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Resumen

Estearticulo analizalasalud publicaenlaciudad de
México de los siglos XVI al XVIII. Inicialmente se
estudian las enfermedades y las epidemias que
aparecieron y gue cobraron muchas vidas; la atencién
médicaqguesedioconlacreaciondehospitalesgenerales
y especializados, las medidas preventivas y curativas
gue se aplican para combatir las epidemias, las cuales
fueron ideadas por diferentes organismos, como la
Iglesia, € Tribunal del Protomedicatoylosvirreyes. La
segunda parte del articulo se dedica al estudio del
saneamiento del ambiente, basura, calles suciasy aire
contaminado, factores que segun la mentalidad de la
época, eran generadoresdeenfer medades. Respectoala
primeraparte, laatencion médica, fueeficientey completa
durante todo €l virreinato. Sobre la segunda parte, €l
saneamiento ambiental, se plantea que fue a finales del
siglo XVIII cuando realmente progresd, aungue sin
Ilegar aunatotal solucion. Losapartadosquecomprende
el articulosonlossiguientes: introduccion, enfermedades
y epidemias, asistencia médica, acciones contra las
epidemias, servicios publicosy comentarios finales.
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Summary

This paper deals with public health in Mexico City
from the 16" to the 18th century. Thefirst part is about
sickness and epidemics; the origin of a very high
concerned with death rate at that time; general and
private hospitals foundations, and about the role of the
Church, Medical Board and the Viceroy in Health Care
and Preventive Medicine. Medical care was efficient in
these aspects. The second part deal swith public services
concerning public health as a clean environment and
streets and collecting garbage, problems that caused
sickness according to the ideas of those days. A clear
environment was good until the second half of the 18"
century. The paper is divided as follows: introduction;
sickness and epidemics; medical care; actions against
epidemics; public services, and final commentary.
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Asistencia médica e higiene ambiental en la ciudad
Introduccion

En este estudio analizaremos el tema de la
salud publica en la Nueva Espafia. Cabe mencio-
nar que la salud publica puede orientarse hacia dos
vertientes, la primera se refiere a los servicios de
salud personales; es decir, a la atencién individual
con fines preventivos, curativos o rehabilitantes, y
la segunda, a los servicios de salud colectivos que
controlan el ambiente con fines sanitarios. Aqui
comentaremos los dos aspectos.

Mucho se ha discutido acerca del término salud
publica, que sabiendo que es actual lo aplicamos a
épocas anteriores. Sin embargo, bajo dos argu-
mentos, pretendemos hacer un estudio de la salud
publica en el México virreinal. Por una parte, apo-
yandonos en la posicion de Bujosa,! quien se
cuestiona qué interés tendria un estudio ya pasado
si no nos plantearemos sobre él preguntas surgi-
das en nuestro presente. Al respecto agrega que
esto es un anacronismo, pero aclara que ningun
trabajo historico se salva de este defecto, y los que
se salvan, habria que preguntarse qué interés
tienen. Por otra parte, en la etapa historica que
analizaremos, siglos XVIal XVIII, no hemos encon-
trado una definicién de lo que es la salud publica,
pero si se utiliza el término, como lo muestran los
documentos consultados en los archivos; obvia-
mente su significado no corresponde al de la actua-
lidad, pero asentamos que esta implicita la idea de
bienestar del hombre. Por ejemplo, el segundo
conde de Revillagigedo, virrey de Nueva Espafia
de 1789 a 1794, afirmaba que la limpieza de los
barrios y del centro de la ciudad se hacia con
ventajas para la "salud publica".2 Ejemplos simila-
res los encontramos en varios documentos del
Archivo Histérico del Distrito Federal, referentes
todos al saneamiento ambiental.

Enfermedades y epidemias

Desde el momento mismo en que la poblacién
europea transformo el espacio urbano de lo que
habia sido México-Tenochtitlan para adaptarlo a lo
gue eran las ciudades espafiolas, las condiciones
sanitarias se redujeron mucho debido a varias
razones, entre ellas, la mezcla de individuos: indi-
genas, europeos y en menor medida negros, ade-
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mas de la precaria organizacion administrativa en
los afios que siguieron a la conquista. Es decir, en
la Nueva Espana del siglo XVI hubo cambios de
todo tipo, culturales, sociales, politicos, econémi-
cos, hambientales y de salud.

Parala coronaespafiola siempre fue importante
contar con una poblacién sana en sus colonias, y
no solo la espafiola que iballegando paulatinamen-
te, sino también laindigena, que representaba una
importante fuerza de trabajo. Como vasallos, le
eran importantes al rey en el ambito econémico y
en el militar. Sin embargo, a pesar de sus deseos,
desde el siglo XVI aparecieron enfermedades
infectocontagiosas desconocidas para la pobla-
cion americana e importadas por los recién llega-
dos, europeos y negros, que ocasionaron una alta
mortalidad que repercutié disminuyendo la pobla-
cion, fundamentalmente a partir de 1520, fecha en
gue aparecio la primera epidemia, la de viruela.

Fueron muchos los factores que favorecieron la
aparicion de enfermedades fundamentalmente
entre la poblacion indigena, como la falta de inmu-
nidad ante los males desconocidos hasta ese mo-
mento, los trabajos forzosos a que fueron someti-
dos, entre ellos, la construccién de iglesias y con-
ventos, asi como la mineria; los cambios en la
dieta; las alteraciones ecoldgicas debidas a los
cambios en la posesion y producciéon de tierras,
gue llegaron a producir sequias, hambre y por tanto
enfermedades como la tifoidea y la disenteria. La
llegada de animales desconocidos hasta entonces,
como el cerdo y el caballo, cuyos parésitos o ellos
mismos, podian transmitir ciertas enfermedades.®

No puede negarse que para muchas culturas o
durante determinadas etapas, la transmision de
enfermedades se ha atribuido a castigos divinos.
Enla Nueva Espafa, ademas de esta idea, que de
ninguna manera fue generalizada, existio otra ten-
dencia que se fue extendiendo conforme avanzo el
virreinato hasta que llegaron las ideas de la Europa
ilustrada. Esta tendencia veia a la enfermedad
como algo natural, de aqui que se sefialara a la
pobreza, al hambre, al hacinamiento y a la falta de
una alimentacién adecuada como los principales
factores que podrian propiciar un determinado mal.

Aunque no se sabia exactamente como todos
estos factores favorecian las enfermedades, fue-
ron bien aceptados por una pequefia comunidad
gue contaba con cierto nivel educativo, entre ellos,
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los médicos y los arquitectos e ingenieros que
participaban en las obras de sanidad.

En relacion a las enfermedades existentes, los
cronistas del siglo XVI hablan de fiebres, dolor de
costado (neumonia), abscesos de garganta, lepra,
dolores de cabeza, heridas, fracturas, etcétera; sin
embargo, lo mas impactante para toda la pobla-
cion, indigena y espafiola, fueron las epidemias,
gue afectaban fundamentalmente a los primeros.
En 1520 aparece la primera, la de viruela, cuyo
virus fue traido por un esclavo negro, Francisco de
Baguia, quien venia con el conquistador espafol
Panfilo de Narvaez. El virus se propagé rapida-
mente debido al ambiente favorable, pues en ese
momento habia unaimportante densidad de pobla-
cion, ademas de que era una enfermedad desco-
nocida inmunolégicamente para los americanos.
Dados los signos de la viruela, las grandes pustu-
las, la poblacién indigena le llamé hueyzahuatl,
gue en nahuatl significaba “grandes granos”.

Pocos afios después, en 1531, surgié la segun-
da epidemia, esta vez fue de sarampion, llamada
por los indigenas tepitonzdhuatl o “pequefios gra-
nos”; no causo tantas muertes como la viruela.

En 1545 aparecio la tercera epidemia, la de
cocoliztle, que fue de dificil identificacién no sélo
para los indigenas, sino también para los espafio-
les. La palabra se empleaba entre los pueblos
nahuas parareferirse a enfermedades epidémicas
de cualquier género; no se ha podido llegar a una
identificacion precisa, por lo que se relaciona con
“pestilencias” en general.

La enfermedad epidémica de cocoliztli que ini-
cio en 1576, causo grandes pérdidas. Las solucio-
nes contempladas hasta el momento, materiales 'y
espirituales, eran insuficientes, puesto que pasaba
el tiempo y nada se resolvia, de aqui que los
médicos procedieran a llevar a cabo investigacio-
nes destinadas a conocer las causas reales de la
enfermedad. Fue entonces cuando los facultativos
empezaron a practicar las autopsias con fines
diagnésticos en el Hospital Real de Naturales.
Alonso Lépez de Hinojosos relata que él mismo las
practicoO en presencia del doctor Francisco
Hernandez.*

Ademas de las ya citadas, la Nueva Espafia
también fue asolada por otras epidemias, entre
ellas, las de tosferina, paludismo y fiebre amarilla,
gue aunque no alcanzaron las proporciones de las
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anteriores, si representaron un problema serio de
salud. Todas las epidemias hasta aqui citadas
reaparecieron varias veces a lo largo de los dos
siguientes siglos del virreinato de la Nueva Espafia
y se aferraron fundamentalmente en la poblacion
indigena; la enfermedad que se ensafié con los
espafioles fue la sifilis.

Todas las enfermedades citadas fueron una
amenaza paralasalud de los habitantes, por lo que
desde el momento de la conquista fue necesario
aplicar un programa de salud publica en el que
intervinieron tanto las autoridades civiles, como las
eclesiasticas. Respecto a las primeras, correspon-
dié directamente alos virreyes dictar medidas para
la conservacién de la salud, aunque el organismo
que se ocup6 mas directamente de dicho programa
fue el Ayuntamiento o Cabildo y a partir del siglo
XVII, también el Real Tribunal del Protomedicato.

El Ayuntamiento, establecido desde el momen-
to mismo de la conquista, estaba integrado por
alcaldes que tenian funciones, judiciales, y por
regidores, que administraban tierras y solares que
pertenecian a la ciudad, elaboraban ordenanzasy
vigilaban la policia en general. EI Ayuntamiento
centré también su atencion en el saneamiento
ambiental y en el suministro de agua para beber a
la ciudad de México.

Por su parte, el Real Tribunal del Protomedicato
entr6é en funciones a partir de que se expidié una
cédula real fechada el 18 de febrero de 1646. Sus
tres principales miembros, denominados protomé-
dicos, eran elegidos entre los catedréaticos de la
Facultad de Medicina de la Real y Pontificia Univer-
sidad de México. Tenian la responsabilidad de
vigilar el ejercicio de la medicina, su ensefianza,
examinar alos aspirantes a ejercer como meédicos,
cirujanos, boticarios, flebotomianosy parteras, evi-
tar la proliferacion de curanderos, inspeccionar
farmacias, tomar medidas de emergencia en caso
de que se presentara una epidemia y también, al
igual que el Ayuntamiento, vigilar el medio ambiente.

Asistencia médica
Durante el periodo en estudio, la atencion médi-
ca estuvo practicamente en manos de la Iglesia;

ésta concentro6 sus esfuerzos en la medicina cura-
tiva, creando o atendiendo hospitales en donde

191




Asistencia médica e higiene ambiental en la ciudad

daba asistencia al necesitado. Los primeros
nosocomios se erigieron al tiempo mismo en que
empezo6 a levantarse México, como ciudad espa-
fiola. En ese mismo siglo XVI, se crearon hospita-
les generales y otros especializados para alguna
enfermedad en particular, esto con el fin de evitar
contagios. Los primeros hospitales los fundoé el
propio conquistador Hernan Cortés y fueron el
Hospital de Nuestra Sefiora de la Concepcion
abierto entre 1523 y 1524, y el segundo fue el
Hospital de San Lazaro, abierto entre 1521 y 1524
y destinado a los enfermos leprosos. Debido al tipo
de enfermedad que se trataba, el hospital se cons-
truyd como se estilaba en ese entonces, en las
afueras de la ciudad, para evitar que el aire llevara
los gérmenes nocivos conocidos como “miasmas”.
A pesar de que se tomaron en cuenta ciertas
medidas de caracter preventivo en el estableci-
miento del Hospital, no fueron suficientes, ya que
en 1528 el oidor Beltran Nufio de Guzman ordend
acabar con el nosocomio. Su argumento sefialaba
gue como el acueducto que transportaba el agua
de Chapultepec corria préximo al Hospital de San
Lazaro, los pacientes ahi internados que se acer-
caban a tomar agua, contaminaban el liquido,
repercutiendo esto en la salud de la poblacion.®
Estas medidas muestran claramente que laideade
contagio siempre estuvo presente, aunque no se
supiera exactamente como sucedia.

Por un tiempo quedd la capital novohispana sin
un recinto que albergara a los leprosos, hasta que
en 1572, el segundo doctor Pedro Lopez, erigio un
nuevo hospital de San Lazaro, que cubriria las
necesidades de todo el territorio novohispano, y
por tanto, se destind a toda clase de personas.

Otro hospital especializado fue el del Amor de
Dios, destinado a los enfermos de sifilis, bubas o
mal galico, fundado hacia 1539 por el primer obispo
de la Nueva Espafa fray Juan de Zumarraga. Este
nosocomio siempre tuvo salas para hombres, para
mujeres, para los enfermos que estaban bajo el
tratamiento de las unciones y para convalecientes.
En él trabajaban médicos, cirujanos mayores, ciru-
janos segundos, enfermeros, barberosy untadores
de las unciones mercuriales, remedio comun para
combatir el morbo galico. Cabe sefialar que uno de
los prestigiados cirujanos que ahi prestoé sus servi-
cios fue Pedro Arias de Benavides, manifestando-
se a favor del tratamiento mercurial.
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Dentro de los hospitales que cobraron importan-
ciaenlaciudad de México, esta el Hospital Real de
Naturales, fundado en 1553 y dedicado exclusiva-
mente al cuidado de cualquier enfermedad de los
indios, hombres o mujeres. Respecto alaorganiza-
cibn de este Hospital, sabemos fue financiado
directamente por la coronay regido por mas de dos
siglos por seglares. Los sacerdotes intervenian
Unicamente en los asuntos de orden espiritual. Sin
embargo, el 22 de abrilde 1701 el rey, por medio de
una cédula, destind el nosocomio a cargo de los
hermanos de San Hipdlito, y el10 de febrero del
siguiente afo, la Audiencia dictd un auto para
poner en marcha lo dictado en la cédula real. A
partir de entonces los hipdlitos se encargaron del
cuidado de los internos, aunque su obra no resulté
del todo satisfactoria, al no atender debidamente a
los enfermos, asi que en 1741 el rey sustituyo a los
frailes del hospital por sirvientes seculares.

Esta institucién fue de gran trascendencia en la
vida hospitalaria de la Nueva Espafia, cumpliendo
funciones de asistencia médica, de docencia y de
investigacion, fundamentalmente en el siglo XVIII.

Debido al constante brote de epidemias, fue
necesario establecer hospitales no sélo en la capi-
tal de la Nueva Espafia, sino también en la provin-
cia; dentro de ésta, sobresalié el insalubre puerto
de Veracruz, que erala entrada de los espafioles a
la Nueva Espafia. Las condiciones climaticas, geo-
gréficasy antihigiénicas favorecian las enfermeda-
desenellugar. También es de mencionarse la obra
hospitalaria que el obispo Vasco de Quiroga desa-
rrolld para los indigenas en el actual estado de
Michoacéan, en la cual hospedaba a los peregrinos,
recogiaalos huérfanos, albergabaalos desvalidos
y cuidaba a los enfermos. El primero que fundé,
hacia el afio de 1532, fue el Hospital de Santa Fe
de México.

La lista de hospitales fundados en el periodo
virreinal es muy grande y en todos ellos la Iglesia
ocupo un papel relevante; su actividad se enfocé
fundamentalmente a la asistencia médica. Sélo en
menor medida se ocupo del saneamiento del am-
biente al detectar que los cementerios constituian
una amenaza para la salud de la poblacion, puesto
gue se ubicaban en plena zona urbana y contami-
naban el aire. En suma, podriamos decir que en el
marco de la salud publica, la iglesia se ocup6
basicamente de medidas curativas o rehabilitantes
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y los organismos laicos, de medidas preventivas y
del saneamiento del ambiente.

Dado el alto numero de enfermedades y las
constantes epidemias que aparecian en la ciudad
de México, eraindispensable contar con un progra-
made salud publica. Ademas de las epidemias que
se mencionaron para el siglo XVI, en el XVII tam-
bién hubo de cocoliztle, sarampién, viruela, tabar-
dillo, pestes, catarros, dolor de costado y diarrea
(considerada como una enfermedad en si y no
como un sintoma) y para el siglo XVIIl, ademas de
éstas, cabe agregar la de matlazahuatl, aunque la
peor de todas ellas fue la de la viruela. Por ejemplo,
en el siglo XVIII esta enfermedad aparecié en
1707, 1760, 1778, 1779, 1790, 1796-1798, por lo
gue era inminente detenerla.®

Todas las epidemias citadas cobraron muchas
vidas. Es dificil hablar sobre el nimero de habitan-
tes en la Nueva Espafia del siglo XVI debido a que
no habia censos; Gibson’ sefiala que la ciudad de
México al momento de la conquista tenia una
poblacién entre 250 mil y 400 mil habitantes; se ha
calculado que entre 1519 y 1600 la poblacién
indigena descendi6 entre un 75 y 80%, mientras
gue la poblacion europea fue en aumento. Peter
Gerhard? sostiene que a partir de 1620 hubo en la
mayoria de las regiones una recuperacion demo-
gréfica continua, hecho parcialmente explicable
porque la poblacion indigena sobreviviente adqui-
rié inmunidad a las enfermedades que llegaban. El
segundo conde de Revillagigedo mandé elaborar
el primer censo en 1790 y, segun éste la Nueva
Espafateniaentonces unapoblacionde 4,603,772
habitantes, de los cuales 104,750 ocuparon la
ciudad de México.®

Acciones contra las epidemias

El problema de las epidemias se enfrenté de
diversas maneras, siempre acordes al pensar de la
época. Cuando parecia surgir una, las autoridades
gubernamentales, valiéndose de los reportes de
los médicos y de los curas, sobre casos de enfer-
medad y de defunciones, emitian bandos cuyo
contenido consistia en medidas preventivas y cu-
rativas. Respecto a estas Ultimas, se recurria a las
sangrias, lavativas, unguentos, cataplasmasy ac-
ciones de caracter religioso.
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En todo esto las ideas religiosas jugaron un
papel muy importante. Se imploraba a las oracio-
nes, misas, rogativas, etcétera. Como bien sefiala
Pescador,™ las rogativas publicas y las procesio-
nes fueron fiel reflejo de la reaccion social ante lo
incurable, pero no creemos, como él afirma, que
los propios virreyes y autoridades politicas acepta-
ran que el verdadero remedio al mal fueran las
oraciones fervientes dirigidas a Dios, a la Virgen y
alos santos, paraimplorarles proteccion. Nosotras
pensamos que ademas de este remedio, que si
tuvo un fuerte peso en aquel momento, las autori-
dades gubernamentales también tuvieron muy cla-
ro, dentro de las limitantes de la época, que el
mejoramiento del ambiente, como acabar con los
lodazales, tiraderos de basura, eliminar la materia
fecal que se encontraba al aire libre, higiene en los
alimentos, etcétera, podria ser también un remedio
a los males que se vivian. Sobre este punto, el
catedratico José Ignacio Bartolache publicé un
folleto en 1779 donde present6 once medidas que
debian seguirlos que padecieran de viruela, y entre
ellas cabe mencionar la limpieza fisica y la del
entorno.’* En relacion al aspecto asistencial o
curativo, se llevaron a cabo medidas como el
abastecimiento de productos a los hospitales, el
establecimiento de centros asistenciales, el nom-
bramiento de supervisores para inspeccionar los
lugares donde hubiera enfermos y la solicitud de
donativos. Por ejemplo, en la epidemia de viruela
de 1779, los encargados del Hospital de San Juan
de Dios solicitaron ayuda al virrey Martin de
Mayorga, quien gobern6 de 1779 a 1783; en parti-
cular, le pedian 100 camas de madera, colchones,
mantas, alimentos y medicinas.

Por su parte, el arzobispo Alonso Nufez de
Haro y Peralta fund6 un hospital de emergenciaen
el edificio que habia sido Colegio de San Andrés,
donde establecié 300 camas, pues los hospitales
que habia hasta el momento de la epidemia de
1779 eran insuficientes. A partir de ese afio se cred
elHospital de San Andrés, que ocupd un papel muy
importante no solo en los Ultimos afios del periodo
virreinal, sino también durante todo el siglo XIX.
Este nosocomio, que fue el tltimo que se abri6 en
el periodo virreinal, fue el primero que representd
un hospital general en sentido moderno, ya que
contd con salas para enfermos de diversas espe-
cialidades, en las que se llevaban a cabo trabajos
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de investigacion por parte de los profesores de la
carrera de medicina y de los estudiantes.

A pesar de ampliar el nUmero de camas en los
hospitales, éstos eran insuficientes para cubrir las
necesidades del momento, por lo que el Ayunta-
miento dividi6 a la ciudad en zonas, contando cada
una con un comisario que tenia la responsabilidad
de detectar los sitios donde hubiera enfermos y
proporcionar ayuda a los indigentes, consistente
en alimentos, medicinas y ropa. ElI Ayuntamiento
también solicitd a las familias de altos recursos
econdmicos que dieran donativos a los enfermos
pobres de su zona.

La asistencia médica y preventiva eran indis-
pensables pues las epidemias de viruelaaparecian
unatras otra, cobrando siempre muchas vidas. Por
ejemplo, en diciembre de 1797, el virrey marqués
de Branciforte, quien gobern6 de 1794 a 1798,
afirmé que en la ciudad de México se habian
registrado 44286 enfermos, de los cuales Unica-
mente 8566 contaban con medios personales para
atenderse y 35720 requirieron ayuda de las institu-
ciones de caridad. Del total, murieron 18 mil perso-
nas.?

A las medidas preventivas contribuyeron el vi-
rrey, el Tribunal del Protomedicato, el Ayuntamien-
to y la Iglesia y consistian fundamentalmente en
establecer cuarentenas, mover los cementerios
fuera de la ciudad y crear lazaretos o centros
temporales de asistencia médica. El 28 de febrero
de 1797 elvirrey Branciforte publicé un documento,
elaborado conayudadel Tribunal del Protomedicato,
donde daba a conocer una serie de medidas pre-
ventivas. Destacan el aislamiento inmediato de los
enfermos, la sepultura de los fallecidos en cemen-
terios distantes de las zonas urbanas, el estableci-
miento de lazaretos, ubicados en lugares aislados
y con la fachada construida en direccion de los
vientos dominantes; la suspensién de comunica-
cion entre la zona afectada y el exterior y si fuera
necesario, se crearia un cordén sanitario a fin de
garantizar el aislamiento. En donde hubiera gran
concentracion de enfermos afectados, se debian
prender hogueras con ramas de hierbas aromati-
cas con el objeto de purificar el aire, segun la
mentalidad de la época. Las cartas que salieran de
un pueblo afectado por la viruela, tenian que envol-
verse en papel himedo y fumigarse posteriormen-
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te; por su parte, el cartero tenia que usar una bata
de lino, que se quitaria al entrar a un poblado no
afectado. Como medida efectiva, también se reco-
mendaron las oraciones a Dios, a la Virgen y a los
santos. Quedo establecido que todos los parrocos,
médicos y jueces tenian la obligacion de dar aviso
sobre los casos de viruela que llegaran a detectar.

Un método mas de prevencién fue la inocula-
cion, que se empezod a aplicar durante la epidemia
de viruela de 1779. El método consistia en identi-
ficar brotes incipientes de viruela, tomar liquido de
las pustulas y trasplantarlo a individuos sanos,
particularmente a los nifios no inmunizados. Con
esta técnica se creaba una leve infeccion, por lo
general benigna, que daba mas posibilidades de
supervivencia que lainfeccién por contagio natural.
Para difundir el método, el Ayuntamiento, ansioso
de aminorar elimpacto de la enfermedad, solicit6 al
doctor Esteban Morel que redactara un folleto
donde explicara los beneficios que traia la inocula-
cion. Asimismo, en el hospital de San Hipdlito se
destind una sala para realizar las inoculaciones a
todo aquel que lo solicitara. A pesar de que la
aplicacion de la inoculacion durante la epidemia de
1779 fue gratuita para el pueblo, no todos acudian
a su aplicacion, habia mucho temor por parte de la
poblacion. Su practica se generalizé hasta la epi-
demia de 1797. El método de la inoculacion fue
aprobado por los integrantes del Tribunal del
Protomedicato, por el arzobispo Alonso Nufiez de
Haro y Peralta y por el gobierno, aunque el virrey
Branciforte tuvo sus dudas sobre la efectividad de
la inoculacion.

La salud publica culminé en el México virreinal,
al ponerse en practica la vacuna contra la viruela,
descubierta por el médico inglés Eduardo Jenner
en 1798. En la Nueva Esparia se difundio la noticia
de su hallazgo a través del periodico La Gazeta de
México,** donde se decia. “La operacién de la
vacuna es facil y poco dolorosa, pues consiste
Unicamente en hacer en la piel algunas ligeras
picaduras o incisiones con la punta de un instru-
mento mojado en el fluido que se halla en los
granos vacunos”.

El médico de Alicante, Francisco Javier de
Balmis, conoci6 el descubrimiento del facultativo
inglés respecto a la prevencion de la viruela, por lo
gue propuso al rey de Espaiia, Carlos IV, hacer un
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viaje alrededor del mundo con el objeto de llevar el
virus vacunal a todos los dominios de la Corona
espafiola. Cabe sefialar que Balmis ya habia esta-
do en la Nueva Espafia precisamente cuando
aparecio una epidemia, la de 1779. El rey discutié
elasunto en el Consejo de Indias el 25 de diciembre
de 1802y acepto la propuesta, asi que Balmis firmé
su nombramiento como director de la expedicion el
28 de junio de 1803.** El viaje de circunnavegacion
se realiz6 entre 1803 y 1806. La expedicion se
integré por ayudantes, practicantes y enfermeros,
ademas de 20 nifios de entre 8 y 10 afios de edad,
residentes de la Casa de Expdésitos de la Corufia.
Los nifios debian ser vacunados durante la trave-
sia de brazo a brazo para mantener activo el virus.

La expedicién encabezada por Balmis salié del
puerto de la Corufia el 30 de noviembre de 1803y
el primer sitio en que pard fue las Islas Canarias. A
la Nueva Espafa arribé el 25 de junio de1804, llegd
primero a Yucatan y pronto recorrio las diferentes
provincias donde aplicé lavacunay organizé juntas
para ensefar el método de aplicacion.

Para conservar y propagar la vacuna en la
capital de la Nueva Espafa, el virrey José de
lturrigaray, que gobern6 de 1803 a 1808,nombro al
doctor José Miguel Mufioz, quien recibié de manos
de Balmis el fluido vacuno y las lancetas. El doctor
Mufioz establecio el centro de vacunacion en la
Parroquia de San Miguel, donde permanecié hasta
1842.

Con el descubrimieto de la vacuna contra la
viruela y el trabajo desempefiado por Balmis, la
medicina vencio un reto mas. Esta fue la primera
medida verdaderamente preventiva; fue una cam-
pafia con una utilidad sanitaria inigualable. La
expedicion de Balmis no fue un viaje de exploracién
como los que hasta entonces se habian realizado,
se puede considerar como la primera expedicion
sanitaria en sentido moderno. Fue un viaje que
tenia por objeto preservar la salud de la poblacion
y se puede decir que cumplié con su propdsito.®

Hasta aqui se ha comentado a grandes rasgos
lo que fueron los servicios de salud personales, en
seguida se analizaran los servicios de salud con-
sistentes en acciones de alcance colectivo, lo que
fue el control del ambiente.
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Servicios Publicos

El paisaje callejero del México virreinal no era
precisamente de lo mejor. Sibien es cierto que tuvo
una bella arquitectura, por otro lado mostraba una
gran insalubridad, que incomodaba a mucha gen-
te, pero que a pesar de ello la seguia provocando
de multiples maneras, con basura, desperdicios de
comida, residuos de animales, materia fecal, aguas
estancadas, zonas pantanosas, etcétera. En mu-
chas ocasiones un mismo sitio tenia varios usos
gue le impedian mantenerse limpio. Por ejemplo,
las plazas que durante el dia servian para el paseo
y distraccion de los transedntes, en la noche y
hasta las seis de la mafana se utilizaban para
ordefar vacas; esto con el fin de que los consumi-
dores tuvieran a su alcance la venta de la leche.

Para los encargados de la salud publica del
México virreinal importaba no sélo la limpieza de la
ciudad, sus calles, plazas y canales, sino también
la del aire. Si las calles estaban sucias, contamina-
ban la atmosfera. Toda materia organica en des-
composicion, como basura, materia fecal, cadave-
res humanosy animalesy aguas estancadas, daba
origen alos "miasmas" o particulas nocivas que se
encontraban en el aire, las cuales podian producir
enfermedades entre los individuos, de aqui que
para prevenirlas fuera necesario vigilar el sanea-
miento ambiental.

Este periodo histérico se puede enmarcar muy
bien en la etapa premicrobiana, en la cual el am-
biente fisico y social influian directamente en el
surgimiento de laenfermedad. Se creiaque ésta se
transmitia por medio del aire, del agua o del contac-
to personal. Esta manera de pensar la compartian
todas las instituciones que vigilaban la salud de la
poblacion, como el Tribunal del Protomedicato, el
Ayuntamiento, a través de una Junta de Policia ,la
Iglesia y los virreyes.

En particular, los problemas de insalubridad de
la ciudad de México eran los siguientes: la gente
acostumbraba tirar la basura a la calle, al igual que
la materia fecal. EI mercado de la Plaza Mayor
generaba muchos desperdicios que permanecian
frente a la Catedral y al Palacio Virreinal, hasta que
el segundo conde de Revillagigedo lo traslad6 a
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otro sitio, a la Plaza del Volador, conociéndose
como el mercado del Volador. En la Plaza también
se encontraba una serie de puestos de comida
preparada y unas letrinas, por lo que las moscas,
perros y roedores iban y venian entre tantos pues-
tos y desperdicios. Otro problema para el desaseo
urbano fueron las acequias o canales de agua que
atravesaban la ciudad. Por dichos canales se veia
a los vendedores traer su mercancia en canoas,
también servian para dar paseos, pero a la vez se
utilizaba como deposito de desperdicios y en mu-
chos de ellos el agua no circulaba, su anegamiento
causaba mal olor y un pésimo aspecto. Los cafios
también fueron objeto de preocupacion, eran indis-
pensables para desalojar los desechos de la ciu-
dad, pero lo problemético estaba en que fueron
construidos a nivel de la calle, en la superficie y
abiertos, por lo que durante las épocas en que no
llovia, exhalaban un olor insoportable; sélo el agua
de lluviaremoviatanta inmundicia. A la contamina-
cibn y mala apariencia de la ciudad contribuian
también los rastros, donde frecuentemente se
mataban mas animales de los que se consumian,
guedando amontonada la carne podrida durante
muchos dias, pues recuérdese que se carecia de
medios de conservacion para los productos orgéa-
nicos. Las tocinerias también fueron un foco de
infeccion, los vecinos se quejaban mucho ante la
Junta de Policia de la cantidad de piojos que
propagaban los cerdos, alos cuales se les permitia
andar sueltos por las calles. Afuerade las tocinerias
se formaba un desagradable fango que contenia
desperdicios, sangre e inmundicias y por si esto
fuera poco, se decia que frecuentemente vivian
juntos los duefios y los animales.®

Las medidas para combatir la insalubridad fue-
ron muchas, como la expedicion de reales cédulas
y reglamentos y la publicacién de bandos u orde-
nanzas, lo que refleja la aplicacion de un programa
de salud publica bien organizado ideado por los
virreyes y por los organismos ya citados. El virrey
gue mas contribuy6 a eliminar la insalubridad y a
favorecer la urbanizacion fue el segundo conde de
Revillagigedo.

Entre los remedios que se pusieron en practica,
cabe mencionar que desde el momento de la
conquista el Ayuntamiento mando que los ciudada-
nos barrieran sus calles, no tiraran basura, ni
animales muertos, como perros o gatos, ni agua
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sucia, ni cosas que olieran mal, esto debia trasla-
darse a las afueras de la zona urbana. Dicha
disposicion se repite a lo largo de los tres siglos del
virreinato y se insiste en que la gente amontone su
basura en determinados sitios, para que de ahi la
recogiera la carreta de la basura, dos dias fijos a la
semana.

En torno a las letrinas hubo fundamentalmente
dos problemas, el primero era que habia muy
pocas en la ciudad de México, aun en el siglo XVIlI,
y el segundo consistia en la falta de aseo. Muchos
habitantes preferian que se quitaran por el des-
agradable olor que despedian. Hubo una fuerte
politica higienista por parte del gobierno para que
la gente aprendiera a utilizar las letrinas en vez de
buscar algun rincon de la calle para defecar. Sobre
este punto, el segundo conde de Revillagigedo
insistio mucho a través de un bando fechado el 31
de agosto de 1790.

Para solucionar el estado insalubre de los mer-
cados y puestos ambulantes, la Junta de Policia
ordeno en 1788 que los vendedores mejoraran la
construccién de sus puestos, que les pusieran
techos para resguardarse de la enorme cantidad
de moscas que asediaban el lugar. Asimismo,
mando6 que juntaran todos los dias la basura en
determinados sitios para facilitar su levantamiento.

Los canales o acequias eran otro problema mas
de insalubridad. El virrey Juan de Ortega Monta-
fiés, quien gobernd en 1696 y en 1701, sugirio al
virrey que le sucedié en el mando, José Sarmiento
y Valladares, conde de Moctezuma, que asearalos
canales con cierta regularidad; opinaba que esta
tarea se efectuara cada dos afios, lo que reflejaque
habia muchas limitantes en ese entonces. La falta
de herramientas, de autoridad o de personal reper-
cutia en la contaminacion del ambiente, que afec-
taba de alguna manera a toda la poblacion que
respiraba los miasmas que ahi se generaban.

Uno de los grandes adelantos de la ingenieria
sanitaria fue la construccion de cafos subterra-
neos en muchas de las calles de la ciudad de
México. El drenaje, natural o artificial, fue esencial
para la salud y comodidad de la poblacién
novohispana,; tal hecho se llevé a cabo durante el
virreinato del segundo conde de Revillagigedo.

Los problemas respecto al lugar donde se ma-
taba a los animales y donde se vendia la carne fue
objeto de mucha atencion por parte del gobierno.
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Ante la nula higiene en los rastros, el virrey Ortega
Montafiés?® acordo6 que al finalizar el dia se mata-
ran los animales y hasta el dia siguiente se entre-
gara la carne limpia en las carnicerias; posterior-
mente se ordend que los rastros se establecieran
a las afueras de la ciudad.

El Ayuntamiento y el Real Tribunal del Protome-
dicato estuvieron muy conscientes de que las
tocinerias eran nocivas parala salud publica, pues-
to que se instalaban en la zona urbana. En el Gltimo
tercio del siglo XVIII, la capital novohispana conta-
ba con 42 establecimientos de esa clase y practica-
mente ninguno tenia canales de desecho para
alejar los desperdicios, todos derramaban en las
aceras visceras, inmundicias y basura en general,
donde permanecian por largo tiempo. Quien puso
mayor atencién en el asunto fue la Junta de Policia,
ordenando a través de un decreto fechado el 23 de
noviembre de 1743 que los corrales donde se
criaran cerdos no debian instalarse dentro de la
zona urbana, y por otra parte, que a las tocinerias
se llevaran los productos ya listos para venderse y
en buenas condiciones higiénicas.

Un problema més que atafie a la salud publica
fue el suministro de agua apropiada para beber. La
capital novohispana se surtia de este liquido de dos
manantiales, el de Santa Fe y el de Chapultepec.
De ellos partian los acueductos que transportaban
el agua hasta una fuente publica, la del Salto del
Agua. El inconveniente que existia era que el
liquido no corria por unatuberia cerrada, de mane-
ra que por mas limpia que saliera de los manantia-
les, en el trayecto se contaminaba. A partir de la
fuente del Salto del Agua si existia una red subte-
rranea de tuberia que distribuia el liquido a varias
fuentes publicas y privadas de la capital. Pero se
presentaba otro inconveniente, que el agua se
derramaba en las fuentes y de las piletas se surtian
los consumidores, por lo que se deduce que dicho
liquido se adquiria bastante sucio y no sélo porque
las piletas estaban abiertas al aire libre, sino tam-
bién porque el vecindario introducia en ellas sus
trastes sucios. Fue responsabilidad del Ayunta-
miento poner solucion a este problema, el cual
parecio ser dificil, pues se hicieron sugerencias
gue parecian irrealizables, como el nombrar un
vigilante que evitara que el vecindario introdujera
objetos sucios en las piletas. Esta costumbre per-
sistio en el México virreinal.*®
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Respecto a los otros problemas que se han
mencionado, se puede decir que en alguna medida
se solucionaron parafinales del virreinato. Durante
los siglos XVI'y XVII, los servicios publicos de la
ciudad de México estuvieron muy lejos de ser
completosy eficientes, como el de la pavimentacion,
desaguies y alumbrado, pero con el tiempo se
fueron estableciendo y mejorando, como sucedio
al final del siglo XVIII, cuando dichos servicios y la
higiene progresaron. Sin embargo, cabe mencio-
nar que la aplicaciéon de los servicios de sanea-
miento ambiental no se dio por igual en toda la
capital; en el centro, donde habitaba la poblacién
espafiola, se trabajé con mas esmero que en los
barrios indigenas. Estos eran muy pobres, con
precarias condiciones sanitarias, fundamentalmen-
telos ubicados enlazonaoriental, como fue el caso
del barrio de San Lazaro.

Es basicamente en el dltimo siglo del virreinato
cuando nos podemos percatar del interés de las
autoridades gubernamentales por poner en practi-
ca un programa de salud publica, que de acuerdo
a lo que dictan los reglamentos y otro tipo de
documentos, parecié haber sido adecuado, aun-
que en la realidad se presentaran ciertos obstacu-
los que impedian que ese programa que luchaba
por conservar lasalud de la poblacién llegara a feliz
término. No atodos les intereso vivir en un ambien-
te limpio, fueron muy pocos los que comprendieron
que el hacinamiento y la insalubridad generaban
enfermedades, y por otra parte, aunque una pe-
quefia comunidad lo comprendiera, e hiciera es-
fuerzos por subsanar esos problemas, hubo defi-
ciencias, debidas en parte a la burocracia que
existia y a las limitantes tecnoldgicas de la época.

Comentarios finales

Retomando lo anterior, cabe decir que los servi-
cios asistenciales, que comprendian la atencion
que se daba al enfermo en los hospitales, se
cumplié plenamente desde el siglo XVI; durante
todo el virreinato se presté este servicio con mucho
esmero, de acuerdo alas posibilidades que ofrecia
elmomento. Los hospitales que se fueron creando
desde que se dio la conquista continuaron durante
todo el periodo virreinal, de manera que para el
Siglo de las Luces se contaba ya con distintos
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nosocomios especializados y otros mas de carac-
ter general. Respecto a los servicios publicos de
salud, que veian por la higiene ambiental, no se
puede afirmar lo mismo. Durante los tres siglos del
virreinato se hablé de la contaminacién delambien-
te y la manera de evitarla, pero no con el énfasis
gue se le puso en la segunda mitad del siglo XVIlI,
cuando hubo un notable avance en materia de
salubridad. Fue entonces cuando se delimit6 bien
losuciodelolimpio, de aqui que se puedan retomar
las palabras de Alain Corbin,? quien sefiala que lo
gue yaestabay no habia cambiado, repentinamen-
te disgustd a la poblacion, que en siglos anteriores
ni siquiera pensaba en quejarse del ambiente insa-
lubre en que se movia. Para fines del virreinato,
cuando una parte de la poblacion se interesa por
vivir bien, establece una diferencia entre la salubri-
dad e insalubridad, y lucha tenazmente por acabar
con ésta. Pero a pesar de esalucha, los problemas
no se resolvieron en su totalidad, parecia haber un
fuerte impedimento para que éstos desaparecie-
ran y para que toda la poblacion cooperara.
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