedro Arracén dixo quel avia curado al dicho Pedro Talha de dicho su miem-
bro e no le a podido sanar ni atajar el mal e le a caydo cdncer en la cabeca del dicho
miembro, e para se lo atajar ni tiene ningin medio sy no se lo corta el capullo de dicho
miembro, porque de otra guisa le perderia e se le comeria todo el dicho canger, e el
tenia determinado de le cortar el dicho capullo, lo qual él queria hazer con parecer del
dicho maestre Frangisco, por ende, que pedia e rogava al dicho maestre Frangisco que lo
viese e diese su parecer en ello, e sy tenfa otro medio para sanar el dicho miembro syn
cortar el dicho capullo, e luego el dicho maestre Frangisco vido el dicho miembro e asy
visto, dixo que no tyene otro ningund medio para le atajar el dicho mal syno cortar el
dicho capullo, porquel lo tyene muy malo e sy dos dias se tardase syn se lo cortar se less
comeria de cangerel dicho mienbr, lo qual visto por el dicho Pedro Arracan hizo tender
al dicho Pedro Talha en el suelo de espaldas engima de vna calca e le corté el capullo
del dicho mienbro con vnas tiseras, e asy cortado tenia en la cabega vna llaga e la tenfa

2. AH.Pr.Gr. Documento ANG Sala II Distrito Granada. Prot.8, fols. 683v-684r.

Transcrito en: La otra historia de los granadinos del siglo xvi, por Marfa Amparo Moreno Tru-
jillo, Juan Maria de la Obra Sierra, Maria José Osorio Pérez. Separata 23 del Ilustre Colegio Notarial
de Granada, Nov 1993.
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muy pequefia e los dichos maestre Frangisco e Pedro Arracdn dixeron que el canger se
la yva comiendo de cada dia e le dicho Pedro Arracén echd ciertos polvos engima e le
até ciertos trapos e le hizo echar en vna cama, lo qual todo segund pasé el dicho Pedro
Talha pidié a mi el dicho con estrema negesydad se le avia cortado el dicho capullo, e
yo, el dicho escrivano publico le di ende éste segund ante mi pasé, en el registro del qual
fyrm¢ el dicho maestre Frangisco, a lo qual fueron presentes por testigos Juan de las
Heras e Juan Abolica el mogp e Juan Abolica su primo, e Alonso Abolica Gemin, vezinos
de la dicha alqueria de Quéntar.

Frangisco de Soria, escrivano publico (firmado y rubricado)

Maestre Frangisco (firmado y rubricado)
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DOCUMENTO 3

1561, junio 4, Alhambra

Peticidon y probanza del licenciado Calderén, médico sobre que se le paguen las
curas que hizo a unas moriscas que trajeron heridas de Notédez>.

(Cruz)
Muy Ilustre Sr. Notaez

El Ldo. Calderén médico besa las manos de su sefioria y digo que de las moriscas que
se truyeron dela cabalgada de Notdez vinieron heridas siendo las heridas muy graves las
muy dellas siendo unas salvo las otras en el cuerpo y me ocupe con curallas mas de dos
meses hasta dexarlas de todas sanas y fuera deapeligro y puestos parches y después se
traxeron otras de la misma cabalgada que se habia dado encargado muriéndose y éstas
bien las acaba de curar aca fasia después las sanas y puestos parches. A su sefiorfa pido
y suplicé me haga usted de que se a pagado de uno y de lo otro y pagello.

Firmado y rubricado
Licenciado Calderén

(Cruz)

3. AA.G. A 49,31 L143-2.
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DOCUMENTO 4

1561, junio 16, Alhambra

El licenciado Calderén presenté como testigo al alguacil mayor de la Alhambra
Andrés de Ampuero para justificar la atencién médica realizada a unas moriscas
heridas que estaban en la cércel por una reyerta anterior en Notdez*

[Cruz]

En el Alhambra a diez y seys dias de junyo de myl e quinientos e sesenta e vn afios,
el dicho licenciado Calderdn, presentd por testigo a Andrés de Ampuero, alguazil mayor
desta Alhambra, dél se res¢ibid juramento en forma de derecho e siendo preguntado por
el thenor de la dicha peticién dixo, que luego que se truxeron a la carcel desta Alhambra
las moriscas que fueron tomadas en la cabalgada de Notdez, este testigo envié a llamar
al dicho Hernando Calderén para que curase las que venian heridas, que eran ¢inco, las
quatro en la cabega, e las que son una hija de Beatriz de Tordesillas e la madre e Maria
de Orgiba, e la otra la madre d e las dos nyfias questan en casa de my sefiora la condesa,
e la otra una hija del p...... de Lorenco el Ramy que venya herida en el cuerpo, las quales
venyan mal heridas, y el dicho Hernando Calderdn las curd, hasta questuvieron sanas
e despuso parches, pero este testigo no sabe por qué se ocupéd precisamente de que le
peresce que fueron muchos dias, porque las heridas de algunas dellas eran grandes, que
se les parescian los [sesos] era menester mucho tiempo /*/ curallas. E ansimismo sabe
quel dicho licenciado Calderén curé a otras moriscas de la dicha cabalgada que se abian
quedado en Lanxardn curdndose, e después se truxeron aqui, y el dicho licenciado Cal-
derén las acabd de curar hasta questuvieron sanas del todo punto, pero no sabe quales
ni quantas moriscas fueron ny el tiempo que se ocupé en ello, ny mas de lo que dicho
testigo. Lo qual es verdad para el juramento que fecho tiene. E firmolo de su nombre.
Andrés Ampuero. Ribrica.

4. AA.G. A 49,31 L143-2.
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DOCUMENTO 5

1561, junio 20, Alhambra

Hernando Calderén presentd como testigo a Juan de Hierro vecino de la Alhambra
sobre las moriscas heridas encarceladas tras la cabalgada de Notdez que el mismo curd.®

En la Alhambra a veynte de junyo de mil e quinientos e sesenta e un afos, el dicho
Hernando Calderdn presentd por testigo a Juan del Hierro, vegino desta Alhambra, del
qual fue resc¢ibido juramento en forma de derecho so cargo del qual, siendo preguntado
por el thenor de la dicha peticién, dixo que lo que sabe es que desde luego que se truxeron
a la cargel desta Alhambra las moriscas que fueron tomadas en la cabalgada de Notdez,
que estdn en ella presas. El dicho Hernando Calderdn las comencé a curar las que venyan
heridas, que eran ginco, y no sabe como se llaman e prosiguié continuando la dicha cura
hasta questuvieron sanas e puestos parches en las heridas que tenyan y las dos o tres
dellas, parescié que tenyan las dichas heridas en la cabega, e una de las dichas moriscas
en el cuerpo, y las dichas heridas eran grandes, espegialmente una que tenya una de las
dichas moriscas en la cabeca /1 que parescia muy peligrosa, e todas dezfan que morirfa
della, y le parescié que el dicho Hernando se ocupé en curar las dichas moriscas dos
meses, poco mdas o menos, e lo sabe porque muchas veces entrava a vellas curar. Y esto
es lo que sabe deste caso y en lo que toca a las otras moriscas que la petizién dize que
truxeron después de Lanxaron, no sabe cosa alguna. E lo que ha declarado es la verdad
para el juramento que hizo e dixo que no sabe escriuir y que no le tocan las generales
e que es de hedad de quarenta e ¢inco afios.

5. A.A.G. A 49,31 L143-2.
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DOCUMENTO 6

1563, abril 23, Alhambra

El licenciado Calderén indica que la autoridad mandé que el doctor Ortiz tasase
el trabajo de curar a las moriscas heridas en la cabalgada de Notaez®.

(Cruz)
Iustrisimo Sefior.

El licenciado Calderén, médico, digo que por a Vuestra Sefiorfa fue mandado que otro
doctor Ortiz tasase y moderase lo que se me abia de pagar por lo que trabaje en curar
las moriscas en las primeras heridas de la cabalgada de Notdez. Doy suplica a vuestra
seforia sea servido, pues él lo ha tasado de me mandar librar para que yo sea pagado,
luego para lo qual, etcetera. El licenciado Calderén. Rubrica.

+ [cruz]

En XXIII de abril de ITUDLXIII afios que [...]. Rubrica.

6. A.A.G. A 49,31 L143-2.
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DOCUMENTO 7

1563, mayo 9, Alhambra

El licenciado Calderdn sefiala entre las moriscas heridas de la cabalgada de Notéez
a Marfa de Orgiva condenada a veinte ducados y solicita ser pagado por las curas
realizadas.”

(Cruz)
Muy Ilustre Sr.

El licenciado Calderén, médico digo que por mandado de Vuestra Ilustrisima, entre
las otras moriscas de la cabalgada de No]tdez] que curé fue una Marfa de Orvija, la qual
no paresce y fue condenada en veinte ducados para la Cdmara. Pido y suplico a Vuestra
Ilustrisima mande sea yo pagado dello, para qual [...]. El licenciado Calderdn. Rubrica.

En IX dias de mayo de IUDLXIII afios. Rdbrica.

7. AA.G. A 49,31 L143-2.
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DOCUMENTO 8

1563, mayo 10, Alhambra

El IItmo. Sr. Iiiigo Lépez de Mendoza, conde de Tendilla tras la declaracién del
doctor Ortiz, mandé que se le paguen al licenciado Calderén dieciocho ducados
de los bienes de las moriscas que curd. 8

(Cruz)

En el Alhambra a diez de mayo de mil e quinyentos e sesenta e tres el Ilustrisimo
Sefior don Yfiigo Lépez de Mendoga conde de Tendilla, Capitdn General del Reyno de
Granada, aviendo visto lo susodicho y declaragién fecha por el dicho doctor Ortyz, mandé
que se le pague a el dicho licenciado Calderén diez y ocho ducados de los bienes de las
moriscas que curd. Y firmolo. Rdbricas.

Yo ..... re [...].

8. A.A.G. A 49,31 L143-2.



MEDICINA'Y SOCIEDAD EN EL REINO DE GRANADA DURANTE EL SIGLO XVI 307

DOCUMENTO 9

1561, junio 9, Alhambra

Reclamacién del cobro de unas medicinas suministradas a unos moriscos por el
boticario Charles de Ripa®

(Cruz)
Charles de Ripa por medicinas Muy Ilustre sefior Notdez

Charles de Ripa boticario desta alhambra besa las manos de vuestra sefioria y digo
que para los moriscos y moriscas vecinos del lugar de Notaez que fueron presos por que
se querian pasar en allende yodi las medicinas que fueron menester para los que vinie-
ron eridos. Dellos no se me an pagado pido y suplico a vuestra sefioria mehaga merced
mandar que se me pague, pues yo les hize buena obra y las medicinas segastaron son
las que presento escriptas en este papel.

Charles de Ripa. (firmado y rubricado)

En el Alhambra a nueve de junyo mil e quinientos e sesenta e uno.

9. AA.G.L 143-2.
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DOCUMENTO 10

1561, septiembre 19, Alhambra

Charles de Ripa boticario de la Alhambra ante el escribano Luis de Ribera y alguacil
Andrés Ampuero solicita a su sefioria que se le paguen las medicinas que gastaron
las moriscas vecinas de Notaez !

(Cruz)

Muy Ilustrisimo sefior

Charles Deripa botticario desta Alhambra digo que vuestra sefioria fue mandado en
una audiencia de las pasadas que declarase quien me abia mandado dar las medicinas que
gastaron las moriscas vecinas de Notaez que nos trujeron presas y heridas y ante Luis de
Ribera escribano de vuestra sefioria declare que andrés de Ampuero alguacil de vuestra
seflorfa me las mando dar diciendo que el me las abia pagar. Pido y suplico a vuestra
sefloria mande se me pague pues yo les hize obra. Y en ello recibire y se me hara justicia.

Charles de ripa. (firmado y rubricado)

En el Alhambra a diez y nueve setiembre de mil y quinientos y sesenta y un afios

w.o.o.. testigos Charles de ripa

10. A.A.G.L 143-2.
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DOCUMENTO 11

1561, septiembre 24, Alhambra

Tasacioén del doctor Ortiz de las medicinas que se llevaron las moriscas presas en
la carcel vecinas de Notdez en 15601,

(Cruz)

Las medicinas que se llevaron para las moriscas que estdn presas en la carcel vecinas
de Notaez desde 19 de agosto de 1560 afios.

XL r | Primeramente aceite rosado seis honzas VIII
XLLII r | En 20 xarave rosado una libra (...) VI
XL r | Item, otras honzas de aceite rosado XXX VI
L r | Item, aceite rosado y demanganilla de cada uno
tres honzas, vinagre rosado una honza, bolarmemico dos hongas | LIIII
XXXVI r con cera se hizo defensivo XLVIII
LXXXV r | En 26 miell roada seis honzas C
Item vinagre basalicon capital quatro honzas XLVI
En 28 aceite rosado y onfancino de cada uno dos honzas
XXXVI
LXXX r | En uno de setiembre miel rosada otras seis hongas XLvill
XL r | Item ungliento basalicum capital quatro hongas ¢
XXXVI
XXXVII
XLVIII r | Item, aceite rosado ocho hongas XLIII
En 8 del dicho mes. Empezo Geminis, hon¢a y media
En 12 xarabe rosado ocho hongas
DCLVIII r (..) VII

11. A.A.G.L 143-2.
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(Cruz)
DCLVIII D (..) XC
LXXX r | En 16 ungiiento basalicon capital quatro honzas C
XXIIII r | Item miel rosada otras quatro XXX
XL r | En 28 emplasto centaura dos honzas L
XXX r | Item emplasto geminis honga y media XXX
XXIV r | En 29 miell rosada quatro honzas XXX
XL r | En 30 emplastos centaura otras dos LXXX
XXX hongas geminis honga y media
de otubre r | Item, 4 aceite rosado quatro hongas XL
XXXII miel rosada dos honzas
XX Item, aceite de arrayan y rosado quatro hongas XX
r | En C agua de llanseny rosada de cada una honga

XX r | En 10 emplastos geminis una honga XX
v r | Item, polvos de alumbre quemado una quarta
IU VIII IU CXXX

Tase estas medicinas por ............ en mi sefior y nota mil y siete maravedis

fecho a 24 setiembre de quinientos y sesenta y uno.
El doctor Ortiz
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DOCUMENTO 12

1561, octubre 20, Alhambra

Tras la tasacidn de las medicinas suministradas a las moriscas de Notdez su sefioria
manda pagar a Charles de Ripa la cantidad de mil y siete maravedis'2.

(Cruz)

En el Alhambra a veinte de otubre de mil e quinientos sesenta e un afios. Su sefioria
viendo visto la dicha tasagion mando que se pague al dicho charles de ripa los myl e siete
maravedis, que conforme a ello monta las dichas medicinas e los bienes secrestados de
las heridas en se dieron y firmolo.

Rubricas

12. AA.G.L 143-2.
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DOCUMENTO 13

1570, febrero 9, Granada
Inventario de bienes de una comadre de parir®s.

Fol. CXXVIr.

Ynventario de los bienes de Mengia de Arevalo, difunta.
Sacado por Alonso Castellanos.

En la ¢ibdad de Granada a nueve dias del mes de hebrero de mill y quinientos y
setenta afios ante mi el escrivano publico e testigos yuso escriptos estando en las casas
de la morada de Mengia de Arevalo, comadre de parir, difunta, que aya gloria, vezina
que fue desta dicha ¢ibdad a la collagion de Santa Ana, ALONSO Castellanos, vezino
desta dicha ¢ibdad, albagea y testamentario de la dicha Mencia de Arevalo, y asi mismo
Alonso Castellanos, su hijo, que asy mismo es albagea de la dicha Mengia de Arevalo por
clausula de su testamento dixeron que esta noche préxima pasada la dicha Mengia de
Arevalo fallegio e paso desta presente vida y esta sepultada en la yglesia de sefiora Santa
Ana desta ¢ibdad, y porque ellos como tales albageas son obligados a hazer ynbentario
d elos bienes que dexo, por tanto que ellos hazia e hizieron ynbentario d elos bienes de
la dicha difunta en la manera siguiente:

Primeramente se abrié una arca enseyalada. Blanca, y en ella se hallo lo siguiente.
En una manga de liengo un pedago de olanda grande y otros tres pedagos chicos.
Yten una cobija cobizada de punto de olanda blanca con lo que se entendio.

Una pieca de liengo casero.

Otra piega de liengo casero.

Otra piega de liengo casero.

Fol. CXXVI v.

Otras cinco piegas de liengo casero, chicas e grandes.

Otra piega pequena de liengo casero delgado.

Otro pedago dfe liengo casero bastillo.

Otros dos pedagillos de liengco medianillo a manera de tocas.
Un pedagico de liengo Bretana.

Una toballa de lienco casero.

13. A.H.Pr.Gr. G-176, fols. 126r-132r.
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Una pieca pequeia de pafiizuelos de mesa.

Una basquifia de raso blanco guarnecida de terciopelo blanco con una cadenilla de oro.
Una ropa de mujer de raso morado con pasapelo de oro e plata.

Una basquifia de tafetdn leonado con guarniciones de oro con suscorpifios.

Una basquina de tafetdn tirquesa bareteado con terciopelo turquesado e trabas
guarnecido de tafetdn turqui dixeron ser faldellin aforrado en bayeta verde.

Otro faldellin de damasco dorado con guarnicion d eplata.
Una ropa de mujer de terciopelo negro traida.

Una basquifia de terciopelo negro traida.

Fol. CXXVII r.
Otra basquifia de tafetdn negro con una guarnigion e yergiopelo negro.
Una ropa de muger guarnegida con dos ribetes de terciopelo negro y es de pafio.
Un pedaco de raso morado con otro pedago de terciopelo morado.
Dos mangas de raso negro guarnegidos con tergiopleo negro traidas.
Unas botillas de muger argentadas.
Unos pasamanos de oro y seda morada.
Unos guantes picados.
Una toca de seda listada con seda morada.
Dos tocas por hazer de lino.
Cinco bolsas de aguja de seda y oro.

Quatro sortijas de oro, una grande syn piedra, y otra con un diamente, y otra con
una perla, y otra pequefia, y un monillo de oro.

Dos xepos de oro con sus perlas.

Un Anus Dei de oro.

Otro Anus Dey pequefio y unos corales con estremos de quentas negras.
Otro camillo de oro con unas piedregicas a la redonda.

Un estuche y con ¢iertas herramientas.

Un torcal de seda con cierto oro.

Una imagen de Nuestra Sefiora bordada

Dos pedagos de belga colorada con baqueta.

Un pedaco de liengo casero.

Unas puntas de un manto de mascan.

Fol. CXXVII v.
Abriose otra arca de pino y lo que se hallo en ella es lo siguiente.
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Unos manteles en piega.
Otra pieca de manteles bastos pequena.
Dos piegas destopa.

Una ropa de seya entrapada traida con dos ribetes de terciopelo negro guarnecida
y gandixada con plata

Un enforro de ropa de felpa carmesi.

Un capote d epafio negro.

Una sobre rropa de terciopelo negro con una faxa de raso por el dentro.
Otra ropa de terciopelo negro con cadenilla de seda y por de dentro una faxa de tafetdn.
Una basquifia de damasco amarillo traida edormada ren bayeta negra.
Una sobre rropa de mugar de raso negro por cada encorzetillas.

Un faldellin de raso carmesdi aforrado en tafetdn negro

Una saya de terciopelo negro con ribetes.

Una ropa de rtaso negro guarnegida con tergoiopelo negro.

Un faldellin de pafio verde.

Una basquifia de hoja de oliva traida de pafios negros.

Un monjil de carisea negro con tres ribetes.

Fol. CXXVIII r.
Un pedago de saya entra por ropa.
Un pedago de raso negro de quarto.
Un manto de anascote y un sonbrero.
Un pedago de terciopelo negro de media vara.
Un corpoezuelo de tafetdn negro.
Un pedago de pafio negro
Una caldereta de plata
Un salero de plata de dos medios
Ocho manillas de oro tor¢idas
Otra arca.
Abriose otra arca pequena y lo que se hallo es lo siguiente.
Un Anus Dey de plata e una higa de azabache.
Dos papeles de alfileres
Un papel con sedas de colores floxas de medio seda que son doze madexas
Otras dos madexas de hilo blanco

Una tabla de manteles bastos
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Un faldellin de cotonia blanco

Seis camisas de mujer, otra vieja que son syete.
Dos sabanas, la una delgada y otra gorda.

Una almohada de red blanca

Unos manteles pequefios Una alchilla blanca
Otra almohada con red banca

Un papel con unas tiras de red blanca.

Fol. CXXVIII v.
Syete panicuelos de meba.
Dos almohadas blancas bastas.
Un pedacgo de olanda pequenio.
Un pafio de manos blanco e el liengo casero.
Dos pedaguelos de liengo blanco.
Un pafio de tocar.
Otro pafio de manos.
Una bayeta blanca
Unos pedacos de liengo viejos
Seis madexas de hilo casero.
Una basquifia de saya, otra parda con unas fagas de terciopelo negro
Un sayuelo de terciopelo viejo
Un faldellin de pafio viejo e quatro ovillos de lino.
Un atado destopa de treinta madexas
Otro atado de lino hilado de veynte madexas.
Un sonbrero de hombre viejo.
Una pieca destopa por curar.
Un manojo de ¢arcaparrillas
Otra arca
En otra arca que se abrid pequefia se hallo lo siguiente.
Dos tocas de lino bastas.
Un mandil de lienco
Un atado de pedacgoss de tafetdn verde y negro.

Una caxa con dos cuchillos
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Fol. CXXIX r.

Una taleguilla con papelelillos de tela y unas fyangilbas un pepel con pimienta en
una esportilla.

Un pedago de red blanca

Un par de hiladillo.

Ocho ovillos de hiladillo

Unos manteles pequefios

Un pafio blanco labrado de azul.

Un espejo con la tapa de aziter enpreso azul
Tres benquinos de bidrio

Un papel con ¢iertas sedas de colores
Una tita de red angosta

Unos pedacgos de sayguilla negra

Una toca de tafetdn negro ¢inzillo
Un pedago de liengo viejo

Un atadillo de hilo portugués.

Un sonbrero de muger.

Un jubdn de liengo bajo blanco

Un pedagillo destopa.

Unos cuerpos de liengo blanco.

Dos pedagos de lana

Un pedago de liengo azul

Una carpata vieja

Un mandil

Un cofrezico tunbado bazio pequefio
Unos chapines azules

Otro pedaco de liengo azul

Un tendido destopa

Un jubongillo de cotonia viejo

Un cofre

Un cofre pequeflo ensayalado se hallo lo siguiente.

Fol. CXXIX v
En un papel trewze coronas de a quatrogientos matavedis cada una

Una caxa con dos pares de antijos en reales veinte reales.
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Quatroeszafiones de red de hilo

Dos estzfietas blancas de lienco

Tres pafiuelos de lienco

Una gorguera d eliengo

Syete tocas

Seis pafiuelos de liengo de cabezuna toquilla bengala
Dos estafietes con un pafiuelo

Un espejo

Unas tranquideras blancas

Un pafio de corte

Un tendido nuevo

Quatro colchones llenaos de lana con uno de laxizelaba
Dos camisas y dos sabanas

Dos faldillas la una nueva e la otra vieja.

Una colcha

Otrafrexada vieja de la escala

Otra frexada colorada

En un atrox un poco de trigo en que abra ocho hanegas poco mas o menos
Medio costal de ¢evada.

Media hanega de meote de palo

Diez escobas de palma

Yten una ¢edula del archiduque don Alonso de mendoga para en quanta de ver a
la dicha Mengia de Arevalo.

Fol. CXXXr.
Quatro escobas de ramas
Un magnojo de gargaparrillas
Una silla de muger guarnecida de pano.
Una canasta de binbre
Un rastrilloo
Un poco de carbdn, una sarten pequefia
Una agada vieja
Un monton de sal blanca
Dos porcelanas blancas pequefias

Una redoma pequefia
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Una cama de pino. Dos bancos e seis tablas

Una caldera pequena

Unas canastas de minbre y una estera de junco.

Dos syllas de asientos

Un anafe pequefio de hierro

Unas trébedes y un caladera e un asador

Dos tablones de cama de una moca

Cinco esteras desparto

Quatroi gudamecies

Dos candeleros de acofar.

Una eszelaba morisca llamada Maria de treinta afios poco mas o menos
Una candiotacon vino.

Otra candiota con unos suelos de vino

Una tinajilla con un poco de azeyte y otra con un poco de binagre

Otra tinajilla llena de azeite.

Fol. CXXX v.
Una espuerta con unos pedagos de togino
Un costal con harina en que puede aver hanega e media.
Dos cedacos
Una despensa con getalenca
Una escalera de palo pequena
Escripturas

Las escripturas e papeles que se hallaron en unas taleguillas en unas bancas de la
dicha Mengia de Arevalo, es lo siguiente.

Una ceduila firmada de un nombre que dize Diego de Abila y por testigo Melchor
del Campo vizino de Granada por la quasl Diego de Abila, vegino de la serena de Calamea,
se obliga de pagar a Mengia de Arevalo quarenta ducados que le presto y la fecha es a
diez y ocho de mayo de quinientos ysesenta afios.

Otra gedula de Antonio de Librixa de dos hanegas de trigo.

Una c¢edula firmada del dicho Castekllanos el Mogo por la qual en dos partidas
paresce aver requerido de la dicha Mengia de Arevalo seisgientos y diez ducados para
el trato de la seda con su paresger por la dicha ¢edula.

Una executoria desta Real Adiengia de Granada en favor de Mencia de Arevalo
refrendada de Melchior Cardenas de la dote de la herencia que le aplicaron de Juan
Fernandez su primo
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Una escriptura de congierto que paresce ser otrogada por Bartolome Sanchez Cano
/fol. CXXXI r/ vezinod e Antequera con Mengcia de Lore.. su mujer, sygnada de Pedro de
Jaen, escrivano publico de Antequera.

Otra escriptura que paresce ser fecha en la ¢cibdad de Malaga de ciertas diligengias
y autos hechos por Christobal de Rueda en nombre de la dicha mencia de Arevalo ante
la justicia eclesidstica.

Otra escripotura que paresge ser fecha por el dicho Pedro sanchez Cano ante Pedro
Rodriguez notario de Antequera

Unja escriptura que paresge ser otorgada por el capitan Gongalo Hernandes de poder
y otros autos que paresce estar signada de Gaspar de Paredes.

Otra ewscriptura que paresca ser otorgada en la ¢ibdad de Antquera ante Gongalo
de Leon Zipad.

Otra escriptura hecha en Antequera ante Andres de Cardenas, escrivano publico.

Otra escriptura que paresce ser hecha en una casa en catorze de agosto de ¢inquenta
e nueve ante Martin Lopez, escrivano publico.

Una c¢edula y carta quanta que paresge estar firmada del jurado Juan Alonso, vezino de
Granada, en que se haze deudor de la dicha mengia de Arevalo de un quanto y catorze mil y
ciewnto y setenta y nueve maravedis en sedas y en dinero y en ¢iertas deudas como paresge
por la dicha carta quenta que paresce ser fecho en Granada tres de hebrero de setenta afios.

Fol. CXXXI v
Un ynbentario que paresce que la dicha Mengia de Arevalo hizo por abril del afo
de sesenta e uno ante Andres Lopez, escrivano.

Una escriptuta de ynstitucion de capellanis y memoria dello que se a de hazer por
el anima d ela dicha Mengia de Arevalo otorgada ante mi el dicho escrivano en el afio
de sesenta e cinco anos.

Promosion del dote que Mengia de Arevalo mando a Frangisco Sanchez con Germana
de Arevalo su mujer y la carta de dote quel dicho Francisco Sanchez otorgo

Una escriptura que paresce ser otorgada por Luys de salablanca ante Luys de Ribera,
escrivano publico, de un hueco de una escalera que conpro.

La remisién de quinientos maravedis de un ¢enso perpetuo y otras dos escripturas
d elo tocante al dicho ¢enso.

Otras tres escripoturas de lo tocante a la csa.

Una relacién de los ¢ensos que la dicha difunta a de aver en Calamea

Otra memoria de lo propio.

Un testimonio de los ¢ensos de lo mismo

Una escriptura otorgada ante Juan de Salazar, escrivano publico, por horden de a
las escripturas en favor de la dicha Mengia de Arevalo.

Yten las casas d ela morada d ela dicha Mencia de Arevalo que son en esta ¢ibdad
en la collagion de Santa Ana.
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Fol. CXXXII r.

Yten un ¢enso de quarenta e dos ducadis de pringipoal que la dicha Francisca por
clausula desista mando declara que paga un Bautista Alquifal vezino de Puliana.

Todos los quales dichos bienes, hazas, bifias e otras cosas de suso ynbentariadas
los dichos Alonso Castelanos y Alonso castellanos, su hijo, hizieron ynbentariar probi-
nientes de la dicha Mencia de Arebalo y declararon que no saben ende parescer otros
bienes que ayan quedado de la dicha difunta e que demds bienes supiere dellos los
bernan manifestando para ques e ponga en este ynbentario y asi lo juraron en forma
de derecho e fueron para ello presentes por testigos el ligenciado Bartolome de Rueda
e Juan de Peralta, beneficigado de La Malaha. E juan de Ayllon, vezino de Granada, los
quales dichos testigos porque quedaron en poder de los dichos albageas padre e hijo.
Testigos los doichos.

Ante mi Juan de Padilla, escrivano publico (rubrica). Alonso Castellanos (rubrica).
Alonso Castellanos (rubrica).
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DOCUMENTO 14

1568, junio 14, Granada

Provisién Real para la ciudad de Granada adopte medidas para protegerse de la peste .

Don Felipe por la gracia de Dios rey de Castilla y de Ledn, de Aragdn, de las dos Sicilias,
de Jerusalen, de Navarra, de Granada, de Toledo, de Valencia, de Galicia, de Mallorcas,
de Sevilla, de Cerdena, de Cordova, de Cércega, de Murcia, de Jaén, conde de Flandes y
de Tirol, etc. A vos los concejos, justicias y regidores de las ciudades de Jaén, Loxa y de
Alcald la Real y Alhama y Antequera y Mélaga y Vélez Médlaga y Ubeda, Baeza y de la villa
de Alcaudete y Priego y Baena y Archidona y Campillo de Arenas y el Noalejo y Huelma y
Guadahortuna y Cabra y de todas las demds ciudades, villas y lugares de la comarca de la
ciudad de Granada que con esta nuestra carta fueredes requerido o requeridos, y a cada
uno e qualquier de vos, salud y gracia, sepades que Gongalo de Palma, procurados en la
nuestra Audiencia, en nombre del concejo, justicia y regimiento de la dicha ciudad de
Granada nos hizo relagidn por su peticiéon que en la nuestra corte y changilleria ante el
presidente e oidores de la dicha audiencia que reside en la ¢ciudad de granada presento
en que dixo que como hera notorio en la ciudad de Sevilla morian del mal contagioso por
lo qual la dicvha ciudad de Granada se guardava, y porque de no guardarse sus comar-
cas podian acaecer grandes dafios en la dicha ¢iudad y su reyno por lo qual nos pidio y
suplico manddsemos dar a su parte nuestra provision para que vos los dichos congejos
y justicias guardasedes e hiziesdes guardar en las dichas ciudades, villas y lugares de
vuestra jurisdi¢ion, lo qual por los dichos nuestro presidente e oydores visto acordaron
que deviamos mandar de esta nuestra carta para vos en la dicha razén, e nos tobimoslo
por bien porque vos mandamos que luego que con ella fueredes requerido o requeridos
por parte de la dicha ciudad de Granada guardeys e hagays guardaresas dichas ciudades,
villas y lugares de la pestilencia, lo qual vos mandamos que asi hagays e cumplays, so
pena de la nuestra merced, y de ¢ient mill maravedis para la nuestra cdmara, so la qual
mandamos a qualquier escrivano publico que os la notifique y de testimonio de la noti-
ficagion signado con su signo porque nos sepamos como se cunple nuestro mandado,
dada en Granada a catorze dias del mes de junio de mill e quinientos y sesenta e ocho
afnos, Va sobrerraydo de en. Yo Juan Suarez, escrivano de cdmara e del abdiencia de su
magestad, la giz escrevir por su mandado, con acuerdo de los oydores de su real abdiencia.

El doctor Juan Morales (rubrica)  El licenciado Nufiez de Bohorques (rubrica)
Ligenciado Rodrigo Nagas (rubrica)

Chanciller. El doctor torres (rubrica)

Derechos quatro reales y medio real, XXVIII, XXX
Registrada el doctor Torres (rubrica)

14. A.M.G. C.00137. 00606.
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DOCUMENTO 15

1600, agosto 28, Madrid

Provisién Real dando licencia a la ciudad de Granada que quiso gastos salvaguarda
de peste?®.

Don Fhelipe por la gracia de Dios, Rey de Castilla, de Ledn, de Aragén, de las dos
Sicilias, de Jerusalen, de Portugal, de Navarra, de Granada, de Toledo, de Valencia, de
Galicia, de Mallorcas, de Sevilla, de Cerdena, de Cordova, de Murgcia, de Jaén, de los
Algarbes, de Algecira, de Gibaltar, de las yslas de Canaria, de las Yndias orientales y
ocidentales, yslas e tierra firme del mar océano, archiduque de Austria, duque de Bor-
gofa, de Vrabante y Mildn, conde de Aspurg, de Flandes y de Tirol y de Bargelona, sefior
de Bizcaya e de Molina, etc. A vos el nuestro corregidor dela ¢iudad de Granada, y al
vuestro lugarteniente que ordinariamente con bos rreside en el dicho ofigio y a cada
uno de vos, salud y gragia. Sepades que por parte desa dicha ciudad nos a sido fecha
recreagion que aunque havia hecho muchas diligengias para guardarse de los lugares
circunveginos que avian estado apestados avia sido Dios servido que como avia tocado
en otras muchas partes tocase en ella donde avia avido cantidad de enfermos que se
avian rreducido a ospital y por ser muchos y la costa grande que se hagia en el sustento
de ellos, camas y vestidos, salarios de médicos y otros oficios y otros muchos gastos y
salarios que se davan a guardas se avian gastado de los propios lo que se avia podido
aver que era poco porque fecha la quenta con el mayordomo de los propios se le devian
mas de quatro mill ducados y por no tener con que hacer los dichos gastos y los que de
hordinario se yban haciendo y en especial en el ospital que avia. en el al presente mas de
quatrogientos enfermos y cada dfa yban entrando y aunque se havian tomado tres mill
ducados a ¢enso con facultad nuestra, y pedido entre los veginos para los dichos gastos
no bastava y para procurar no pasase adelante el contagio acvia necesidad de mucha
cantidad de dineros que por agora serian negesarios diez mill ducados, suplicandonos
fuésemos seruido de dalle licengia para tomarlos a ¢enso sobre sus propios y porque
aunque congedimos la dicha ligencia no se allaria quien los diese fuésemos servido de
darle licengia para que los sitios y sombras de las plagas publicas se arrendasen y sobre
la dicha rrenta y los demas propios de la ¢iudad se ynpusiese y que acabada la dicha
necesidad de lo que fuesen rentando los sitios después de haver pagado los corridos se
fuesen redimiendo los ¢ensos que sobre ello estuviesen cargados y que por otra deuda de
esta dicha ciudad ni corridos de otros ¢ensos no se pudiese executar en la dicha rrenta
de los sitios sino solo por los corridos de los dichos nuebos ¢ensos, o como la nuestra
merced fuesse lo qual bisto por los del nuestro consejo dimos ligencia y facultad para
que tomase a ¢enso dos mill ducados para los gastos que se huvieren de hager con los
dichos enfermos pobres y fue acordado que deviamos mandar dar esta nuestra carta

15. A.M.G. C.0137.0007.
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para vos en la dicha ragon y nos tuvimoslo por bien por la qual vos maaand que luego
que con ella fueredes requerido estando juntos los regidores desta dicha ¢iudad en su
Ayuntamiento y las mas personas que en el se acostumbran juntar como lo an de uso
y costumbre trateys y confirais con ellos ¢erca de lo suso dicho y lo que se tratere y
acordare lo areis asentar por escrito ante escrivano publico sin que fuere cossa alguna
y llamadas y oidas las partes a quien toca ayais ynformagion y sepdis de que tiempo a
esta parte ay la dicha enfermedqad contaxiosa en esa dicha ciudad y que maravedis se
an gastado en la cura y regalo de los enfermos de ella y que otros gastos se an hecho
en camas y vestido salarios de medico ¢irujanos barveros sirvientes y otros oficiales y
si a sido de los propios y con los dichos dos mill ducados que les emos dado ligencia
para tomar qa genso y que maravedis serdn menester para hacger los dichos gastos cada
mes en la dicha ciudad tiene propios e rentas para ello e no los teniendo o sera bien les
demos licencia para tomar a ¢enso / ocho mill ducados a cumplimiento de los dichos diez
mill sobre los dichos propios y rentas e para arrendar los dichos sitios y sinbras de las
plagas publicas de la dicha ciudad y tomarlos y ansi mas sobre ello o que tanto vastara
y rentaran los dichos sitios y sonbras en cada un afo y cuyos son y si estdn ocupados
y por que personas y si dan por ellos alguna cosa y a quien y si ynponiendosse sobre
la renta della lo que se tomare a ¢genso para curar los dichos enfermos abra para pagar
los reditos del doicho ¢enso y redimir el principal y que utilidad provecho perjuicio o
dafio se sigue de ello y a quien y por que causa y de todo lo demds que os parezca aver
la dicha ynformagion lo ayais dar escrita en linpio firmada de vuestro nombre sinada de
escrivano en publica forma y manera que aga fee juntamente con vuestro pareger de lo
que en ello se devia prebeher y contradiciones si las huviere y las quentas de propios y
cuientas desa dicha ciudad por menues y en particular de en que y como se an gastado
lo haged dar y entregar a la parte desa dicha ciudad para que lo tragais y presentéis ante
los del nuestro Consejo, y por ellos visto se prevea lo que convenga y no fagades ende
al, so pena dee la nuestra merced e de diez mill maravedis para la nuestra cdmara, so
la qual mandamos a qualquier nuestro escrivano bos la notefique e de testimonio dello
porque nos sepamos como se cunple nuestro mandado. Dada en Madrid a veinte e ocho
dfas del mes de Agosto de mill y seisgientos afios. Asentada. Raido q. y sin.

Licenciado Vicente de Bohorques (rubrica). Ligengiado don Juan de Zuniga (rubrica).
Ligencgiado Francisco de Allora (rubrica). Ligengiado don Diego Lopez de Ayora (rubrica).

Yo Juan gallo de Andrada, escribano de camara del rey nuestro sefior lo hize escrevir
por su mandado con acuerdo de los del Consejo.

Juan Gallo (rubrica).
(existe un signo y leyenda ilegible)

Para que el corregidor de la ciudad de Granada haga cierta ynformacion y con su
parecer lo ynvie a pedimiento de la dicha ciudad.

Sefior Gallo, corregida.






GLOSARIO

Después de haber reunido una serie de términos relacionados con la época
estudiada es necesario que se realice este glosario para que los que no sean doctos
en esta materia conozcan la definicién de ciertos términos poco conocidos, que no
son usados habitualmente.

A

Abencerraje: ‘hijo del guarnicionero’, nombre del antepasado de esta familia
granadina de procedencia arabe. Miembro de una familia del reino musulman
granadino del siglo xv, rival de la de los zegries, descendientes de los antiguos
califas omeyas que apoyaron a Muhammad XII al-Zagal frente a Muhammad XI

(Boabdil).

Aforismo: sentencia breve o doctrinal que se propone como regla de alguna
ciencia o arte.

Ahito: corrupcién de la digestién por defecto del calor natural, originado por
repleccién del estémago, provocado por comer antes de digerir los alimentos
anteriores, causa principal de los “cortes de digestién”.

Albarazo: (albarraz) herpe caracterizada por manchas 4speras y escamosas en
el cutis.

Alcabala: antiguo tributo que el vendedor pagaba al fisco en una compraventa, y
ambos contratantes en una permuta.

Alcorza: Pasta blanca de azucar y almidén con la que se recubren o se hacen
dulces.”rosquillas bafiadas de alcorza”.

Alfaqui: sabio o doctor en la ley musulmana, experto en el figh o jurisprudencia
islamica.

Alfaquina: morisca que habia recibido una esmerada educacién y formacién reli-
giosa, sostenedora de la fe islamica donde en la clandestinidad ejercia en secreto
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en las comunidades donde los hombres estaban presos o ausentes y que entre sus
disciplinas de conocimiento se inclufan las ciencias.

Alferecia: enfermedad infantil con convulsiones y pérdida de conocimiento.
Aliaca: (ver ictericia)

Alherze: receta médica drabe en la que se incluyen frases protectoras de Allah.
Almadiamiento: mareo.

Almoradux: tomillo blanco.

Almorranas: segiin su forma y color, verrucales, negras y de humor célico, mora-
les, rojas por sangre y uvales, purpuras por sangre y melancolia mezcladas. En la
actualidad se denominan “hemorroides”.

Alopecia: desgarramiento de los cabellos a causa de humores corrompidos llega-
dos hasta sus raices. En la actualidad “placas” por pérdida de cabellos. La alopecia
difusa predomina en el cuero cabelludo. Cuando existe una superficie escamosa
provocada por dermatofitos (“hongos”) se pueden producir las “tifias”.

Amarillez: coloracién que adquieren los dientes por alguna enfermedad.

Amaurosis: o gota serena, pérdida gradual de visién sin inflamacién ni otras
manifestaciones externas relevantes, de ahf su denominacién de “serena”. En la
actualidad amaurosis significa ceguera.

Amortecimiento: flaqueza, o pérdida de fuerza de los miembros.
Ampolla: levantamiento de la piel, relleno de liquido.

Anasarca: (anasarcha) especie de hidropesia caracterizada por hinchazén general
de todo el cuerpo.

Aneurisma: dilatacién localizada y permanente que se produce en las paredes de
las arterias. Esta dilataciéon anormal se desarrolla por la debilidad de la pared de
una zona del vaso sanguineo.

Angustia: afliccidn, congoja, malestar fisico intenso causado por dolor determinado.
Antrax: carbunco pestilencial o ponzofioso.

Apoplejia: también llamada perlesia. Pérdida total del movimiento y de la sensi-
bilidad o pasién del cerebro que quita el sentido y movimiento a todo el cuerpo de
forma stbita, que suele estar precedido por una gran voz. En la actualidad “ictus”
o “accidente cerebro-vascular”.

Aporismo: rotura de una arteria cuando el barbero al intentar sangrar yerra.

Apostema de los genitivos: coleccién purulenta en el escroto.
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Apostema: coleccién de pus o materia impura, hinchazén fuera de natura cau-
sada por alguno de los humores o por la mezcla de varios. En realidad se trata de
una infeccidén localizada en ocasiones denominada “flemén”, cuya curacién en el
siglo xx1 sigue la norma de la antigiiedad “ibi pus ubi evacua”.

Ardor de orina: sensacién de orina agua hirviendo, bien por gran calor en la
vejiga, bien por ser la orina muy aguda. En la actualidad incluye disuria (dolor al
orinar) infeccidn urinaria y/o cistitis.

Arenas: sedimento duro de la orina. En la actualidad “arenilla” provocado por
litiasis renal.

Arteritica: gota arteritica o gota fria, dolor de las articulaciones de todo el cuerpo.
Probablemente en la actualidad “poliartralgias generalizadas”.

Articella: se trata de una coleccién de tratados médicos agrupados en un solo
volumen que se usaba como manual de referencia por los estudiantes de medicina
entre los siglos x111 y xvI. A partir del descubrimiento de la imprenta en 1476 su
difusién fue mucho més amplia entre las facultades de Medicina.

Ascitis: o hidropesfa, surgida de la acumulacién de agua, que no pasa por los
rifiones a causa de la flaqueza del higado o por opilacién de las vias. El higado, por
su flaqueza, es incapacidad de fabricar sangre y tan sélo produce agua. El vientre
se parece a un odre flojo medio lleno de vino, que fluctia hinchado sobre unas
piernas flacas.

En la actualidad, la ascitis se produce por aumento de liquido en la cavidad abdo-
minal, cuya causa principal es el fallo hepdatico por cirrosis, pero también pueden
estar implicadas otras patologfas digestivas y érganos como el corazén por insu-
ficiencia cardiaca congestiva (derecha).

Asma: sentimiento de que puede salir el aliento pero no puede salir el aire, o que
puede entrar el aire y no puede salir sino con gran dificultad, falta de respiracién;
se achaca a apostemas, inflamaciones, ventosidades y otras causas que cierran las
vias respiratorias.

Atibba: médicos, cuya principal misidn es la medicina asistencial, por cuya labor
reciben retribuciones aunque muy inferiores a las percibidas por los hukama.

Atrices: tuberculillos que se forman alrededor del ano.

Aumento del ombligo: hernia umbilical atribuida al empuje realizado a dicho
nivel por agua, en la hidropesia; aire.
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B

Barros: manchas de la piel de la cara producidas por sangre.
Basca: (vasca) vémitos.

Bayt al-hikma: Casas de la sabiduria drabes que estaban dotadas de grandes
bibliotecas donde se tradujeron las obras médicas de los autores mdas destacados
como Hipdcrates, Aristdteles y Galeno.

Berberisco: bereber, perteneciente a la Berberia (costa norte de Marruecos desde
el siglo xvr al x1x), actuaban como piratas.

Bermejura de los ojos: oftalmia, enfermedad considerada entre las contagiosas
y se piensa se pega al sano si mira a los ojos del enfermo.

Berruga: (ver verruga)
Bleso: tartamudo.
Boca: fistula.

Bocio: hipertrofia de las glandulas tiroides. Tumor benigno o maligno de las glan-
dulas tiroides.

Boticario: farmacéutico.
Branco: puede ser bronquitis, catarro.

Bubas: o bubones, tumores inflamatorios en ingle, axila o cuello, normalmente
ligadas a la sifilis. Las bubas pestilenciales son derivadas de la peste.

C

Calambre: encogimiento de nervios causado por el frio, que no deja pasar la vir-
tud animal por ellos.

Calentura: fiebre.
Camara: diarrea.

Cancer: tumor que destruye el miembro sobre el que se asienta. Existen dos gran-
des variantes: duros o escirros y ulcerados o chancros. Bajo el mismo término se
engloba todo tipo de padecimiento de mal aspecto: llaga redonda, espantable, de
mal olor, de labios gruesos, duros y levantados, vueltos hacia fuera y cavernosos,
color de berenjena y cercada de venas llenas de sangre melancélica.

Cancro: (ver cancer)
Cafafistola: laxante suave de agradable sabor sirve para combatir el estrefiimiento.

Caquexia: mal hédbito corporal generalizado que aparece tras enfermedades de
larga duracidn, con hinchazén de pies y rostro, y sed insaciable.
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Carbunco: apostema de sangre muy gruesa, corrupta y maligna, medio rojo y
medio negro; aparece en la piel con intolerable dolor y como ulcera que roe la
epidermis. Hoy se conoce que se trata de una enfermedad contagiada por animales
domésticos con gran mortalidad en el siglo xv1.

Cardiaca: o tremor de corazdn. Sensacién de que el corazdn tiembla o salta dentro
del pecho a consecuencia de humores nocivos que llegados de otros miembros
lo mordisquean y también por apostemas, llagas, venenos y cualquier otra causa
que pueda herirle.

Caseacion de la leche: las madres notan que la leche se seca por excesivo calor,
o se congela por excesivo frio.

Catalepsia: pérdida de la contraccién voluntaria de los musculos y de la sensibilidad.
Ocurre en las enfermedades cerebro-vasculares, en la histeria y en algunos tipos
de esquizofrenia.

Catarata: producida por humores acuosos que ascienden desde el estémago hasta
los ojos provocando gradual pérdida de visién. Su curacidén estd en manos de
empiricos llamados “batidores de cataratas”, que con instrumental pueden luxar
el cristalino o arrancarlo de su sitio.

Catarro: romadizo o coriza, por flaqueza del cerebro, que no puede gastar o usar
los vapores o humores por él creados, o hasta él llegados, los cuales son excretados
en forma de moco por la nariz y por la garganta; humedad que cae del cerebro
al pecho.

Causon: fiebre fuerte y pasajera sin consecuencias.
Causdnides: (ver causén)

Cecion: fiebre.

Cefalea: (cephalea, huevo); dolor de cabeza.

Chancilleria: Lugar donde se confirman, enmienda e interpretan las leyes que
son escritas de principes y las sentencias de juez ordinario que tienen la misma.
Tribunal Superior de Justicia.

Chancro: cdncer ulcerado.

Chapetonada: enfermedad sufrida por los espafioles que llegaban a América antes
de aclimatarse. En Peru es sarpullido o erupciones con picazén.

Chiragra: gota en las manos.
Ciatica: o gota de las ancas, dolor o frio metido en el encaje del hueso de la cadera.
Cicidn: fiebre intermitente.

Cirujanos latinos: médicos universitarios con pericia de manos.
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Cirujanos romancistas: médicos no universitarios con habilidad quirdrgica y
capacitados por ley para ejercer sus funciones.

Cisorio: similar a un catéter uretral, precursor del uretrotomo.

Cistotomia: incisidén quirurgica que se realiza en la vejiga.

Clausura de la madre: cierre de la entrada del cuello uterino por llagas o telas
recién nacidas, que provocan esterilidad.

Clavo: (véase también jaqueca) dolor en la mitad de la cabeza agudo y persistente.
Colchicum (suranyan): remedio utilizado contra la artritis gotosa en Bizancio.

Célica: o “cdlica pasaio”, malestar abdominal acompanado de dolores continuos,
retortijones y vémitos, a causa de una obstruccién intestinal, alcanza su grado
maximo en el “célico miserere”, en el que por los vomitos se arrojan los excrementos
(vémitos fecaloideos).

Comadre: partera, comadrona.

Conturbar: impresionar fuertemente a alguien un suceso desgraciado-Turbar.
Hacer perder la serenidad a alguien.

Cora (kiira): provincia dentro de un reino musulmén.
Coriza: catarro.

Corregidor: Oficial de la Administracién local, nombrado por el rey, enviado a los
municipios como persona delegada, ejercia funciones de alcalde en poblaciones
importantes y tenfa competencia en asuntos administrativos y judiciales.

Corrupcién: pudricién de una sustancia, especialmente orgénica.
Cuartana: fiebre intermitente que se repite cada cuatro dias (en el paludismo).

Culebrilla: erisipela, en la actualidad se denomina al sufrir una infeccién viral
por herpes zoster.

Chancilleria (“Real Chancilleria de Granada”): denominada también Real
Audiencia, fue un érgano judicial establecido por los Reyes Catdlicos.

D

Dentera: sensacién desagradable que se localiza en los dientes al comer cosas agrias.
Destilacién de la orina: estranguria.

Diabetes: diagnosticada, entre otras cosas, por la gran cantidad de orina expulsada
por el enfermo (“poliuria”). Se considera debida a exceso de calor en los rifiones,
el cual atrae el agua como a su contrario. En su sintomatologia que rige en la
actualidad se incluye: poliuria, polidipsia (aumento de sed) y polifagia (aumento

de hambre).
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Diacurcuma: electuario que se elaboraba con raiz de circuma.
Dialaca: electuario compuesto de goma de laca.
Diasen: electuario purgante preparado con la hoja de sen.

Disenteria: expulsién de flujos sanguineos por via anal, atribuida a flema salada
y célera que desuellan el interior de las tripas.

Disnea: (dismia) dificultad para respirar.

Divieso: inflamacién dolorosa con forma de pifia, que suele abrirse por una o mas
bocas por donde sale materia que vulgarmente se llama raiz y que nace en los
lugares carnosos.

Dolor de costado: cualquier enfermedad con sensacién de fuertes punzadas en el
costado, como por ejemplo la pleuresia (derrame pleural), enfisema etc. Para ser
un auténtico dolor de costado debe ser pungitivo, agudo, con fiebre o tos, haciendo
corresponder con una pleuritis.

Dolor de ijada: dolor agudo sentido en el espacio comprendido entre la cadera y
las ultimas costillas. El célico nefritico debid ser el dolor de ijada més frecuente.

Dolor de junturas: dolores de las articulaciones.

Ducado: Moneda de oro que se usé antiguamente en Espafia, cuyo valor era de
375 maravedis.

Dureza de estomago: si se acomparia de sensacidén de acidez se liga al humor
melancdlico. En la actualidad se puede asimilar a los sintomas de gastritis.

Dustur al-bimaristan: en farmacologia los formularios de un hospital 4rabe.

E

Eclampsia: aparicién de convulsiones o coma durante el embarazo en una mujer
después de la vigésima semana de gestacidn, el parto o en las primeras horas del
puerperio sin tener relacién con afecciones neuroldgicas.

Elefancia: hinchazén de piernas y pies por sobreabundancia de sangre y que
comienza en forma de varices.

Eluctuario: liquido medicinal pastoso entre cuyos ingredientes se incluye la miel
y el azticar.

Emenagogo: medicamento a base de plantas que favorece o provoca la menstruacién.

Empeine: enfermedad corrosiva de la piel, que la hace parecer seca, dspera y
rubicunda y se acompafia de picor. Uno de los puntos de localizacién son los
genitales femeninos.
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Empiema: (empima) acumulacién de pus en la pleura. Derrames sanguineos.
Emuntorio: pequefia buba.
Encendimiento: (ver causén)

Encomendador: dentro de la medicina popular, previa las enfermedades y los
accidentes del ganado, en este caso se acercaba a un animal o a un rebafo y tra-
zaba cruces sobre ellos y recitaba oraciones y conjuros.

Encordio: apostema glanduloso de la ingle o de la axila, en la actualidad deno-
minado hidrosadenitis.

Ensalmador: Persona que tenia por oficio componer los huesos dislocados o rotos,
también denominado algebrista, “los ensalmadores tenfan reconocida su espe-
cialidad en Espafia desde una pragmadtica promulgada por los Reyes Catélicos en
1477”. Persona que curaba con ensalmos, es decir con oraciones, aunque a veces
utilizaban otros remedios.

Epaumastica: especie de fiebre.

Epilepsia: morbo sacro, gota coral o gota caduca, causada por humor flematico
y grueso que obtura los ventriculos cerebrales incomunicando al cerebro con
los miembros y provoca el escape de los vapores de éstos a la manera de los que
escapan del interior de la tierra provocando terremotos (probablemente se refiere
a las convulsiones ténico-cldnicas).

Erina: instrumento que sirve para mantener separados los tejidos durante una
operacién quirurgica.

Erisipela: enfermedad considerada del grupo de las contagiosas, también cono-
cida como herpes o culebrilla. Inflamacién y encendimiento de la piel motivado
por célera.

Escabies: sarna (en la actualidad denominada escabiosis).

Escirro: cancer duro. Hinchazén dura e indolora causada por melancolia o flema
viscosa.

Escotoma: visidén de moscas, pelos y otras cosas inexistentes.

Escréfula: nédulos en el cuello, por cualquier causa, irregulares, que pueden
terminar llagdndose.

Espasmo: encogimiento de un miembro por causa nerviosa, ya que se piensa que
el nervio al secarse se contrae y produce la contraccién del miembro.

Espéculo: instrumento utilizado en medicina para realizar exdmenes o procedi-
mientos diagndsticos generalmente ginecoldgicos.
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Esquinancia: sofocacién por apostema en la garganta, que dificulta el paso del aire
y de los alimentos, suele cursar con fiebre y tos. Equivale a las actuales anginas.

Especiero: o herbolario que recoge plantas relacionado con los boticarios.

Estranguria: o destilacién de orina. Dificultad extrema para orinar. La orina sale
gota a gota, como de un alambique, con ardor y dolor, generalmente se consideran
a flemas que obstruyen las vias.

Estupor: ver apoplejia.
Etica senectutis: marasmo.
Etica: fiebre que seca los miembros.

Eumonyenta: locura.

F

Farda: impuesto real cobrado durante la Edad Moderna en el Reino de Granda
que recayd sobre los moriscos.

Fasidun: técnico musulmén especializado en las sangrias.

Fiebres: consideradas enfermedades en si mismas. Se clasifican en efimeras por
inflamacién de los humores, humorales por inflamacién de los humores y éticas
capaz de secar los miembros. A partir de aqui sus tipos se multiplicaban en coti-
dianas, diurnas, nocturnas, tercianas y cuartanas (paludismo), pestilenciales, etc.

Fisico: médico en la edad medieval y moderna.
Fistula: dlcera céncava, honda, sucia, ancha por dentro y estrecha por fuera.

Flaqueza de estémago: mala digestién motivada por frio, embarazo, lombrices
o tristeza.

Flebotomista: sangrador.

Flema salada: enfermedad de las palmas de las manos y de las plantas de los pies,
enfermedad fea y enfadosa.

Flemon: (flegmén) tumor del tejido conjuntivo, especialmente en las encfas.

Frenesi: inflamacién cerebral acompanada de delirio y furor causada por humor
colérico, muy caliente, acumulado en el cerebro. Fiebre con locura.

Fuego de San Antoén: corrupcién y muerte de un miembro. Es el ergotismo gan-
grenoso, causado por el consumo de cereales contaminados por el cornezuelo del
centeno. Puede recurrirse a San Antonio Abad contra él.
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G

Gafo: el que padece lepra.
Gangrena: putrefaccién de los miembros.
Gonorrea: emisién involuntaria y continua de esperma por falta de virtud retentiva.

Gota (podagra): enfermedad que causa hinchazén muy dolorosa en algunas arti-
culaciones pequertias. La podagra se refiere a hinchazén en el primer dedo del pie.

Gota artética: artética.

Gota caduca: epilepsia.

Gota coral: epilepsia.

Gota de las ancas: cidtica.

Gota fria: artética.

Gota perlesia: (parlasia, perlegia) epilepsia.

Gota serena: amaurosis.

H

Habiz (Habices): Donacién piadosa bajo ciertas condiciones a las mezquitas o a
otras instituciones religiosas de los musulmanes.

Hakim: médico ocupado fundamentalmente de la difusién correcta de sus propios
conocimientos y que ejerce escasamente la medicina préctica.

Hammam: bafio de cardcter publico o privado en el mundo 4rabe.

Hedor de boca: por dientes y encias podridos o por humores corruptos en el
estémago.

Hemicranea: dolor de la mitad de la cabeza atribuido a humores o vapores lle-
gados desde un miembro inferior y que se instalan en el propio cerebro o en sus
telas (“meninges”).

Hemoptoica: enfermedad del pulmén caracterizada por la emisidén de esputos
sanguinolentos por rotura de una vena.

Hemorroide: (morranas, almorranas) pequefio tumor sanguineo que se forma en
el ano en la parte final del recto.

Hepatica: cualquier enfermedad caracterizada por flaqueza del higado, sobre todo
por opilacién, ventosidad o apostema.

Hernia: hinchazén del escroto.
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Heros: ver mal de amores.
Herpes: erisipela.

Herze: amuleto.
Hidropesia: ascitis.

Higo: hinchazén en forma de higo o de huevo que se hace en el ano a partir de
las almorranas.

Hiposarca: hidropesia o encharcamiento de los miembros.

Hirz: refugio o asilo.

Hisba: policia sanitaria, de mercados y moral.

Hospitium: salas de enfermos en monasterios, considerados hospitales.

Hukama: sabios, no exclusivamente médicos) que posefan una importante formacién
tedrica en diversas ramas del conocimiento: Aritmética, Geometria, Astronomia,
Alquimia, Musica, Medicina junto con Derecho, Filosofia y Teologfa.

Hypopion: coleccidn de pus en la cdmara anterior del ojo.

Iblis: demonio, diablo.

Ictericia: descarriamiento de la bilis amarilla, o célera, caracterizada por el color
amarillo de los pacientes, mas frecuente en mujeres. Célera derramada por el
cuerpo entre cuero y carne.

Ichaza: certificado de competencias de la materia estudiada que capacitaba para
ejercer la medicina en el mundo drabe (en particular en el emirato nazari).

Iliaca: obstruccién intestinal que hace que las tripas se manifiesten en relieve en
la cavidad abdominal.

Impétigo (inpetigen) erupcién de la piel crénica.

Ishan: exige que se trate al hombre con bondad y justicia, y consiste en realizar
“las buenas acciones”.

J

Jadaga: limosna voluntaria entre los musulmanes.

Jaqueca: (ver hemicrénea).

335



336 JOSE GONZALEZ DOMINGUEZ ¢ GLOSARIO

L

Lamparones: hinchazones del cuello de cualquier origen, desde bocio a paperas.

Landre: inflamacién ganglionar con coleccién de pus en axilas, ingles y tras las
orejas, de origen pestilencial.

Legra: o raspador, es un instrumento con bordes cortantes redondeados que sirven
para limar hueso, limpiar y raspar zonas con infeccién.

Lentisco: sinénimo de alantisco, almaciga, almdciga, almérciga, charneca, goma de
lantisco, goma de lentisco, lantisca, lantisco, lantisquina, lentisca, lentisco macho,
lentisco real, lentisco verdadero, lentisquina, lentismo, lentisquin, masta, mata,
arbol de la alméciga, xarneca. Utlizado para curar problemas catarrales, para la
gota y reumatismo. También contra la diarrea, gonorrea y leucorrea. Recomendado
externamente para las heridas con hemorragias y picaduras de insectos. Usado
como anestésico para los dolores de muelas.

Lepra: enfermedad del grupo de las contagiosas.

Letargia: o modorra, causada por un apostema de la parte posterior del cerebro.
Suefio profundo con calentura.

Lienteria: diarrea en la que el enfermo expulsa los alimentos tal y como los ha
comido son digerir.

Limpieza de sangre: se referia al linaje y se relacionaba con el honor y la posicién
social, lo que exclufa a la minorias morisca y judeoconversa.

Lobanillo: o lupia, tumoracién del cuero cabelludo indolora y movible.

Lupia: igual que lobanillo.

M

Maese: tratamiento de respeto y cortesia que se utilizaba para dirigirse a los
maestros de un oficio.

Mal de amores: heros o enfermedad erdica, depende de una corrupcién dela
facultad imaginativa y de la exacerbacién del deseo concupiscible, que domina el
resto de las facultades haciendo desear lo que en otras ocasiones quizd, objetiva-
mente se habria rechazado.

Mal de bazo: hinchazén del vientre a nivel de la viscera acompafiada de color
negruzco de los pacientes- Causada por opilacién.

Mal de madre: generalmente se hace coincidir con la histeria, pero se refiere
normalmente a padecimientos ligados a la mujer y que se atribufan al ttero. Se
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incluyen las molestias de la menstruacién, dolores de renes y tetas hasta procesos
emparentados con la epilepsia o gota coral. La causa seria siempre la misma la
retencién de esperma. La corrupcion de la esperma en el interior del ttero y de
la produccién de vapores venenosos, que elevandose hasta el cerebro provocasen
desde la histeria a la locura. El mejor tratamiento fue el propuesto por Avicena:
que las histéricas practicasen el coito con el fin de eliminar el esperma retenido,
este tratamiento no era admitido por la moral cristiana ni por la medicina occi-
dental. Por otra parte el ttero, tendfa a subir hacia los pechos y las curanderas
practicaban en el mal de madre el masaje y la aplicacién de perfumes, para bajarlo
hasta el lugar correcto.

Mania: caracterizada por delirios, agitacién y tendencia al furor. Se cree que los
enfermos pueden profetizar y hablar lenguas extranjeras.

Magqala: trata de los medicamentos simples y compuestos utiles en el tratamiento
quirtrgico entre los arabes.

Marabut: hombre consagrado a la medicina ascética que poseia la “baraca”, especie
de influjo bienhechor lleno de bienes divinos.

Marasmo: o ética senectutis, es la sequedad y frialdad 16gica de la vejez. El camino
hacia la muerte pasa por el desgaste del cdlido natural y del himedo radical.
Cuando se ha perdido mucho los miembros ya no tienen fuerza para atraer la
sangre hacia ellos.

Maravedi: Moneda antigua espafiola que a veces se ha entendido y por cierta y
efectiva, y otras por numero o cantidad de ella. Moneda de cobre que ha corrido
con diversos valores, motivado de las alzas y bajas de la moneda de vellén.

Marda: Se refiere habitualmente a enfermos leprosos, considerados en general
enfermos con dolencias impurificantes.

Melancolia: tristeza habitual padecida por hombres y mujeres que suelen ser
morenos, delgados e hirsutos. Producida por humor melancélico que dafia el cere-
bro, turba el espiritu y oscurece el alma, también por flema y sangre quemada.

Memoria corrupta: surge de la sequedad de la parte posterior del cerebro.

Mesar: arrancarse los cabellos o las barbas con las manos o tirarse de ellos como
para arrancarselos.

Mitridal: antidoto utilizado contra los venenos.
Modorra: letargia.

Morbo caduco: epilepsia.

Morbo regio: (ver ictericia)

Morbo sacro: epilepsia.
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Morfea: mancha desagradable de la piel considerada una especie de lepra. En la
actualidad se trata de una esclerodermia localizada.

Mudéjar: del drabe mudayyan, domesticado, domefiado. Dicese del mahometano
rendido que quedaba por vasallo de los reyes cristianos.

Mutatabib: médicos practicos, que ejercen su profesién con una insuficiente for-
macidn tedrica, con conocimientos adquiridos de forma empirica.

N

Nausea: malestar fisico acompafiado de ganas de vomitar.
Neguijon: gusano nacido de la corrupcién del sarro acumulado en los dientes.

Noli me tangere: afeccién cancerosa que se come el rostro poco a poco cuanto
mds se intenta curarla mas agresiva se hace, de ahf el nombre “noli me tangere”,
mejor no tocarla.

Nubes: vapores en los ojos que dificultan la visién.

(0)

Oftalmia: apostema de la conjuntiva que provoca que los ojos corran humores
como de una fuente y se crien legafas, cursa con dolor y conlleva a la pérdida de
la visidn.

Opilacién: lo mismo que la obstruccién de cualquier via u érgano hueco.

Orzuelo: grano o absceso que se forma en el borde de un parpado por infeccién
estafilocécica de un foliculo piloso.

P

Panadizo: apostema de las ufias de los pies.

Pantaculo: talisman relacionado con la astrologia médica.

Paroxismo: asalto furioso y crecimiento de la enfermedad con temblores frios.
Partera: La mujer que por oficio asiste a la que esta de parto.

Pasiones de la silla: almorranas.

Pasmo: enfermedad de los nervios que atrae al miembro hacia su nacimiento y
le priva de movimiento.

Pelarela: (ver alopecia)
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Pelo: enfermedad de las mujeres que estdn dando de mamar, consiste en la obs-
truccion.

Periplemonia: apostema de pulmdn con fiebre muy alta, respiracién acelerada,
similar a la del que se ahoga, y dolor continuo del pecho.

Perlesia: igual a apoplejia.
Perrillas: grietas en los labios.

Peste: enfermedad que se contagia y produce muchas victimas. Epidemia. “La
pestilencia es una calentura maligna causada de putrefaccién y corrupcién del
ayre, que a muchos da y a los mas mata, como lo dice Galeno en el libro Teriaca,
y en el setimo de las diferencias de las fiebres”.

Pie zambo: anomalia congénita, denominado pie equino varo. El pie se orienta
hacia abajo y gira hacia dentro.

Pleuresis: dolor de costado por apostema de las costillas, con fiebre agua y tos
continua.

Pneuma: en griego antiguo en ciencia significa “respiracién”.
Podagra: gota en las articulaciones de los pies.
Pélipo: tumor que crece en las mucosas.

Postema: (apostema) absceso que supura o boca por donde supura un absceso o
un tumor.

Potra: o quebradura, asi era llamada la hernia escrotal o invasién del escroto por
un asa intestinal.

Pragmatica: sancién promulgada por el rey de Espafia que incumbe a aspectos
fundamentales en el funcionamiento del Estado.

Pterigion: excrecencia del canthus interno del ojo.

Pujo: tenesmon.

Q

Quebracia: individuo que reducia las hernias inguinales y umbilicales de los nifios.

Quebradura del redafio: potra.

R

Rabita: Convento, ermita musulmana, lugar con celdilla a la que acudian a rezar
los piadosos musulmanes de la comarca o de la ciudad.
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Ragadias: llagas de la matriz.
Real: Moneda de valor de 34 maravedis que es lo que se llama real de vellén.

Regiieldos: ventosidades humosas, por indigestién del estémago, expulsadas por
la boca.

Retajador: cirujano-barbero que realizaba la cirugia de la fimosis peneana o cir-
cuncisién.

Reuma: flujo o corrimiento de humores desde la cabeza a las partes bajas.
Romadizo: catarro. Humedad que cae del cerebro a las narices.

Ruh: en la medicina 4rabe significa el sentido del aliento o espiritu vita.l

Ruibarbo: vegetal semejante al apio rico en vitamina K y calcio.

S

Saludador: cuya virtud estaba en la saliva. Su saliva en un salutifero fluido curaba
la rabia, tanto si afectaba a humanos o a animales, y otras muchas enfermedades.

Santiguador: utilizaba recursos para sanar traumatismos, heridas y todo tipo
de enfermedades, trazaba una cruz sobre el drea afectada y pronunciaba ciertas
palabras al mismo tiempo

Sarampidn: tipo de viruelas originadas por humor colérico

Sarna: escabies, enfermedad contagiosa. Procede de humores corruptos engen-
drados en el higado, que convertidos en humosidad y vapor son expulsados por
el cuerpo.

Sarpullido: (impétigo, lichen, herpes, serpendo, serpigo) erupcién pasajera de
la piel.

Seca: apostema de la peste, bubdn.

Sincope: o sincopis, desmayo por caida subita de las virtudes, al no llegar al cere-
bro el espiritu vital del corazén.

Singulto: o hipo, procedente de contracciones del estémago causadas por calor
o frio inconvenientes, o por mordicacién producida por humores y alimentos
inadecuados.

Sollipo: hipo.

T

Tabardete: o tabardillo, calentura pestilente con abundancia de sangre que se
manifiesta por manchas en la piel: hoy se piensa que se trata del tifus exantemadtico.
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Tabib: médico que se forma en casa de algiin maestro conocido, si es posible un
hakim. Si el maestro ejercia la medicina, el alumno asistfa a sus consultas, llama-
das mayalis o sesiones.

Tagarino: morisco procedente del Reino de Aragdén o de Cataluiia.

Tamarindo: planta tropical utilizada con fines medicinales por sus propiedades
laxantes, diuréticas, astringentes, antipiréticas y antisépticas.

Tagqiyya: significaba (precaucién, discrecién, secreto) para evitar la persecucién
de las leyes cristianas sobre esta minoria morisca.

Tenesmon: o pujo. El enfermo se ve martirizado por dolores y retortijones, y por
ganas continuas y practicamente inutiles para defecar.

Tercias: (terciana) fiebre que se repite cada tres dfas (en el paludismo).
Timpanitis: hinchazén del vientre debido a vapores o aire.

Tifia: enfermedad contagiosa. Producida por humores corrompidos en el cuero
cabelludo.

Tisica: enfermedad del grupo de las contagiosas. Llaga de pulmén.
Toba: sarro en los dientes.

Tolondrén: hinchazdén de la cabeza.

Tremor de corazoén: cardiaca.

Tremor: temblor involuntario de un miembro o extremidad, atribuido a causas
como alcoholismo y exceso de coito.

Trepanacidn: técnica quirdrgica que consiste en agujerear el craneo.

Triaca: formulacién medicinal compleja basada en el tratamiento como antidoto
antivenenoso.

Tullimiento: falta de sentido y de movimiento de un miembro por frio o por
cualquier otra causa que dificulte el paso de los espiritus por los nervios.

U

Uretrotomia: técnica quirdrgica para reparar una seccidn de estenosis uretral.

Uretrotomo: técnica endoscépica en la uretra introducir un cuchillete que nos
va a permitir seccionar la zona de estenosis.

Ussab: emplastos de mastuerzo para tratar la sciatica (cidtica) en la medicina 4rabe.
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\%

Varices: superabundancia de sangre en las venas, forma inicial de la elefancia.
Vejigas: (bexiga, vexiga) ampolla.
Verruga: carne dura y espesa de materia flematica y melancdlica.

Vértigo: producido por vapores “retorcidos” que forman un remolino en el inte-
rior de las cavidades del cerebro. Fumosidad procedente del movimiento de los
humores en el momento en que se purgan y que asciende al cerebro.

Viruela: enfermedad del grupo de las contagiosas. Especie de apostemas pequefios
sobre el cuerpo por corrupcién de la sangre y de los humores.

Y

Yabr: significaba reduccién y tratamiento de fracturas y luxaciones en el drabe
del siglo x1v.

y 4

Zakat: impuesto obligatorio entre los musulmanes.

Zaratan: cancer de mama.
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As-Safra, Muhammad, 43, 49, 52-54, 61, 71,
78-81, 83, 84, 117, 212, 265

Avempace, 54

Avendahut, Juan (médico judio), 67

Avenzoar, 45, 49, 51, 52, 54, 56, 57, 58, 73,
83, 85, 149, 151, 152, 168, 172, 176, 196,
235, 253, 274, 278

Avila, Juan de, bachiller y clérigo, 144

Avifién, Juan de, 223

Badis Ibn Habus, monarca ziri, 58

Barrios Aguilera, Manuel, 28.29

Belmonte, Juan de, 202

Beltran, Antonio, médico, 144-146, 148, 149,
151-154

Benali, Luis, barbero morisco, 273

Benito de Campos, 178

Berenguer Borras, médico, 199

Bermudez de Pedraza, Francisco, 132, 239

Bernar, micer, 61

Birriel Salcedo, Margarita, 28

Blas Hurtado, escribano publico, 96

Bleda, Padre, 97, 271

Bolox, Jaime, 240

Bonilla, doctor, 127, 128

Boronat y Barrachina, Pascual, 27
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Braudel, Fernand, 27
Bustos, Fernando de, médico granadino, 214

Calderdn, licenciado en Medicina y cirujano,
301-305

Calvo, Juan, cirujano valenciano, 191

Capdal, Gaspar, médico/sanador morisco
valenciano, 168, 171, 187

Carbén, Damian, 203

Cardillac, Louis, 27

Cardoner y Planas, Antoni, 29

Carlos de Austria, 270

Carlos V, 30, 90, 118, 131, 164, 165, 172, 183,
184, 189, 191

Caro Baroja, Julio, 27, 28

Carrillo, Alfonso, obispo de Toledo siglo
XV, 106

Castillo, Alonso del, médico morisco de
Granada, 182, 184, 185, 265, 268, 275

Castro y Quifiones, Pedro de, arzobispo de
Granada, 214

Castro, Francisco de, 144

Catalina de Aragén, 188

Catanei, Jacobus, 218

Ceballos, médico en las campanas de Car-
los v, 189

Ceré6n de Santo Domingo, Damian, médico,
154, 155

Cesalpino, Andrea, 218

Cisneros, fray Francisco Jiménez de, car-
denal, 89, 140, 178, 274, 278

Ciudad, Juan (San Juan de Dios), 135

Clemente VII, Papa, 69, 182

Colom, Jaume, catedratico de Cirugfa de la
F. de Medicina de Valencia, 188

Collado, Luis, catedrético Medicina de Valen-
cia, 141, 165, 190, 191, 269, 270, 274, 275

Conde de Alba, 99

Conde de Salazar, 102, 103

Cérdoba, Diego de, 201

Cérdova, Alonso de, 269

Cérdova, Francisco de, médico/sanador
morisco de Toledo, 165, 239

Cosme, San, 168
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Chauliac, Guy de, 52, 189, 191, 216, 226
Chirino, Alfonso. Médico personal de Juan II
de Castilla, 105

Damian Dobler, alias Acen, cirujano-barbero
morisco valenciano, 271

Damian, maestre, médico morisco valen-
ciano, 187

Damian, San, 168

Daza Chacdn, Dionisio, ilustre cirujano rena-
centista, 164, 165, 187, 188, 191, 192, 270

Diaz Calderén, Pedro, licenciado en Medi-
cina, 128, 129

Diaz de Alcala, Francisco, cirujano de CAmara
de Felipe 11, 190

Diaz Sanchez de Avila, 136

Diego de Tapia, 127

Dioscérides, 34, 37, 38, 53, 54, 62, 64, 66, 111,
136, 164, 166, 168, 172, 196, 202, 252

Dominguez de Arroyo, Diego, barbero
sangrador, 204

Dominguez Ortiz, Antonio, 27, 28, 29, 223

Dofia Juana, reina, 131, 219

Duarte, Francisco. Presidente de la Casa de
Contratacién de Sevilla, 160

Duarte, Gabriel, bachiller en Medicina, 144

Duque de Alba, 270

El Purcheni, Luis, médico-cirujano morisco,
195, 196

Enrique de Aragén, marqués de Villena, 174

Enrique IV de Castilla, 105

Enrique VIII de Inglaterra, 188

Enriquez, Pedro, médico de Valladolid, 139

Esbarraya, Martin de, boticario, 202

Espinar Moreno, Manuel, 29

Espinosa, Bartolomé de, boticario del Hos-
pital San Juan de Dios, 129

Esteban de Garibay, 110

Facto, Luys, barbero morisco, 273
Fahara, Leonor, partera morisca, 208
Falopio, 190

Fegi, Gracian, barbero morisco, 273

Felipe I1, 275, 278

Felipe III, 28, 97-99, 101, 102, 103, 118, 138,
220, 271

Felipe Ruiz, 92

Feliu Pere, boticario, 199

Fernandez Arganda, Pedro, 137

Fernandez de Onedo, 218

Fernandez, Domingo, 202

Fernando II de Aragdn, 87, 105

Foligno, Gentile da, 210

Fores, licenciado en Farmacia, 198

Fracastoro, Girolamo, 167, 210, 216

Fragoso, Juan, cirujano de la Casa Real, 90,
203, 218

Frias de, Johan, notario, 147, 148

Fuschs, Leonhart, 201, 250

Fuster, Pedro, notario, 168

Galan Sanchez, Angel, 29

Galeno, 24, 34, 38, 41, 44, 46, 47, 49, 53, 55,
57, 64, 67, 68, 105, 107, 111, 141, 143, 210,
236, 264, 274

Gallego Burin, Antonio, 28

Gamir Sandoval, Alfonso, 28

Garcia Arenal, Mercedes, 27, 28

Garcia Ballester, Luis, 31, 95, 102

Garcia Diaz, cirujano morisco en Toledo, 196

Garcia Pedraza, Amalia, 29

Garcia Sanchez, Expiracion, 56

Gasca, doctor, 146, 150-152

Girao Gea, 137

Girén, Diego, 153

Gomez de Salazar, Juan, médico de la Inqui-
sicidn, 130

G6émez de Sandoval, Francisco, marqués de
Denia y duque de Lerma, 97

Gonzalez de Fauve, Maria Estela, 31

Gonzalez de Meneses, Juan, 204

Gordet, Gaspar, 271

Gordonio, Bernardo de, 107

Granada Venegas, Alonso, 91

Guadalupe, Juan de, Maestro. Fisico y ciru-
jano, 106, 157

Guerra, José de la, 202
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Guerrero, Bautista, boticario, 200

Guevara de, Luis, médico morisco granadino
afincado en Toledo, 185

Gundisalvus, Dominicus, 67

Gutierre Gémez de Fuensalida, corregidor
de Granada, 219

Gutiérrez de Toledo, Julian, 108

Harun al-Ras$id, 60, 185

Henriquez de Jorquera, 118, 136, 137

Heredia, Pedro Miguel de, 220, 222

Hermosa, Diego de, barbero, 203

Hernando de Talavera, fray, Arzobispo de
Granada, 88, 89, 132

Hernando de Zafra, secretario de los Reyes
Catdlicos, 87

Hernando del Pulgar, 109

Herrera, Antonio de, cirujano, 188

Herrera, Luis de, cirujano de Cdmara del Rey
de Espafia y de Inglaterra, 188

Herrera, Melchor de, licenciado en Medicina,
128, 149, 151-154

Hervés, Juan de, 204

Hidalgo de Agiiero, Bartolomé, cirujano
sevillano, 191, 192

Hipécrates, 24, 33-36, 40, 44, 47, 49, 64, 105,
107, 111, 141, 143, 172, 190, 220, 274

Hoces, licenciado en Medicina, 151, 152, 153,
154, 155

Hurtado de Mendoza, Diego, 92, 93

Hurtado de Mendoza, Juan, 100

Ibarrola, Juan, 202

Ibn Abi Hayah, 210

Ibn Abi Usaibi, 46

Ibn al-Baytar, 54, 73

Ibn al-Sarray, Muhammad Ibn Ibrahim,
78, 89

Ibn Ezra, Abraham, 66

Ibn Habib, 47, 72, 168, 170

Ibn Hayar al-’Asqalani, juez e historiador
egipcio, 210, 211

Ibn Marzigq, 43, 79, 114

Ibn Masawayh, 46
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Ibn Qasim Ibn Abi Bakr al-Qurasi,
Muhammad, 61

Ibn Qassum Ibn Aslam Al-Gafiqui,
Muhammad, 51

Ibn Wafid, 54

Ibn Yuljul, 38, 45, 53, 62, 84

Ibn-al Jatib, 42, 49, 51, 52, 56, 61, 71, 73-78,
81, 83-85, 114, 117, 210

Ibn-]étima, 49, 81-83, 117, 210, 211

Ifiigo Lopez de Mendoza, conde de Tendilla,
88, 213, 306

Isabel I de Castilla, 87, 106, 131, 132, 157

Ishagb Sulayman al-Isra’ili, 55, 114

Isma’il, 113

Jabar, doctor morisco valenciano, 272

Jaén, Hernando, doctor en Medicina, 128

Jaime I el Conquistador, 70

Jayme Cayli, Maestre, 271, 272

Jiménez Gil, Juan, 108

Jormon, Francisco, barbero morisco, 273

Juan de Guadalupe, Maestre. Fisico y
cirujano de Isabel la Catélica, 106, 157

Juan II de Aragén, 105

Juan II de Castilla, 174, 206

Juan, maestre. Cirujano en la nave “La nina”,
106, 107, 157

Judaeus de Tortosa, Abraham, 54

Jutge, Pere, 199

Koch. Robert, 217

Laguna, Andrés. Médico judeo-converso de
Segovia, 38, 111, 136, 164, 166, 203

Lain Entralgo, Pedro, 29

Lapeyre, Henry, 27, 29, 102

Lara, médico de la Inquisicién, 130

Lea, Henry Charles, 27

Ledesma, doctor, 274, 275

Lomas Cortés, Manuel, 29

Lépez de Corella, Alonso, 223-225

Lépez de Gomera, 218

Lopez de Ledn, Pedro, cirujano sevillano, 192

Lépez de Villalobos, Francisco, 108, 217, 218
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Lépez de Xarau, Diego, 130

Lépez del Arbol, Baltasar, 204

Lépez Guzman, Rafael, 131

Lopez Pifiero, 157

Lépez, Diego, boticario, 201

Lépez Diego, barbero, 128

Lépez, Juan, bedel de la Facultad de Medicina
de Granada, 144, 147, 148, 152

Léopez, Leonor, santiguadora, 176

Lépez-Guadalupe Mufioz, Miguel Luis, 132

Luna, Lucas de, cirujano-barbero, 130, 131

Luna, Miguel de, médico morisco de Granada,
182, 183, 265

Lunar, Rodrigo del, barbero mayor y exami-
nador Tribunal Protomedicato, 157

Luxan, Jerénimo de, licenciado en Medicina,
153-156

Llopis, Pedro, 108

Maestre Ginés, barbero-retajador morisco,
273

Maiménides, 45, 56, 57, 66, 73, 83

Maldonado, Andrés, barbero, 203

Mallorqui, Miquel Joan, 272

Mallorqui, hijo del anterior, 272

Margarita de Austria, reina y esposa de
Felipe 111, 97, 98

Maria Manuela de Portugal, 270

Mariana de, Luis, padre, 223

Marmol Carvajal, 88, 92, 93

Marqués de Aitona, 101

Marqués de Caracena, 99

Marqués de San German, capitdn general
de la artilleria de Espafia, 100, 102

Marqués de Velada, 99

Martin Baroni “alias Cilim Cafar, retajador
morisco, 273

Martin de Castafiega, fray, 173, 174

Martinez, Ambrosio, barbero sangrador, 204

Martinez, Antonio, cirujano del Hospital
San Juan de Dios, 129

Martinez, Ginés, 202

Martinez, Miguel, cirujano, 204

Martinez, Miguel, boticario del Hospital San
Juan de Dios, 129

Masih b. Hakam al- Dimasqi, 169

Matheo, Francisco, bachiller en Medicina, 143

Mattisti, Pietro Andrea, 168

Mehmet Efendi, seyhtilislam de Estambul, 186

Mejia, Antonio, licenciado en Medicina, 129

Méndez Nieto, Juan, 223

Méndez, Cristébal, médico, 147, 148

Mendoza, Alonso de, 269

Merades, Pedro, especiero, 199

Mercado de, Luis, cirujano de Cdmara de
Felipe II, 188, 218, 220, 221, 223

Mercado, Pedro de, licenciado en Medicina,
151-156

Mexia, doctor en Medicina, 143, 144, 146

Mochales, Antonio, licenciado en Medicina,
128

Moguer, Diego, boticario, 202

Molina, Cristébal, 128, 130

Mondoll, Maestre Jayme, 272

Monen, Joan Frances, barbero morisco, 273

Montafia, doctor en Medicina, 143

Morcillo, Juana, curandera por imposicién
de manos, 177

Moreno Diaz del Campo, Francisco José, 29

Moreno, médico de las Infantas espafiolas,
148, 189

Muhammad b. Ahmad b. Abi - As al-Andalusi,
médico morisco, 186

Muhammad 11, 49, 84

Muhammad III, 84

Muhammad V, 46, 113, 114, 117

Muhammad XI (Boabdil), 87, 90

Muhammad XII al- Zagal, 90

Muley Hacén, padre de Boadil, 184

Miinzer, Jerénimo, 118

Muifioz, Juan, médico de Malaga, 207

Mufioz, Juan, noble caballero, 134

Mur, Jerédnimo, interprete morisco de
Valencia, 268

Narvaez, Rodrigo, curandero saludador, 177
Nasr, sultdn de Guadix, 61, 71, 78, 79
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Navarro Mantuff, Joan, 272
Navarro, Miguel, 250
Navas, Francisco, 136
Nuifiez, Alonso, 221

Nuiiez, Francisco, 273
Nufiez, Juan, médico, 145

Ortiz, Francisco, licenciado en Medicina,
129, 143-155

Osorio, Juan, curandero saludador, 177

Pachet, Jer6nimo, médico morisco valen-
ciano, 165, 168, 171, 187, 270, 271

Padilla, Juan de, escribano publico, 320

Paéz de Acufia, Luis, secretario, 155

Palacios, Pascual, barbero mayor y exami-
nador Tribunal Protomedicato, 157

Palomares de Gerénimo, barbero, 127, 130

Paracelso, 216

Paralta, Antonio de, 153

Paré, Ambrosio, eminente cirujano francés,
226

Pedro I de Castilla, 113

Peinado Santaella, Rafael Gerardo, 29

Perceval, José Maria, 30

Pereira, Alonso de, doctor, 215, 216

Pérez de Ayala, Martin, arzobispo de Gua-
dix, 206

Pérez de Herrera, Cristébal, 220, 221

Pérez de Hita, Ginés, 93

Pérez Moreda, 224

Pinterete, médico/sanador morisco valen-
ciano, 165, 270, 271

Pintor, Pedro, 108

Pifiar Fustero, Pedro, médico morisco, 104,
130, 131, 186

Pomar, Pedro, 108

Pupo, barbero-retajador morisco, 273

Ramirez de Alarcén, Andrés, 138

Ramirez. Roman, sanador morisco en Cuenca,
171, 240, 242, 243

Raya de, Diego, abad de Santa Fe, 145

Regla, Juan, 27

Requena, Lucia de, 202
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Reyes Catélicos, 267, 332

Ribera, Patriarca y arzobispo de Valencia, 97

Ripa, Charles de (el viejo), médico y boticario,
129, 167, 201, 250

Ripa, Charles de, hijo, 201, 250, 251, 302, 308

Rivera, Antonio de, licenciado en Medicina,
128

Robles Caravaca, Juan de, 204

Rodriguez de Ubeda, Juan, 144

Rodriguez, Johan, bachiller en Medicina, 146

Rodriguez, Pedro, notario, 319

Rojas, doctor y catedrdtico de Visperas de
Medicina, 156

Rojo Vega, Anastasio, 31

Romero, Martin, secretario, 152-154

Ruizes de los, Juan Alonso, 220, 221

Saladino, 45, 46, 60

Salas de, Bernardino, catedrético de Cirugfa
de valladolid, 194

Salazar, Alonso de, 146

Salazar, Salvador de, 146

Salcedo, Cristébal de, boticario, 201

Salerno, Juan de, 196

San Pedro, Diego de, 133

Sanchez Ramos, Valeriano, 29

Sanchez, Francisco, doctor, 319

Santa Cruz, bachiller en Medicina, 146, 147

Scaliger, Joseph, 226

Serapion, 196, 201, 250

Silva, doctor, 130

Simén de Génova, 54

Sixto IV, Papa, 68

Sobraries, Juan, 108

Solis, Lorenzo de, 199

Soria, Francisco de, escribano publico de
Granada, 156, 193, 299, 300

Soria, Francisco de, catedratico de Medicina
de Granada, 214

Soria Mesa, Enrique, 39

Soto, Juan de, catedrético de Medicina de
Granada, 156, 220, 222

Tagliacozzi, Gaspar, doctor en Bolonia, 189
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Tana, Jerénimo, barbero-cirujano y retajador
morisco, 244, 272

Tapia, Antonio de, licenciado en Medicina,
150, 152

Texan, doctor, 106

Texea, Juan, fisico mayor y examinador
Tribunal Protomedicato, 157

Toledo, Lucia de, sanadora y partera morisca,
178, 207

Toro, Francisco de, doctor, 152, 153

Torrella, Gerénimo, 108

Torrellas, Gaspar, 108

Torres, Andrés de, médico, 129, 145

Torres, Jorge de, 144

Umm al-Hasan, médica de Loja, 85, 86

Valdelomar, Pedro de, boticario, 200

Valencia, Gerénimo de, licenciado en Medi-
cina, 154, 155

Valencia, Juan de, curandero que imponia
las manos, 177

Valverde, Cristébal de, 147

Vallés, Francisco, 220, 221, 274

Valls, Juan, 108, 272

Vargas, Diego de, santiguador y carnicero
en Ronda, 177

Vazquez Villanueva, Francisco, 27

Vazquez, Ana, esposa de Charles de Ripa
hijo, 250, 251

Velasco, Antonio de, bachiller en Medicina,
153

Velazquez, Juan, bedel de la Facultad de
Medicina de Granada, 144

Vesalio, Andrea, 141, 190, 191, 192, 217,
269, 274

Vesga, Pedro de, 166, 183

Viena, Francisco de, bachiller en Medicina,
144

Vigo, Giovanni da, 176, 189, 218

Vijabi, Diego de, cirujano morisco, 195

villalén, Diego de, 197

Villarreal, Baptista de, doctor, 129

Villarreal, Juan de, 221

villegas, doctor, 146, 147, 149

Vincent, Bernard, 27, 28, 29, 95, 166, 223

Vives, Andrés, 108

Vives, Luis, 173

Viyel, Francisco, rector, 144

Walid I, califa, 60

Xarafi, Abraham, doctor, 106

Xep, Miguel, médico morisco valenciano, 187

Ximénez, Juan, médico, 144-146, 148, 149,
151-156

Ya’qub al-Mansiir, califa almohade, 61

Yahya al-Yasar, médico mudéjar del Albai-
cin, 181

Yahya Ibn "Umar, 71

Yafiez Cohen, Alonso, boticario, judeocon-
verso, 199

Yafiez, Antén, 208

YusufI, 47, 113, 117

Zelech, Miguel, 272
Zurita, Miguel, 108
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Abadia del Sacromonte, 26, 178

Aire, calle del, 136

Al-Andalus, 17, 23, 43-47, 49, 52-58, 60, 70-73,
81, 83-85, 113, 117, 168, 177, 210, 219, 277

Albacete, 95

Albaicin, 88, 89, 91-93, 114, 132, 134, 181,
186, 227

Alcala (de Henares), 106, 111, 140, 141, 145,
156, 159, 164, 178, 183, 188, 190, 221, 224,
270, 274, 278, 298

Alcalé la Real (Jaén), 128, 321

Alcudiola, 273

Alepo, 60

Alfaques del Ebro, 99, 101

Alhambra, 297, 301-309, 311

Alicante, 99

Almeria, 81, 82, 87, 94, 138, 177, 202, 211, 212

Alpujarras, 28, 29, 89, 91-94, 96, 120, 167,
183-185, 187, 214, 222, 226, 268, 278

Anazarbo, actual Turquia, 36

Andalucia Occidental, 96, 213

Andalucia Oriental, 94, 213

Andarax, 88

Antequera, 319, 321

Aragén, 91, 98, 103, 111, 163

Aragén, Corona de, 67, 69, 70, 100, 101, 103,
172, 274, 277

Argel, 99, 196, 272

Atenas, 35

Avila, 136, 190, 239, 262, 264

Azpe, 273

Baeza, 321

Bagdad, 38, 44-47, 53, 54, 60-62, 113
Barajas, 185

Barcelona, 108, 140, 199

Barrio de los Alijares, 114

Barrio de San Lazaro, 134

Baza, 87, 94, 109, 138, 195, 196, 206, 223
Bejijar, 96

Belchi, 187

Bellreguart, 273
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Benilopa, 277
Berberia, 88, 328
Beiro, rio, 134
Berlin, 75, 77, 82
Béznar, 93
Bib-Rambla, plaza, 135, 137, 140
Bolonia, 64, 189, 221
Bujara, (Persia), 63
Buiiol, 168, 182, 271
Burgos, 294
Burguete, 101

Cadiz, 197, 199

Callejon del Pretorio, 133

Campo de Calatrava, 29

Campo del Principe, 133

Campétejar, 91

Cartagena, 100

Cartagena de Indias, 192, 193

Casarabonela, 182

Castellén de la Plana, 199

Castilla, Reino de, 31, 67, 68

Castilla-La Mancha, 96, 178

Catalufia, 341

Ceuta, 79

Chancilleria de Granada, 26, 30, 93, 102,
186, 330

Chancilleria de Vvalladolid, 185

Chelva, 272

Chiclana de Segura, 96

Ciudad Real, 244

Cnido, 34

Constantinopla, 68

Consuegra, 96

Cora de Bayyana, 87

Cora de Elvira, 87

Cora de Reyyo, 87

Cora de Takurunna, 87

Cérdoba, 95, 214, 223

Corella, 224

Cortes, 224

Cortes de Castilla, 166, 183
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Cortes de Valladolid, 172
Cortes de Zamora, 172
Cos, 34

Crevillente, 61, 78, 117, 273
Cuenca, 171

Cuesta de Gémerez, 135
Cuesta del Chapiz, 186

Daidin, alqueria, 182
Damasco, 45, 60, 61, 64, 113
Darro, rio, 114, 133, 239
Denia, 99, 100

El Cairo, 45, 46, 53, 60, 61, 83, 113, 186
Elda, 273

Estambul, 186

Extremadura, 94-97, 100

Fez, 61, 75,77, 79, 88, 90, 113, 114
Francia, 98, 99

Gandia, 271, 272

Gibraltar, 100, 117

Granada, ciudad, 78, 88, 89, 92, 122, 126, 136,
201, 204, 213, 216, 250, 321-323

Granada, Reino de, 17, 23-25, 29-32, 78,
81, 89-94, 96, 97, 111, 112, 120, 163, 166,
177, 182, 187, 200, 213, 225, 239, 267, 273,
277, 278

Grecia, 33, 40, 55

Guadalajara, 95, 97, 190

Guadix, 61, 71, 79, 87, 93, 94, 96, 117, 120,
122, 138, 206

Huelva, 107
Huétor Vega, 72

India, 64

Isla la Espafiola, 108

Islam, 23, 25, 31, 41, 42, 44, 46, 48, 51, 53, 59,
60, 73, 75, 87,112, 115, 165, 169, 172, 175,
176, 181, 210, 264, 267, 277

Italia, 64, 107, 108, 184, 212, 274

Jaén, 83,90, 98,117,128,177, 214, 221,321, 322
Jayena, 91

La Muela, 100
Laguar, 100
Lepanto, 98, 192
Lérida, 168
Leyden, 74
Loja, 85

Manchuela (Mancha Real), 96

Madinat al-Zahra, 46, 53

Madrid, 74, 81, 93, 102, 104, 172, 185, 190,
199, 204, 221, 226, 270, 322, 323

Madrigal, 172

Magreb, 61, 71, 79, 84, 113

Mélaga, 85, 87, 94, 100, 110, 145, 147, 177,
207, 213, 214

Marbella, 87, 182

Maristan de Granada, 42, 48, 53,113, 115,116

Marquesado del Cenete, 96

Marrakds, 61, 78, 79, 113

Marsella, 99

Mediterraneo, 27, 68, 98, 99, 209, 212

Moguer, 107

Monasterio de Guadalupe, 189, 197

Montpellier, 62, 107, 140, 141

Motril, 138

Munich, 74

Murcia, 84, 85, 100, 101, 199

Murla, 271, 273

Napolés, 108, 118

Navarra, 101, 105, 224, 321, 322

Norte de Africa, 32, 56, 58, 79, 88, 91, 99,
118, 211, 278

Novelda, 273

Ocaiia, 48, 241

Occidente, 62, 72, 77, 113, 196

Oriente, 45-47, 49, 58-60, 63, 70, 72, 83, 84,
113, 209, 214
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Padua, 141, 269, 274

Paises Bajos, 98

Paises del Norte, 212
Paris, 27, 74, 164, 186, 187
Pastrana, 268

Pavaneras, calle, 137
Pedralba, 273

Pegalajar, 96
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