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178 ROSA BALLESTER y EMILIO BALAGUER

INTRODUCCION

En 1906 la Biblioteca socioldgica internacional que editaba en Barce-
lona publicaciones sobre pedagogia, estética, criminologia, historia, econo-
mia, ética y filosofia, anadi6é a su coleccion, vertiéndola al castellano, una
obrita en dos tomos de la pedagoga y reformadora social sueca Ellen Key.
Su titulo era El siglo de los nirios y tenia una bella dedicatoria: <A los padres
que esperan educar en el nuevo siglo al nuevo hombre» (1). No se trataba
solo de un titulo y de una frase afortunados, sino que refleja, a nuestro
entender, todo un proceso que se estaba llevando a cabo en toda Europa,
el de la visién de la infancia como un valor en alza. Nuestro objetivo es el
intentar profundizar en la conceptualizacion y analisis de dicho proceso en
Espana. La justificacién de este acercamiento viene dada porque conside-
ramos que es éste precisamente el problema de fondo que subyace en la
adopcién de estrategias y ticticas, institucionalizadas o no, en relaciéon con
la salud piblica infanti].

Tomando como marco de referencia los trabajos que sobre la magni-
tud y los patrones de la mortalidad infantil por causas, en el cambio de
siglo y con posterioridad, se han realizado (2), asi como diferentes aspectos
de la institucionalizaciéon de la proteccion a la infancia en Espana (3),
hemos indagado cémo la infancia es entendida y descrita en fuentes

(1) KEY, Ellen (1906). E! siglo de los nirios (estudio), Barcelona, Imp. de Heinrich y Cia
(Biblioteca Sociolégica Internacional), vol. 1, 167 pp. (p. 1).

(2) GOMEZ REDONDO, Rosa (1989). La transicién de la mortalidad infantil en Espadia,
Madrid, Tesis de Doctorado; BERNABEU MESTRE, Josep (1994). Problémes de
Santé et causes de décés dans la population enfantine espagnole (1900-1935). Annales
de démographie historique, 61-77.

(3) RODRIGUEZ OCANA, Esteban; ORTIZ GOMEZ, Teresa; GARCIA DUARTE, Olga
(1983). La institucionalizacién de la proteccién médica a la infancia en la Espana del
primer tercio del siglo xx. VII Congreso Nacional de Historia de la Medicina, Alicante;
RODRIGUEZ OCANA, Esteban (1983). Regeneracionismo, filantropia y medicina
social. Auge de la Puericultura en la Espafia del primer tercio del siglo xx. VII
Congreso Nacional de Historia de la Medicina, Alicante; RODRIGUEZ OCANA, Esteban
(1985). Aspectos sociales de la Pediatria espafiola anterior a la Guerra Civil, 1936-39.
In: J. L. Peset (ed.), La Ciencia Moderna y el Nuevo Mundo. Primera Reunion de Historia
de la Ciencia y de la Técnica de los Paises Ibéricos e Iberoamericanos, Madrid, C.S.1.C., pp.
443-460.
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pediatricas espanolas entre 1880 y finales de la década de los veinte del
presente siglo.

En los dltimos diez anos se ha dedicado una atencién preferente a la
historiografia sobre la salud y proteccion de los ninos en el mundo euro-
peo y norteamericano. Intentando establecer relaciones que conecten los
hailazgos obtenidos por los historiadores de la infancia en general, con los
acercamientos médico sociales provenientes de la historia sociocultural y
de la demografia histérica. Contamos ya con una importante cantidad de
trabajos que nos han hecho conocer los presupuestos sobre los que se
asentd el movimiento para la salud y el bienestar del nino que se desarrollé
a partir de las ultimas décadas el siglo x1x y comenzo6 a dar frutos positivos
en torno a los anos veinte del presente (4).

1. LA NUEVA CONSTRUCCION SOCIAIL DE LA INFANCIA
1.1. Caracterizacion general de las nuevas orientaciones

La imagen que de las etapas tempranas de la vida humana se tiene en
torno a 1900, supone un desarrollo —segin algunos historiadores un
cambio cualitativo— de la construccion tardoilustrada y romantica del
nino, de su «descubrimiento», en frase del historiador mas relevante en
este terreno, Philippe Ariés (5), como una conjuncién de inocencia y de
muerte. Sin embargo, en este esquema romantico no podia ser facilmente
ubicado el nino trabajador del mundo industrial, al que se le exige se
incorpore tempranamente al ambito laboral por necesidad y esta circuns-
tancia le hace perder pronto su inocencia al penetrar bruscamente en el
mundo de los adultos. La mortalidad infantil, por su parte, se presentaba

(4) COOTER, Roger (ed.) (1992). In the name of the child. Health and Welfare 1880-1940,
London/New York, Routledge; MECKEL, Richard A. (1990). Save the babies: American
public health reform and the prevention of infant mortality, 1850-1929, Baltimore, Johns
Hopkins University Press; DWORK, Deborah (1987). War is good for babies and other
young children: a history of the infant and child welfare movement in England, 1898-1918,
I.ondon, Tavistock.

(5) ARIES, Ph. (1960). L'enfant et la vie familiale sous I’Ancien Régime, Paris, Plon.
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180 ROSA BALLESTER y EMILIO BALAGUER

a menudo de forma fatalista e incluso se entendia en algunos casos como
el precio que habia que pagar por el progreso de la civilizacion.

Por el contrario, el redescubrimiento del nino en las nuevas orientacio-
nes de principios de siglo, partia de dos supuestos distintos. En primer
lugar, que habia que situarlos en su justo lugar en el entramado social y
éste no era otro que el considerado ideal dentro del ambito familiar de los
estratos medios y acomodados, en definitiva, que habia que pasar del nirio
trabajador al ninio escolar. Ello significaba que, por primera vez, se entendia
que todos los ninos debian volver al lugar que les era propio y que su vida,
literalmente, no tenia precio. El segundo de los supuestos supone también
la transmutacién del «nino romantico», ésta figura literaria que partiendo
del siglo xvir habia ligado, como comentdbamos arriba, la inocencia a la
muerte, al acercarse a ésta Gltima desde una perspectiva diferente en la que
la retérica de «angelitos al cielo» y la consideracion de la muerte infantil
como algo ligado necesariamente a su propia naturaleza, deja de tener
sentido para pasar a hablarse de enfermedad y muerte evitables, concepto
que aparece con insistencia en las obras de higienistas y pediatras espano-
les en los inicios del siglo xx y aGn antes (6). Es decir, la mortalidad
-infantil comienza a ser vista como un problema nacional que potencial-
mente puede tener solucion. Aunque es evidente que los primeros signos
de este cambio de actitud son bien claros en el periodo moderno, no sera
hasta el siglo xx que este problema alcanza una auténtica visibilidad poli-
tica de dimensiones mas amplias y cuando se produce la internalizacién de
la proteccion a la infancia, considerandola como un asunto de la maxima
urgencia. Sin duda esto hay que entenderlo también desde el enfoque de
que la mortalidad infantil, como problema social y politico, formaba parte
de un discurso mas amplio en el que la defensa de la salud y bienestar de
los niftos iba ligado a la preocupacion por el deterioro nacional, la despoblacion
y la raza, es decir, intimamente relacionado con los movimientos de medi-
cina social y eugenesia (7), asi como a situaciones politicas y sociales

(6) ULECIA Y CARDONA, Rafael (1906). Arte de criar a los ninos. Nociones de higiene
infantil, Madrid, Admon. Revista de Medicina y Cirugia Practica; MARTINEZ VARGAS,
Andrés (1906). Nucstras madres y el engrandccimiento patrio. La Medicina de los
Nizios, 7, 291-362.

) RODRIGUEZ OCANA, Esteban (1983). La constitucion de la Medicina social como disci-
plina en Espatia, 1884-1923, Madrid, Minitestio de Sanidad y Consumo, [Col. Textos
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particulares en los diferentes paises, como sucedié en el nuestro en co-
nexion con las crisis politicas y sociales finiseculares y las concepciones
regeneracionistas.

1.2 Lainfancia como valor

La gran tarea del siglo xx es la redencioén de los nifios y como un
medio de hacerla efectiva en la practica, se comenta con frecuencia en las
fuentes que éste sera el «siglo de los nifios». La proteccién de la salud de
la infancia no es, en absoluto, un asunto neutral de tipo técnico que
tengan que resolver los estados como sucede con otro tipo de problemas,
sino que se trata de una actividad cargada de valores. ;Cuales son éstos?

Martinez Vargas (8) los resume en cuatro apartados en los cuales
plantea una dialéctica de opuestos. Los valores se presentan siempre polarmente
porque no son entidades indiferentes y dicha polaridad supone el desdo-
blamiento en un aspecto positivo y otro negativo. De este modo, los niiios
poseen valores positivos para la familia (son la alegria del hogar y el
consuelo de la vejez de sus padres), la sociedad (suponen la continuidad
de la raza) y la nacién (son como la savia para las plantas). Su ausencia
acarrea las consecuencias negativas que se desprenden de los opuestos a los
valores anteriores: soledad y desvalimiento para la familia, extincién de la
raza y desaparicion de la nacién.

A los argumentos anteriores, se anaden consideraciones economicistas:

«Aparte del valor moral y afectivo de los padres, existe otro valor numé-
rico que los economistas han concedido a cada nifio. Os causard asom-
bro que vosotros, que no cambiariais a vuestros hijos por todos los
tesoros del mundo, llegar a saber que hay quien se ha atrevido a poner
un precio de vil metal a cada criatura. Pero el hecho es positivo y
conviene a nuestros fines» (9).

clasicos Espanoles de la Salud Publica, n.? 301; ALVAREZ, Raquel (1993). Eugenesia
y politica social. In: IIl Congreso de la Asociacion Ibérica de Demografia Histérica, Braga,
ADEH (en prensa).

(8) MARTINEZ VARGAS, Andrés (1906). El centro médico de Lérida. Péliza infantil.
Puericultura practica. La medicina de los Nifios, 7, 129-241.

(9) MARTINEZ VARGAS (1906), op. cit. en nota 6, p. 325.
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182 ROSA BALLESTER y EMILIO BALAGUER

Los argumentos econ6micos se apoyan en las pérdidas ocasionadas por
las muertes prematuras y las discapacidades fisicas y se contrapone el
desembolso econémico que habria que hacer al adoptar medidas preven-
tivas, con las pérdidas de dinero si éstas no se efectiian: «La higiene infantil
es cara, pero no mas que la enfermedad y la muerte» (10).

Existe, finalmente, una apreciacion que mas tarde retomaremos, la
valoracion ctentifica del cuerpo del nino en el nuevo campo de la prictica
profesional médica. Los métodos objetivos y cuantificadores aplicados al
organismo infantil haran que éste se convierta en objeto precioso de
consideracion cientifica en concordancia con la mentalidad de la época y
la consecuente vision de toda la vida humana. Por ejemplo, la influencia
del darvinismo abri6é nuevas vias a la comprension cientifica de la infancia
y, a la vez, el interés por el nifio como temprana realidad genética fue muy
atil como recurso auxiliar para el estudio de los procesos psiquicos elemen-
tales (11).

La infancia tiene un valor y de ella dependeri la regeneracién de la
patria que s6lo se lograra educando a los nifios con procedimientos nue-
vos (12). El estado, los municipios, las sociedades filantrépicas y los indivi-
duos aislados deben hacer por el nifio todos los sacrificios antes de sacri-
ficarlos porque esto supondria una especie de suicidio colectivo. Recientemente
se ha acunado el concepto de «sacralizacién de la vida de los nifios» (13)
como el camino a través de cual estos miembros de la sociedad econémi-
camente no utiles a causa de su transformacién de obreros en escolares,
llegan a ser desde el punto de vista afectivo y emocional algo que no tiene
precio para su familia, en particular, pero también para la comunidad en
su conjunto.

Por tanto, en las fuentes manejadas aparecen diversas acepciones del

(10) TOLOSA LATOUR, Manuel (1900). Concepto y fines de la higiene popular, Madrid,
Vda. e Hijos de Tello (p. 56).

(11) SEIDLER, Eduard (1981). El desarrollo de la pediatria moderna. In: P. Lain Entralgo
(dir.), Historia Universal de la Medicina, vol. 6, pp. 203-210; LOMAX, Elizabeth M. R.
(ed.) (1978). Science and patterns of child care, San Francisco, W. H. Freeman.

(12) MARTINEZ VARGAS (1906), op. cit. en nota 6, p. 293.

(13) ZELIZER, Viviane (1985). Pricing the Priceless child. The changing social value of children,
New York, Basic books.
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término wvaler. Sin entrar en la discusion de las diferentes teorias axiologicas
o estimativas, consideramos que, por un lado, aparece una acepcion clara-
mente economicista, valor como precio de una mercancia; junto a otras
consideraciones de tipo ético. En estas ultimas la infancia es sometida a un
juicio moral en funcién del cual el valor del nifio se sustenta en la bondad
de su existencia para la familia, la nacién, la raza e, incluso, para el avance
de la ciencia.

Llama la atencién en todo este movimiento de proteccion a la infancia,
de la utilizacién de una retérica religiosa y militar a la vez. El nifio esta por
redimir y rescatar y es necesario emprender una cruzada en defensa del
mismo. En esta lucha, hay unos enemigos que son sobre todo la ignorancia
y la indiferencia, unos frentes de lucha que son todas las armas con las que
se cuenta (lactancia materna, educacién de la mujer, medidas legislativas,
creacion de instituciones) y algunas batallas ya ganadas como la paulatina
introduccién de la pediatria en las facultades de medicina. Esto dltimo
enlaza con el epigrafe que abordaremos a continuacion, la relacién de la
medicina y de los médicos en el movimiento de defensa y proteccién de la
infancia.

2. LA MEDICALIZACION DE LA VIDA INFANTIL

Roger Cooter en un reciente libro sobre el tema que nos ocupa (14)
comenta como en el Index Catalogue de 1881 aparecen treinta paginas en
relacién con las materias referidas a los nifios con siete subcategorias,
mientras que en 1927 el nimero de encabezamientos y subencabezamientos
es mucho mas alto y, sobre todo, se da entrada a apartados que van desde
la antropologia fisica a la ilegitimidad, debilidad y prematuridad, educa-
cioén y ensenanza, higiene escolar, higiene del trabajo, hospitales y enfer-
medades. Sin duda, los cambios que Cooter hace notar son cuantitativos y
también cualitativos indicando como se intensifica el interés de los médi-
cos por los ninos a lo largo de estos casi cincuenta anos puesto que se
publica mucho mas, pero también se observa claramente de qué modo la
medicina ha ido considerando dentro de su terreno todos los aspectos de

(14) COOTER (1992), op. cit. en nota 4, pp. 11-12.
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su proteccion fisica y mental, ademas del tratamiento y prevencion de sus
enfermedades. Es decir, los problemas de la infancia, en general, se encua-
dran dentro de un discurso técnico medicalizado y las politicas dirigidas a
disminuir la mortalidad infantl se basan en estas concepciones, conside-
randose como los aspectos practicos derivados de una concepcién médica
de la infancia. No se trata, sin embargo, de un proceso lineal y simple, sino
de un proceso complejo en el que estan implicados aspectos profesionales
y aspectos cientificos, sociales y culturales. Vamos a entrar en ellos.

2.1. Los médicos de mifios

Las caracteristicas del movimiento de especializacién pediatrica en
Espafia son conocidas en parte (15), asi como la medicina social de la
infancia y sus componentes institucionales como la legislacion protectora,
los consultorios de lactantes, las escuelas de puericultura o los servicios de
medicina escolar (16). En cualquier caso, el periodo cronolégico al que
nos estamos refiriendo en este trabajo coincide plenamente con los hitos
mas significativos en el desarrollo de la especialidad. Por ello, tomando
como base los articulos aparecidos entre 1884 y 1888 en la revista El
Hospital de Nifiosy entre 1900y 1920 en La Medicina de los Nirios (17), vamos

(15) GRAN]JEL, Luis S. (1965). Historia de la Pediatria Espasiola, Salamanca, Universidad,;
RAMOS GARCIA, Elvira (1972). Historia social de la especialidad pediatrica en
Valencia. Medicina Espariola, 68, 169-177, OROZCO ACUAVIVA, Antonio (1990).
Historia médico-social del nifio en Andalucia occidental y Extremadura, Sevilla, Sociedad
de Pediatria de Andalucia occidental y Extremadura; GARCIA DEL CARRIZO SAN
MILLAN, Gloria (1983). Las enfermedades de los ninos en-la Facultad de San
Carlos, 1843-1931. VII Congreso Nacional de Historia de la Medicina, Alicante.

(16) Véanse los trabajos de RODRIGUEZ OCANA y otros, citados en nota 3; asi como
RODRIGUEZ OCANA, Esteban; ORTIZ, Teresa; GARCIA-DUARTE, Olga (1985).
Los consultorios de lactantes y gotas de leche en Espana, Jano (Barna), 29 (n.® 663-
H), 1066-1072.

(17)- Entre 1880 y 1930 se publicaron veintidés revistas de tema pediatrico, algunas de
ellas de vida muy corta. La mayor concentracién se produjo en torno a la década
1880-90 y entre 1920-1930. Para la localizacién del periodismo pediatrico hemos
utilizado los trabajos de: 1.OPEZ PINERO,]osé Maria; TERRADA, Maria Luz (1990).
Bibliographia Medica Hispanica 1475-1950, vol. 8, Revistas, 1736-1950; id. (1991), vol.
9, Bibliometria de las revistas, 1736-1950.
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a hacer una aproximacion a las opiniones de este grupo profesional con
respecto a su propia instalacion cientifica y social y a sus actuaciones en el
campo de la proteccion de la vida infantil.

En la primera de las revistas indicadas, primera también desde el
punto de vista cronologico, se reivindica la nueva pediatria desde el tam-
bién nuevo centro hospitalario pediatrico del Nino Jesas de Madrid creado
en 1877, y se lucha desde sus paginas por la creacion de catedras univer-
sitarias propias. Los modelos a seguir proceden de la pediatria francesa y
centroeuropea y se reivindican tanto la creacion de hospitales especificos
como la ensenanza de la pediatria en el curriculum médico y el desgajamiento
de la medicina infantil de la obstetricia y ginecologia. En La Medicina de los
Nirios, ya en pleno siglo xx, desde este punto de vista profesional los
objetivos anteriores se estan cumpliendo y entonces el énfasis se coloca en
otro tipo de temas, sobre todo en el papel que los médicos deben desem-
penar en la defensa de la infancia ya que «no hay asunto relacionado con
ella en que dejen dc intervenir los médicos» (18). Hasta tal punto es
importante la figura del médico en esta empresa que se considera que la
gran tarea de la medicina del siglo xx ha sido, primero, crear puericultores,
luego, puericultura, y mas tarde, unirla a la pediatria. En este momento de
definicién profesional se insiste en la basqueda del perfil del «buen médi-
co de ninos», el tnico que puede ofrecer soluciones definitivas y correctas
al problema de la mortalidad infantil, el que debe decir lo que hay que
hacer y lo que nunca debe hacerse. El catilogo de cualidades que dicho
profesional debe poseer es muy extenso (19) y va desde una formacion
cientifica s6lida a la abnegacion, y ademas se considera que debe de ser
capaz de dar a la socicdad maximas higiénicas para prevenir las muertes
evitables e, incluso, cooperar en el gobierno de los pueblos. Por todo ello,
¢l pediatra debe ser el auténtico «vir bonus» del que hablaban los médicos
latinos en la doble acepcion del que sabe su oficio y del que es moralmente
bueno. El principal encargado de velar por el porvenir de la sociedad,
representado por los ninos, ha de ser una persona especial y el mejor de
los médicos.

(18) MARTINEZ VARGAS (1906), op. cit. en nota 6; TOLOSA LATOUR, Manuel (1916).
La defensa del nivio en Esparia, Madrid, imp. del Asilo de Huérfanos.

(19) MARTINEZ VARGAS, Andrés (1908). Deberes sociales del médico contemporaneo.
La medicina de los ninios, 8, 42-46.
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2.2, La identidad médica del nirio

Los pediatras, esos nuevos especialistas, reivindican como acabamos de
comentar, la infancia, pero ;como es ésta entendida? Porque hay un
primer acotamiento que, aunque no esta totalmente exento de problemas
cuando se quieren fijar sus limites, viene marcado por la edad, de cero a
siete, diez o catorce anos, segun los criterios a los que se haga referen-
cia (20). Ahora bien, jcuales son las caracteristicas de este preciado objeto
de estudio? La cuestion no es secundaria, porque uno de los topicos
recurrentes en las obras médicas que, monograficamente o no, se habian
ocupado del nino desde el siglo xv1 hasta bien entrado el Ochocientos, lo
hicieron desde una percepcion subjetiva de temor y precaucion. El niho,
meédicamente hablando, es cambiante e imprevisible en sus reacciones
patolégicas y su vida es fragil; ello hace que la relacion médico-enfermo se
caracterice por la inseguridad del profesional en sus apreciaciones diagnosticas
y sus decisiones terapéuticas. Precisamente la gran tarea de la pediatria
contemporanea consistira en estudiar de forma precisa la auténtica dimen-
sion biologica de estas etapas de la vida. Los pediatras conferiran al nino
una identidad propia y ademas, esta conceptualizaciéon médica revertird en
el resto de las esferas de la vida social.

Fueron muchos y muy importantes los cambios experimentados por la
pediatria europea dentro de la medicina cientifico-natural del Ochocien-
tos (21). Sin extendernos en estos momentos en esta cuestion de la que
nos hemos ocupado en otros trabajos (22), vamos a comentar someramente
como en la primera mitad del siglo xix el campo de la pediatria queda
circunscrito con bastante precision, aunque todavia se considere que las
enfermedades de los ninos son similares a las de los adultos aunque con
peculiaridades especiales. Este punto de vista tardara en modificarse pero

(20) La mayor parte de las obras alargan hasta los 14 anos el periodo de la vida objeto
de estudio por parte de la pediatria, aunque es la etapa de la lactancia a la que mas
atencién se dedica y, por el contrario, es casi inexistente en la edad puberal y
prepuberal.

(21) SEIDLER (1981), op. cit. en nota 11; PEIPER, Albercht (1955). Chronik der
Kinderheilhunden, 4.* ed., Leipzig, G. Thieme.

(22) BALLESTER, Rosa (1977). La historia clinica pedidtrica durante el siglo xix, 7.aragoza,
Universidad.
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ya aparece muy claramente en algunas obras de pediatras espanoles de
finales de siglo como Arturo Perales:

«Frente a los que estudian la pediatrica como la médicoquirdrgica en
pequeno, creemos que lo que hay que estudiar son las diferencias y nada
més que las diferencias morbosas que presenta la infancia y de este
modo hay que hablar de anatomia, fisiologia y patologia propias de la
infancia» (23).

Esta orientaciéon aparece explicitamente en los textos pediatricos del
presente siglo como los de Martinez Vargas (24) y Stfier (25) y hace decir
al traductor del tratado pedidtrico de Jules Comby que «hoy la pediatria
cuenta con un caudal cientifico con autonomia absoluta» (26).

Lo que més nos interesa en estos momentos es, sobre todo, esta
conceptualizacion auténoma de la infancia que hacen los médicos. Lo que
la define, se dice, es el crecimiento y desarrollo de esta etapa de la vida
humana. Va a ser por este camino que se dirigieron los esfuerzos para
llegar a formular la identidad biolégica y médica de la infancia. La aten-
cién se centro especialmente en el estudio del recién nacido y el lactante
y se llevé a cabo mediante tres caminos: 1.%) Estudiando las cifras medias
correspondientes a la evolucién del nino en estos primeros estadios de la
vida: pesas y medidas en clinicas y dispensarios, relacién del peso al nacer
con la edad de la madre y con el nimero que correspondia al nifio en el
total de los hijos; longitudes y pesos y su evolucién a lo largo de los
primeros meses de vida; pérdida fisiolégica de peso durante la primera
semana y crecimiento fetal. En Espana se tradujeron las obras mas signifi-
cativas de Variot o Bouchut y se incorporaron ya de forma sistematica las
medidas antropométricas correspondientes a ninos espanoles en las publi-
caciones pediatricas de las primeras décadas del siglo actual (27). 2.2)

(23) PERALES Y GUTIERREZ, Arturo (1892). Tratado elemental medicoquirirgico de la
infancia, 2 vols., Granada, imp. de la Vda. de Hijos de P. V. Sabatei.

(24) MARTINEZ VARGAS, Andrés (1915). Tratado de Pediatria, Barcelona, Labor.

(25) SUNER Y ORDONEZ, Enrique (1921). Enfermedades de la infancia (Doctrina y dlinica),
Madrid, Calpe.

(26) COMBY, Jules (1985). Tratado de las enfermedades de la infancia, [traducido de la 3.2
edicién francesa por A. Martinez Vargas], Barcelona, Salvat e Hijo.

(27) Por ejemplo en la de SUNER Y ORDONEZ (1921), op. cit. en nota 25, pp. 7-17. Alli

DYNAMIS. Acta Hisp. Med. Sci. Hist. lllus., 15, 1995, 177-192.



188 ROSA BALLESTER y EMILIO BALAGUER

Investigacion de la fisiologia del crecimiento durante la primera infancia,
en especial, la relativa a los cambios metabdlicos. El wratado de Pfaundler
y Schlossmann traducido por primera vez al castellano en 1910 y el de Otto
Heubner en 1903 (28), permitieron incorporar a la pediatria hispanica las
nociones de metabolismo material y energético en los ninos y fueron la
base inmediata para que la medicalizacion pueda alcanzar uno de sus
grandes éxitos, la posibilidad de establecer, por vez primera, un procedi-
miento cientifico para la alimentacién infantil que desde Heubner se llam6
«método caldrico», basado en el hallazgo de un cociente energético o
cantidad de calorias diarias por kilogramo de peso necesarias para conse-
guir un crecimiento adecuado (29). 3.%) Profundizacién en los mecanismos
del crecimiento, no so6lo en sus efectos obsecrvables y cuantificables
antropométricamente. Crecimiento se hizo sinénimo de crecimiento celu-
lar y posterior citodiferenciacion; ello suponia la necesidad de estudiar las
particularidades de las células de los organismos en desarrollo, especial-
mente en lo que concernia a los procesos fisicoquimicos que en ellas se
desarrollaban como el aumento de la glicolisis celular o el incremento de
los fosfatos séricos que actuarian en los procesos de osificacion. Ya no se
trataba solo de recoger tablas de crecimiento que daban informacién sobre
cambios morfolégicos y estructurales, sino estudiar este proceso desde el
punto de vista fisicoquimico y dinamico-energético (30).

No parece necesario insistir demasiado en la importancia de esta
caracterizacion médica de la infancia, pero si que es oportuno comentar
las repercusiones practicas que este conocimiento bdasico podia tener.
Junto a la ya indicada para los aspectos dietéticos, habria que senalar la
justificacion de la entrada de los pediatras en el mundo de la pedagogia y

incorpora datos procedentes de la zona Nordeste dc¢ Espana recogidos por Puig y
Roig y de los que deduce «la inferioridad de peso de nuestros ninos y la gran
superioridad de los de raza anglosajona».

(28) HEUBNER, Otto (1903). Tratado de enfermedades de la infancia, 3.2 ed., [traducido del
aleman por E. Garcia del Real], Madrid, Calleja; PFAUNDLER, Meinhard;
SCHLOSSMANN, Arthur (1910-11). Tratado enciclopédico de enfermedades de la infan-
cia, 4 vols., Barcelona, F. Seix.

(29) BALLESTER, Rosa (1987). Los conocimientos sobre ¢l metabolismo infantil. Orige-
nes Historicos. Med. Esp., 77, 94-100; TANNER, J. M. (1981). A history of the study on
human growth, Cambridge, Cambridge University Press.

(30) PFAUNDLER, SCHLOSSMANN (1910-11), op. cit. en nota 28.
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del desarrollo intelectual del nifio. Los argumentos venian del conocimien-
to de la progresiva diferenciacién del sistema nervioso; en este sentido, la
educacion deberia ser primariamente fisiologica en la linea de lo que el
influyente Edouard Seguin (31) utilizd en la ensenanza de los ninos con
problemas de retraso mental y fisico. Este método, que llamé fisiolégico
para indicar que su comprensién estaba basada en la visiéon de una estruc-
tura organica interconectada a través del sistema nervioso en sus diferentes
funciones. Modificar una funcién para mejorarla suponia saber cémo y
porqué actuar. De este modo, el educador, auxiliado por el médico podia
entrenar el sistema muscular y los 6rganos de los sentidos para ascender
luego a trabajar sobre aspectos cognitivos del pensamiento abstracto. La
educacion fisioldgica de los sentidos precederia, en ultimo término, a la
educacién intelectual. De este modo, por ejemplo, Vicente Mir6 dira en
1899 que «educacién e instruccion serin mas racionales si se intentan
armonizar los conceptos pedagogicos con el desarrollo del ser huma-
no» (32). Las metas de la educacién consisten ahora en el seguimiento de
una serie de normas impuestas por la ciencia y se extiende a ambitos mas
complejos como el de los ninos abandonados y los ninos inadaptados, los
«ninos golfos» en terminologia de Sanchis Banus (33). También para estos
altimos, que constituyen un obstiaculo para el progreso de la sociedad,
tiene la ciencia médica las claves de su comprension cientifica necesaria
para la adopcién de soluciones por parte de los poderes politico y judicial.

El discurso de los pediatras espanoles permite, ademas, precisar dos
puntos nucleares: en primer lugar, que existe un orden de desarrollo y un
optimo funcionamiento del cuerpo infantil y, en segundo término, que
atin para aquellos ninos en los cuales el desarrollo no hubiera sido el
optimo por dificultades de su medio social, habia la posibilidad de mejorar
esta situacidn, es decir, que las dificultades no deberian ser entendidas
como innatas y fijas. Punto y aparte merece el papel asignado a las madres,
destinatarias preferentes de los consejos de pediatras y puericultores. Se

(31) HENDRICK, Harry (1992). Child labour, medical capital, and the school medical
service, ca. 1890-1918. In: Cooter (ed.), op. cit. en nota 4, pp. 45-71.

(32) MIRO LAPORTA, Vicente (1899). Higiene y educacion del nirio. Consejos a las madres
de familia para la mejor direccion del nitio desde el punto de vista de su higiene fisica,
educacion intelectual, moral y estética, Madrid, Lib. Victoriano Suarez.

(33) SANCHIS BANUS, José (1916). El nivio golfo, Valencia, Edit. Excelsior.
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trata de desarrollar en ellas una maternidad instruida y una serie de
politicas de protecciéon de la maternidad puesto que las madres no lo son
solo de sus hijos biologicos sino de la propia raza. Esta nueva «cultura de
la maternidad» esta omnipresente en libros, folletos y articulos de revistas
médicas.

3. EL ABORDAJE CIENTIFICO DE LAS DIARREAS INFANTILES COMO
EJEMPLO DE MODELO MEDICO INCORPORADO A LAS PRACTICAS DE
PROTECCION SOCIAIL DEL NINO

Para ilustrar la argumentacién que venimos sosteniendo a lo largo del
trabajo, vamos a ejemplificar en este grupo de patologias cémo el modelo
meédico acerca de las mismas alcanza legitimidad social y se incorpora
paulatinamente dentro del movimiento de proteccion a la infancia.

Las diarreas infantiles del periodo estival son generalmente contempla-
das tanto por la poblacién como por los médicos, como una de las causas
mas importantes de mortalidad infantil en las primeras etapas de la vida y
las cifras asi parecen confirmarlo (34). La percepcion de su gravedad hace
que la mayor parte de las obras de pediatria espanolas incluyan como un
capitulo especial estas diarreas de verano. La indagacién acerca de las
causas que podian producirlas, provocé una polémica entre los seguidores
de etiologias cercanas a la hipotesis miasmitica —influencia de las altas
temperaturas de la tierra y de las condiciones del suelo y de la atmdsfera—
y los partidarios de la teoria bacteriologica. Los primeros no lograron
articular un discurso cientifico claro, considerando que el calor perturbaba
las condiciones de reaccion del organismo infantil y, consecuentemente, se
producirian lesiones en diferentes 6rganos al modificarse patolégicamente
los elementos celulares. Sin embargo, parecia confusa y no bien explicada
la patogenia de dichas perturbaciones y, ademas, su posible prevencién era
escasa, inicamente alejarse de los lugares calurosos, lo cual no siempre era
factible para las familias.

Por el contrario, la hipétesis bacteriana tenia un alto poder de credi-
bilidad cientifica y, ademas, posibilitaba actuaciones radicales en diferentes

(34) BERNABEU MESTRE (1994), op. cit. en nota 2.
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frentes. Por si faltaba algo, englobaba dentro de si a la hipétesis del calor
excesivo lo que le daba una mayor fuerza explicativa. Asi, la temperatura
elevada actuaba como factor de riesgo a dos niveles: activando la prolifera-
cion bacteriana de los alimentos, especialmente de la leche, y provocando,
en segundo lugar, trastornos digestivos a través de lo que se entendié como
un aumento de las fermentaciones anormales que podrian derivar en la
formacioén de productos daninos para el organismo, produciéndose una
auténtica «toxicosis alimentaria» (35).

La ctiologia de las diarreas estivales quedo perfectamente clarificada
entre 1880 y 1940, como infeccion bacteriana del canal digestivo, asi como
el papel jugado por la Escherichia coli que pasa de ser un organismo saprofito
a otro patogeno. El conocimiento de este proceso justificaba, a los ojos de
la sociedad, las investigaciones cientificas que habian conseguido descubrir
las raices de un grave problema sanitario que era posible controlar. El
conjunto de tacticas a emplear aparecen muy detalladas en las publicacio-
nes médicas ¢ incluyen desde medidas caseras de tipo higiénico al control
de los insectos como principales vectores de la infeccién, e incluso, la
policia sanitaria de las vaquerias como incipientes industrias lacteas.

La explicacién del ascenso de los modelos teéricos sobre etiologia
bacteriana en las diarreas infantiles estivales sobre otro tipo de interpreta-
ciones, hay que entenderla también no sélo en funcién de que proporcio-
naba una explicacion cientifica mas completa, sino seguramente también,
en lo que se refiere a la aceptacion social de dicho planteamiento, porque
proporcionaba una visién global coherente y racional y porque ofrecia una
metafora cultural facil de entender y con posibilidades de actuar. Si, como
comentamos con anterioridad, la mentalidad vigente frente a la muerte de
los ninos en estos inicios del siglo xx se alejaba de planteamientos fatalis-
tas, la teoria bacteriana de las diarreas infantiles se podia facilmente enten-
der como una especie de invasién externa de la cual era factible defender-
se de los ataques y donde los atacantes podrian ser, a su vez, combatidos
indirectamente (puesto que no se contaba todavia con farmacos eficaces)
impidiendo su entrada. Desde este punto de vista, las madres, como los
politicos en caso de conflagracion bélica, debian tomar medidas y eran

(85) Véase, por ¢jemplo, el panorama que sobre las diferentes etiologias ofrece SUNER
Y ORDONEZ (1921), op. cil. en nota 25, pp. 199-281.
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responsables si no lo hacian. Y la madre tradicional, experta, que habia
tenido varios hijos de los que algunos habian muerto, era considerada no
inmoral pero si ignorante y un verdadero obstaculo para la promocién de
la salud infantil. Ante la invasidn externa, el contar solamente con las viejas
costumbres como armas, se habia mostrado inoperante. De esta forma, esta
particular esfera del conocimiento adquirié éxito, no s6lo por el rigor de
sus planteamientos, sino por su credibilidad cultural (36).

(36) WRIGHT, Peter W. G. (1988). Babyhood: the social construction of infant care as
a medical problem in England in the years around 1900. In: Margaret Lock;
Deborah Gordon (eds.), Biomedicine examined, Dordrecht/Boston/London, Kluwer
Academic Pub.
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