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JuaN L. CARRILLO

UNA INSTITUCION SANITARIA ILUSTRADA:
LA JUNTA DE SANIDAD DE MALAGA

La imagen que actualmente tenemos de la sanidad espaiiola de
los siglos XvIil y primera mitad del XIX no corresponde a la rea-
lidad. Esto es asi porque de una manera monétona se ha venido
empleando como casi exclusiva fuente para su estudio la legisla-
cién y este tipo de fuentes debe ser manejado con mucha pruden-
cia tratando de evitar las posibles deformaciones de la realidad .

1 La legislacién sanitaria es una superestructura que pone de manifiesto
el interés del legislador, pero nunca su eficacia. Esta hay que medirla en las
diversas coyunturas infraestructurales, cerca de cada realidad particular y
concreta. Supuesta una legislacién racional y apoyada sélidamente sobre los
presupuestos cientificos del momento, serd necesario medir los resultados
derivados de su cumplimiento o incumplimiento.

Martin Gonzéilez, estudiando la legislacién sanitaria espaiiola actual ha
determinado la penuria de Leyes Sanitarias generales compensadas a ex-
pensas de una abundante normativa de rango inferior (decretos, 6rdenes);
se trata, pues, de ordenaciones parciales. Aconseja la formacién de una Ley
articulada, dejando para disposiciones inferiores la adaptacién continua a
los nuevos descubrimientos cientificos y técnicos. Aun cuando no se preocupa
de analizar histéricamente esta situacién, llega por distinto camino a esta-
blecer una hip6tesis que tiene mucho en comun con la nuestra: la fabrica-
ciébn de Organos sanitarios adaptados a unas necesidades concretas que
muchas veces desaparecfan con las circunstancias que motivaron su crea-
ci6bn y cuyas actuaciones eran, necesariamente, limitadas y miépicas. Sobre
estos aspectos cf. MARTIN GONZALEZ, M. (20) I, p. 26; p. 34.

Estamos firmemente convencidos de que el anélisis histérico de la Sani-
dad Espafiola serd una importante arma clarificadora de la situacion actual.
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En el momento actual es obligado replantearse el estudio de las
instituciones sanitarias ilustradas que culminarian con la creacién
del Real Consejo de Sanidad (1847), cuya organizacion definitiva
quedaria establecida por la primera ley de Sanidad puesta en vi-
gor por Real Decreto el 28 de noviembre de 1855.

De nuestra Sanidad ya se ocup6 Pérez de Escobar * utilizando
como fuente la Nueva Recopilacion; Monlau * utilizando también
datos legales nos describira la fundacién y vicisitudes de la Junta
Suprema de Sanidad y de las Juntas provinciales. Ya en nuestro
siglo Granjel * ha tipificado para la legislacién sanitaria espaifiola
del siglo XIx tres etapas: la que concluye en 1847 y que no es mas
que la pervivencia de la politica sanitaria del antiguo régimen;
la que va desde 1847 a 1855 en la que se elaboran los fundamentos
legales y administrativos y un tercer periodo a partir de 1855 en
el que se perfecciona la estructura juridica de la politica sanita-
ria. Galindo ® cae en la trampa de lo facil y nos presenta algunas
disposiciones reales higiénico-sanitarias utilizando como fuente
la Novisiva recopilacion. Peset ® da un paso adelante pero con-
tinfia vinculado de manera importante a las fuentes legales al
enfrentarse con buena parte de los problemas higiénico-sanitarios.

De esta manera se nos ha presentado una imagen triunfalista
de los borbones, hombres preocupados por la higiene y la sanidad
del pueblo y a su politica sanitaria se la ha revestido de un ca-
racter que posteriores investigaciones lograrin matizar.

4 I_%S pProponemos en el presente articulo estudiar el desenvol-
V{mlento de una institucién sanitaria ilustrada, la Junta de Sa-
n}dad de Mélaga, durante las epidemias de fiebre amarilla. Divi-
diremos nuestro trabajo en tres apartados: en el primero trata-
remos de 'estableeer —con objeto de insertar adecuadamente nues-
tro'estgdm__ los origenes y vicisitudes de las instituciones sani-
tarias ilustradas; en el segundo veremos las actuaciones de la
Junta de Sanidad de Mélaga durante la etapa absolutista y en el

Gran parte de los problemas sanitari
os vigentes (legislativos, instituciona-
les, etc.) tienen profundas rafces histérica%. i
PEREZ DE ESCOBAR, A. (6) p. 61.

MONLAU, P. F. (5) III, pp, 1141-1145,

gg‘;NJEL’ L. 8. (17) pp. 215-217. Un mayor desarrollo en GRANJEL,

GALINDO ANTON, J. (15) pp. 117-119.
PESET, M.; PESET, J. L. (23) pp. 175-211.

&
mmm&.mu
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tercero durante los cortos periodos constitucionales y liberales.
Creemos que esto nos permitird, en primer lugar, un conocimiento
del marco institucional encargado de velar por la salud publica y
en segundo lugar podremos analizar la eficacia de la institucién
en funciéon de los distintos regimenes politicos que tienen de
fondo y de la que son expresién viva.

4

El origen y la evolucion de las Juntas de Sanidad

La Junta Suprema de Sanidad nace en septiembre de 1720 y
con un cardcter muy concreto: preservar a Kspafia de la peste
bubbnica que se sufria en Marsella *. Nacia igualmente mibpica,
pues su funcién quedaba limitada a la preservacién de una en-
fermedad y su mirada se polarizé casi exclusivamente en la sa-
nidad maritima. Su creacién fue necesaria, pero su ambito de
actuacién inicial no era suficiente para resolver todos los proble-
mas sanitarios. A pesar de estas limitaciones en 1720 nacia bajo
los borbones una institucién sanitaria de caracter ilustrado y
junto a ella veian la luz las Juntas Provinciales de Sanidad con
caracter de organismos consuitivos.

Las vicisitudes de las Juntas de Sanidad a lo largo de més
de un siglo de existencia fueron abundantes. Se suprimieron por
R.O. el 13 de agosto de 1742, restableciéndose el 4 de julio de
1743; vuelven a desaparecer en 1805, para reorganizarse por Real
Cédula el 25 de agosto de 1809. Se crean, ademés de las Juntas
Provinciales en todas las capitales, las Juntas Municipales por
orden de las Cortes de 1 de noviembre de 1813. Supresién total en
1847 y creacién el 17 de marzo de este mismo afio del Consejo

de Sanidad del Reino .

7 Acerca del nacimiento de la Junta Suprema de Sanidad, cf. PESET, M.;

MANCEBO, P.; PESET, J. L. (22) pp. 159-166.
8 GRANJEL, L. S. (17) pp. 216-217.
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II

La Junta de SBanidad de Mdlaga vy la fiebre amarilla en la etapa
absolutista

Malaga va a sufrir tres importantes epidemias de fiebre ama-
rilla en el periodo que abarca desde 1720 a 1812, es decir, durante
el largo perfodo absolutista borb6nico. Seran los brotes de 1741,
1803 y 1804, todos ellos con un caracter comiin: su extraordina-
ria difusién y las gravisimas repercusiones demogrificas y eco-
némicas, especialmente las epidemias del siglo X1x?.

La actividad de la Junta de Sanidad de Malaga en 1741 hemos
de _considerarla como negativa. La enfermedad comienza en los
Gltimos dias de septiembre y progresivamente se va extendiendo
por toda la ciudad sin que la Junta de Sanidad tome ningin tipo
de medidas. Por fin el 10 de octubre se refine y se acuerda solici-
tar a la ciudad de Granada el envio de dos médicos para que cu-
rasen la enfermedad '. Después decide solicitar rogativas y cul-
tt-)s pat:a «atemperar» el castigo !'. Ninguna otra medida sanita-
ria sera tomada y naturalmente la enfermedad acabari imponien-
do su ley. Es pues una institucién que confia la resolucién de los
problemas sanitarios a lo sobrenatural y que mantiene inicamente

una actitud expectante, limitindose a minimas actuaciones no
comprometedoras.

T?.mpoco durante las epidemias de 1803 y 1804, la Junta de
Sanidad dard muestras de gran actividad a pesar de los enormes
Pl'Oblel_nas planteados, muchos de ellos derivados de su propio
absentismo. El hecho de que la Junta esté presidida por el Go-
berna.dc.)r, que impone sus ideas y posterga los intereses colectivos
al particular, serd el punto clave para explicarnos las tibias ac-

tuaciones del organismo encargado de velar por la salud de los
malaguenos.

Las- primera-s medidas seran tomadas por la Junta Suprema
de Sanidad enviando al Dr. Juan Manuel de Aréjula el 23 de oc-

9 Sobre las repercusiones demogréficas de la
o Gimbatie) 3.k (14, g s de la fiebre amarilla en Mélaga,

10 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 133, sf
11 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 133, sf.
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tubre de 1803 encargéandole la curacion de la enfermedad ' y a
finales de este mismo mes determinando el acordonamiento de la
ciudad tratando de evitar la introduccién de personas y objetos
en ciudades no contagiadas '". No sabemos la disposibilidad eco-
némica con que conté la Junta para hacer frente a la enfermedad;
pero lo que si sabemos es que en febrero de 1805 ain no habia
remitido a la Suprema las cuentas de la epidemia ™.

Comienza un nuevo brote en 1804 y hasta el mes de agosto
la Junta de Sanidad de Mialaga no pondra en préactica algunas
medidas sanitarias tales como establecer lazaretos, quema de
enseres, y mas adelante fumigaciones '®. Sin embargo, sus actua-
ciones son mas las de una institucion benéfica que las de un or-
ganismo sanitario. Se encargard de canalizar los ingresos que
le llegaran por tres conceptos: a cuenta del arbitrio del subsidio,
por abonos de particulares y entregas reintegrables.

TABLA 1

CUENTA DE LA JUNTA DE SANIDAD DE MALAGA (ENTRADAS)
FIEBRE AMARILLA (1804)

A cuenta del arbitrio de subsidio 473.348 ris.
Abonos de particulares 62.674 rls.
obispo 300.000 ris.
Cantidades a reintegrar testamentaria de Rosario
Gref*. 167.809 rls.

FUENTE: AMM. Protocolos de Secretaria y Escribanfa de Cabildo, 106.

*# (Casi en su totalidad se entregé en especies, fundamentalmente carne.

12 CARRILLO, J. L.; GARCIA BALLESTER, L. (11) p. 94.

13 AMMI. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 198, fols. 416-417.

14 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 195, fol. 70V, BExisten
testimonios que denuncian la malversacién de fondos durante esta epidemia;
acerca del tema, cf. CARRILLO, J. L. (13).

15 AREJULA, J. M. (2) pp. 459-464. Las fumigaciones se realizaron du-
rante los dias 28 al 31 de diciembre bajo la direccién de Aréjula. Acerca
de la actitud de éste sobre las mismas y el papel que representaron en la
sociedad espafiola, cf. GARCIA BALLESTER, L.; CARRILLO, J. L. (16).
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La Junta de Sanidad tiene que hacer frente a la asistencia
sanitaria y en este afio de 1804 tendra que luchar con el grave
problema que representa la crisis de subsistencias '* aque le obli-
gara a atender directamente la alimentacién de buena parte del
pueblo malaguefio repartiendo raciones de carne, pan y cocido.
Bajo estas circunstancias no puede extrafiarnos los enormes gas-
tos realizados por este concepto.

TABLA 2

CUENTA DE LA JUNTA DE SANIDAD DE MALAGA (SALIDAS)
FIEBRE AMARILLA (1804)

Cantidad Porcentajes
Asistencia Sanitaria 531.535 rls. 52,9 %
Alimentacién 447.379 rls. 44,6 %
Gastos de Secretaria 24.676 rls. 2,5 %

FUENTE: AMM. Protocolos de Secretarfa y Escribania de Cabildo, 1086.

Poco ha podido hacer la Junta de Sanidad de Malaga para
evitar la catéstrofe que se ha producido: mediatizada por su pre-
sidente, sin capacidad ejecutiva, sufriendo enormes presiones,
carente de autonomia econémica y obligandosele a hacer frente
a enormes problemas, la labor de la Junta de Sanidad quedara
reducida a la benéfico-asistencial, en un intento de ocultar la tra-
gica realidad social espafiola. Las Juntas de Sanidad, pues, ac-
tuaran como organismos disimuladores y seran utilizadas por po-
liticos y gobernadores de manera caprichosa y no adecuada a las
exigencias sanitarias del momento.

. I'ﬂn efstas c?ndiciones no puede extrafiarnos el fracaso de esta
institucion tipicamente ilustrada que desde 1800 a 1804 contem-
pla cémo una enfermedad, la fiecbre amarilla, hace importantes

16 Sobre la crisis de subsistencias de 1804 cf.
CRITZ, J. (21). , cf. el trabajo de MORILLA
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estragos en las provincias meridionales espafolas, como tampoco
debe extrafiarnos la fulgurante caida de la institucién a comien-
zos de 1805.

GRAFICO 1
GASTOS DE LA JUNTA DE SANIDAD DE MALAGA EN 1804

ASISTENCIA SANITARIA

i

ALIMENTACION

m SECRETARIA

44'6 %%

52'9%/0 ‘g

FUENTE : A M M. Protocolos de secretaria y Escribania
de Cabildo, 106
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III

La Junta de Sanidad de Mdlaga y la fiebre amarilla en las etapas
constitucionales

Los problemas sanitarios que tenia planteados Francia en la
segunda mitad del siglo Xviil eran similares a los de Espana;
pero Francia encontré solucién con la caida del antiguo régimen
y la creacién de un «comité de salubrité» en el seno de la Asam-
blea constituyente que controlaba la préactica médica, medicina
forense, salud ptblica, servicios sanitarios, etc. En 1791 se con-
vierte el comité de mendicidad en comité de asistencia publica y
en 1802 se organiza el «Conseil de salubrité» que se encarga de
estudiar los problemas de salud: bafios plblicos, salubridad de
mercados, higiene de las carceles, estadistica médica, epidemias,
salubridad industrial y adulteracién de alimentos '7.

Las Juntas de Sanidad espafiolas abolidas en 1805 se resta-
blecen en 1809 y pronto van a encontrar condiciones favorables
para su potenciacién. Nos referimos al régimen Constitucional
de 1812 y al trienio liberal (marzo 1820 a septiembre 1823). Pre-
cisamente bajo estos dos sistemas Malaga sufrirA dos nuevas
epidemias de fiebre amarilla: la de 1813 y la de 1821 y ambas
con un denominador comfn, su escasa difusién y su nula reper-
cusién demogréfica 18,

A comienzos de septiembre de 1813 llegan a MAalaga noticias
procedentes de Algeciras acerca de la enfermedad epidémica que
se ha presentado en Gibraltar. Inmediatamente se refinen los vo-
cales de la Junta de Sanidad con dos facultativos y dado lo alar-
mante de la situacién determinan la necesidad de aumentar los
componentes de la misma 1, La Junta de Sanidad estid perfecta-
mente informada de los acontecimientos gibraltarefios a través

17 ROSEN, G. (25) pp. 167-170.

18  CARRILLO, J. L. (12) pp. 144-145; CARRILLO, J. L. (14).

19 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 471-472;
fols. 519-519V. Fueron los médicos D. Francisco Hstrada y D. José de Sala-
manca. La Junta de Sanidad se ampli6 con los vocales D. Rafael Isasy, D,

J{)aquin Marfa Peri y D. Juan José Delicado. Los dos Gltimos no aceptaron
el cargo.
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del cénsul espafiol que le remite informes dando cuenta de los
sintomas de la enfermedad, mortalidad y situacién social *.

Dias después —el 17 de septiembre— la Junta de Sanidad se
dispone a adecuar el puerto a las nuevas exigencias y establece
dentro de él un lugar para cuarentenas *'. Como sus posibilidades
econ6micas son restringidas, desde el primer momento la Junta
de Sanidad presionari a tope para obtener los fondos suficientes
que le permitan hacer frente a la enfermedad con garantias de
éxito. Pero se ha producido un hecho notable, ahora la Junta no
suplica fondos, exige fondos a la Hacienda Nacional a través del
Gobernador Intendente. Esta actividad pronto tendra el recono-
cimiento y la colaboracién de la ciudad de Malaga que se apresu-
ra a poner en manos de la Junta, para financiar los gastos, la
contribucion de guerra ==

Ante lo alarmante de la situacion la Junta Superior de Gra-
nada determina facultar a la de Méilaga para que disponga de
los fondos que estén mds a su alcanze «aunque sean los méis sa-
grados» e incluso le autoriza a efectuar un reparto de los gastos
entre el vecindario. Sin embargo, la Junta de Méilaga no cree sea
necesario tomar tan drasticas medidas, maxime cuando el pueblo
estaba extraordinariamente sobrecargado con la contribucién de
guerra y la Junta podia disponer de la mitad de esta cantidad .

La Junta de Sanidad de Malaga permanece atenta tomando
todas las precauciones posibles para impedir la entrada en la ciu-
dad de personas sospechosas y a Fal efecFo se monta un cordén
ganitario que efectiia su reconocimiento e inspeccién. Este cordén
sanitario no parece ofrecer garantias_ de eficacia ——a.l.estar com-
puesto por paisanos— por lo que se piensa en la necemdad. de uti-
lizar para estos fines un cuerpo de milicia urbana ?rgan1zado y
con jefes propios. A pesar de todo parece ser que la idea no pros-

perd **.

20 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fol. 771. El c6énsul
espafiol en Gibraltar hace una pormenorizada referencia de los sintomas que
resentan tres enfermos: fiebre, hemorragias, sopor, ictericia y manchas,

R 21 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fol. 474.
22 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 517-517v;

. 527v; fol. 634. )
= 285 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fol. 537; fols.

7v-638.
= 24 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fol. 538; fols.

638-638V.
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La situacién de Gibraltar preocupa grandemente a la Junta
Suprema de Sanidad que a finales de septiembre determina la in-
mediata salida del puerto de Malaga de todas las embarcaciones
procedentes de aquella plaza con destino a un lazareto. Efectiva-
mente, todos los barcos abandonan el puerto menos una jabega
propiedad de Mariano Corcolla y el «San Jaime» de Francisco
Zaragoza; ambas se colocaron a prudente distancia y un tempo-
ral las introdujo nuevamente en el puerto. Mientras tanto Cor-
colla —que veia peligrar sus intereses— habia obtenido una orden
de la Junta Suprema que le permitia el desembarco de géneros.
Esta determinaciébn —contraria a la dada anteriormente— irrita
a los componentes de la Junta de Méilaga al mismo tiempo que
con renovada fuerza los propietarios de ambos barcos la presio-
nan para que se cumpla lo dispuesto por la Suprema del Reino 2%,
No tenemos noticias de como terminé este embarazoso asunto,
pero lo que si sabemos es que el 13 de noviembre alin no habian
descargado y dado el tono en que la Junta malagueia estaba re-
solviendo los problemas es muy posible que no lo lograran 2¢,

La Junta de Sanidad no hace concesiones a nadie y asi forma
expediente a la jabega «Carolina» que, procedente de Gibraltar
con carga de tabaco, llegb a Malaga, determinando la inmediata
quema del barco y su carga. El pueblo malaguefio, sensible a todos
estos acontecimientos, mostr6 su descontento al demorarse al-
gunos dias la ejecucién de esta medida 7.

Gran irritacién produciri en el seno de la Junta malaguefia
el manifiesto publicado por la Superior de Granada relativo a g
no existencia de enfermedad epidémica en Gibraltar 2%, lo que le

25 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 886-886v;
fols. 908v-909; fol. 1010v; fols. 1037-1037v. Los propietarios de los barcos,
asi como los comerciantes se apoyan para presionar, en los grandes per-
Juicios que les ocasionaba no poder desembarcar los géneros. La pretensi6n
de posponer los intereses de la comunidad a los particulares de grupos co-
merciales, es un fenémeno que aparece machaconamente en la historia social
de la enfermedad.

4 12;07AMM3 . Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 1039-1039v;
ol. 3

21 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 852v-854,
En el Cabildo celebrado el 24 de octubre el sindico de la ciudad D. Fernando
Ugarte y Barrientos haciéndose eco del sentir del pueblo expuso el profundo
malestar por la demora en el cumplimiento de las medidas adoptadas.

28 AMM. Libros de COabildos y Actas Capitulares, 205, fols. T72-T72v,
La Junta de Sanidad de Mé4laga oficiard a la Superior de Granada expre-
séndole su descontento por sus manifestaciones de 27 de septiembre en las
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obliga a publicar un documento *® en donde deja bien claro la
situacién sanitaria de esta plaza, al mismo tiempo que oficia a la
Junta granadina haciendo reflexiones sobre las desastrosas con-
secuencias que podia tener la circulacién del equivocado mani-
fiesto *°. Con objeto de paliar el posible efecto de este escrito so-
bre la poblacién malagueiia se les recuerda la necesaria observa-
cion de las méas elementales reglas sanitarias en calles, plazas y
sitios ptblicos exhortando al Ayuntamiento a que tome cuantas
medidas estime oportunas para su cabal cumplimiento ®. Mien-
tras tanto la Junta permanece alerta a todo lo que ocurre en
Gibraltar, tanto para tomar sus propias medidas sanitarias, co-
mo para informar a las ciudades que se interesan vivamente por
estos sucesos .

Muere el 7 de septiembre en Milaga el primer enfermo sos-
pechoso, se trata de Juan del Castillo que procedia de Gibraltar *;
nuevas muertes los dias 13, 14, 27 de septiembre. Este tiltimo dia
dan parte, varios facultativos, a la Junta de Sanidad de encontrar-
se enfermo Marcos de Montemar que méas tarde moriria con vé-
mitos e ictericia. De inmediato se procede a su aislamiento, se
fumiga su casa y se incomunica en cuarentena a su familia St
Van apareciendo nuevos enfermos y tras los partes de los Médi-
cos, la Junta de Sanidad ejecuta el sistemético y riguroso plan
establecido: incomunicacién del enfermo, fumigaciones y cuaren-
tena a su familia *%. El tltimo sospechoso muri6 el 21 de noviem-
bre, sumando en total 15 el nimero de muertes por fiebre ama-

tir enfermedad contagiosa. Apoya su aseveracién en el
?t:li:.u%?g:saomé%nﬁﬁlr;ﬁito que posee de la situacién de Gibraltar en donde la
escuadra inglesa se encontraba en una penosa situacién al estar cortado
el suministro de viveres y la enfermedad hacia violentos estragos.

29 AMM. Libros de Cabildos ¥y Actas Capitulares, 205, fol. 773. La
Junta de Sanidad tratard que todo el pueblo tome conciencia de la situacién
y no relaje su estado de atencién y vigilancia. Por ello public6 este bando
que fue colocado en diversos puntos de la ciudad, de forma que ninguin
ciudadano pudiese alegar desconocimiento. ,

30 AMM. Libros de Cabildos y Actas O'ap?tulares, 205, fols. T72-7T72v.

31 AMM. Libros de Cabildos y Actas C'api'tulares, 205, fol. 663.

32 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. TT4-TT4V.

88 MENDOZA, J. (3) PP. 171-175. Antes habia muerto otro enfermo sos-
pechoso cuyo cadéver no pudo ser examinado, pero Salamanca, que lo vio
cuando atn vivia, afirmé que no era fiebre amarilla. Juan del Castillo salié
de Gibraltar el 27 de agosto y entré en el puerto de Malaga el 29.

3¢ No es el momento de hacer una detallada descripcién de estos en-
fermos. Para ello, ¢f. MENDOZA, J. (3) pp. 175-1883.

86 Ibidem, pp. 183-191.
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rilla o sospecha de la misma. La asistencia de estos enfermos se
hacia directamente por los facultativos bajo la vigilancia v control
de la Junta de Sanidad *°.

Los gastos que la Junta tiene que hacer para mantener el
lazareto en donde sufren cuarentenas, no s6lo los familiares y
asistentes de enfermos sospechosos, sino también las procedencias
de puntos préximos a los lugares contagiados, obliga a la misma
a solicitar fondos al Ayuntamiento que acabari por entregar
20.000 rls. cifra que se considera insuficiente por lo que nueva-
mente tendra que presionar *7; ante esta insistencia se carga al
vecindario con un impuesto sobre la carne y el aceite 5,

No transcurrieron de forma muy diferente los acontecimien-
tos en 1821 %, En cumplimiento de la orden de 24 de abril de
1817, la Junta de Sanidad de Malaga obligé a todos los buques
procedentes de las Antillas y costa americana —que se hicieron
a la mar después del 1 de mayo— a cuarentena de ocho dias si no
habian tenido novedad sanitaria durante la travesia Yy quince en
caso contrario*°. El 21 de agosto aparecen dos enfermos en el

2013;03Acerca de los Gltimos enfermos y muertos, cf. MENDOZA, J. (3) pp.

8 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 1204-1204v;
fol. 1210; fols. 1216-1216v; fols. 1233-1233V. Desgraciadamente no hemos
podido encontrar las cuentas de esta epidemia. Tampoco para 1821.

8 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 205, fols. 1243-1243V.
Se determiné este impuesto en el Cabildo celebrado el dia siguiente y su
cuantia fue un cuarto de libra tanto para la carne como para el aceite. En
diclembre, cuando hacfa casi un mes de la Gltima muerte por fiebre amarilla,
atn seguian funcionando los lazaretos, 1o que da idea de la intensa actividad
de la Junta de Sanidad.

3 Hste brote epidémico comenzé en Barcelona desde donde se propagéb
a varias poblaciones catalanas (Asc6, Mequinenza y Tortosa). El foco cata-
lan se extendi6 por via maritima a Palma de Mallorca y Malaga, y variag
otras ciudades andaluzas. La mortalidad en las provincias del sur fue muy
baja, no asi en Barcelona, Tortosa y Palma de Mallorca. Tenemos que Sig-
nificar —para explicar parcialmente estas diferenclas— que Tortosa y
Barcelona la sufrian por primera vez en su historia, por tanto toda su po-
blacién era receptiva. Palma de Mallorca la padeci6 en 1804, pero sélo
afect6 a un pueblo y con mucha benignidad. Cf. LOPEZ PINERO, J. M.*; GAR-
CIA BALLESTER, L.; TERRADA FERRANDIS, M.* L. (19). Desgraciadamente no
poseemos estudios sociales de estas epidemias que pongan de manifiesto
otras posibles circunstancias favorecedoras de su difusién. Creemos que
estos acontecimientos no invalidan nuestra hip6tesis.

40 MENDOZA, J. (4) pp. 40-41. Mendoza cree que esta orden habia sido
err6neamente interpretada por las Juntas Municipales de los Puertos en
un doble sentido: que quedaban derogadas todas las anteriores y que la
época desde 1 de mayo a 1 de diciembre debia entenderse de la salida de
los buques y no de la llegada. Conforme a esta interpretacién fueron ad-
mitidos en este afio los buques procedentes de La Habana.
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bergantin danés «Inituim» y el dia siguiente la Junta de Sanidad
realiza un amplio reconocimiento en todos los buques anclados
en el puerto encontrando enfermos sospechosos en cinco de ellos.
La determinaciéon de la Junta no se hace esperar: se cierra el
puerto, se colocan los buques en bahia y se procede al inmediato
aislamiento de todas aquellas personas que pudieron tener con-
tacto con los enfermos *'. Estas primeras medidas parece que van
a dar los resultados apetecidos y a finales de agosto el estado
sanitario de la ciudad es francamente bueno *.

A pesar ello continia la Junta de Sanidad muy atenta y con
su mirada dirigida especialmente al puerto. Por ello y con objeto
de obtener las maximas garantias se decide reforzar el cordén
sanitario del mismo **. A mediados de septiembre se continia
gozando buena salud en la zona urbana hasta el punto de pro-
gramarse dos corridas de toros.

Mientras tanto siguen apareciendo enfermos sospechosos en
los buques y se presenta en la bahia el bergantin «Mariana»
—echado dias antes— con un muerto y tres enfermos. Se le in-
vité a su apresurada salida o en caso contrario se le derribaria
a cafionazos; el desesperado capitan abandoné Malaga pero en-
call6 cerca de Torremolinos. Ante estas circunstancias la Junta
determiné ayudar a los enfermos y proceder a la quema del bar-
co 15,

A pesar de todas las medidas de precaucién la enfermedad
acabard por tener una propagacién urbana comenzando los pri-
meros casos a mediados de septiembre, pero quedando el foco
limitado al barrio de la Alcazaba con irradiaciones minimas a
otros puntos de la ciudad y siempre en estrecha relacién con el

41 El comienzo y evolucién del brote portuario estd muy bien descrito
zA, J. (4) pp. T-11.
o -?gENXOMN’[ Librosp de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fol. 404.

48 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares; 214, fols. 414V-415;
fol. 418v. Se refuerza con la colaboracién de 48 paisanos.

44 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fols. 225-225V;
fols. 426v-427. El dia 11 de septiembre D. Fernando Freire solicita al Ayun-
tamiento celebrar los dos préximos domingos sendas corridas de toros. El
Ayuntamiento acuerda se oficie a la Junta de Sanidad consultando si de
tal reunién puede derivarse algn perjuicio para la salud pablica. La Junta
de Sanidad no pone inconveniente alguno y las dos corridas se programan.

45 SALAMANCA, J. M.* (7) pp. 22-24. Salamanca hace una pormenorizada
descripcién del estado en que se encontraban los enfermos y las atenciones
que recibieron. El dia 22 de septiembre habian muerto dos y otro estaba
convaleciente.
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foco principal. En todos los casos el médico que visitaba por pri-
mera vez a un enfermo daba parte a la Junta de Sanidad, la que
a su vez determinaba una nueva exploracién del mismo efectuada
por varios facultativos; siempre se procedia a la incomunicacién
de la casa y enfermo, o bien éste era trasladado al lazareto sucio
y los familiares al de observaci6n *°,

Esta situacién anémala sanitaria dentro del recinto de la ciu-
dad obliga a la Junta de Sanidad a suspender todos los actos
pliblicos especialmente el teatro y las corridas de toros ya pro-
gramadas *7. Al mismo tiempo se interesa vivamente por las me-
didas adoptadas por algunas instituciones malaguefias —carcel,
hospitales, ejército— caso de que el contagio se propagase con
mayor magnitud 8,

La Junta de Sanidad que ha dispuesto de 5.000 rls. desde el
comienzo de la epidemia terminara por verse agobiada y se vera
obligada a recurrir al Ayuntamiento para que se le proporcionen
las medidas econémicas necesarias para hacer frente a los enor-
mes gastos que ocasionaban los lazaretos. Pero la situacién eco-
némica del Cabildo no permite realizar aportaciones en este senti-
do y la Junta tendra que poner sus o0jos en otras instituciones

—Consulado o Cabildo Eclesiastico— cuya economia parece més
desahogada, %,

El estado sanitario de Malaga preocupa a la Junta Suprema
de Sanidad y exige una pronta y completa informacién. El 10
de octubre se le contesta haciéndole saber la existencia de «fie-

46 La evolucién urbana del contagio nos la relatan espléndidamente
mzz, J. (3) Pp. 11-17 y SALAMANCA, J. M.* (7) pp. 24-23‘.) El contagio
o 1 ecﬁrpr? ujo como consecuencia de los intereses de grupo que trataban
mentog o 1e }Jaro de la vendeja, 1o que originé comunicaciones entre ele-
Sl atc udad y enfermos del brote portuario. Sobre la polémica entre
(13) pp gs-t;ssos 8rupos sociales, cf. CARRILLO, J. L.; GARCiA BALLESTER, L.

o 4152¢MM. Libros de Oabildos y Actas Capitulares, 214, fols. 447TV-448;
48  AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fols, 452-452v,
Resulta significativo que tras este oficio de la gunta de Sanfdad, el Ayunta-
miento reconozca, en el Cabildo dia 29 septiembre, ser la primera noticia
que tiene de la existencia de la enfermedad, cuando desde mediados de
septiembre los casos se iban sucediendo en el barrio de la Alcazaba.

4 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fol. 432; fols.
468v-469. El Ayuntamiento rogar4 al Consulado le facilite para atender a
las necesidades del momento 40,000 rls. Invitacién similar hari al Sr. Obispo,
al Cabildo Eclesidstico y otras instituciones. Sobre el Consulado, cf. BEJA-
RANO ROBLES, F. (10).
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bres maligno-putrido contagiosas» que si bien han causado algu-
nas muertes no se han extendido por toda la ciudad. Al mismo
tiempo comunica la serie de medidas tomadas, conducentes todas
ellas a evitar el progreso de la enfermedad .

A mediados de octubre se vigoriza la asistencia sanitaria con
la creacién de un Hospital General en la Victoria, dos lazaretos
de observacion en la Trinidad y en el Carmen, un lazareto sucio
en los Angeles y un lazareto militar en el cortijo de Granada 5.
Los resultados de tan diligentes actuaciones necesariamente ten-
drian que dar los frutos apetecidos, a pesar de la terrible lucha
sostenida con determinados grupos para los que el cierre del
puerto suponia importantes pérdidas econémicas **. Como indi-
cador de esta aseveracién recurriremos al nimero de muertes
sospechosas de fiebre amarilla que fue de 244 incluyendo en esta
cifra ambos brotes, el portuario y el urbano .

Vemos, que, durante este brote de 1821 se ha seguido una
politica sanitaria muy similar a la de 1813. IEsta serd, en parte,
responsable de que sé6lo se produzca un brote portuario contenido
inicialmente y una minima difusién urbana. La mortalidad sera
de mayor magnitud que en 1813, pero sin tener serias repercusio-
nes demograficas.

Ciertamente bajo los regimenes constitucionales las cosas han
cambiado. La Junta de Sanidad ha sabido mantener al pueblo en
el estado de tension mas adecuado, ha permanecido atenta e in-
formada de todos los acontecimientos tanto dentro como fuera
de Mélaga, actiia rapida y eficazmente a medida que se presentan

50 AMM, Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fols, 472v-473.
Los puntos fundamentales del escrito-contestacién fueron: 1) que el pueblo
en general gozaba de salud, 2) que se habfan observado algunas fiebres
maligno putrido contagiqsas que ocasionaron muertes, pero que apenas han
logrado progresién ni aun entre los més directos asistentes, 3) que segin
el estado necrolégico desde agosto tanto en el puerto como en la ciudad la
enfermedad no ha hecho progresos alarmantes, 4) que se han puesto toda
clase de medidas: rigurosa incomunicacién de los enfermos, sus asistentes
y habitantes de la casa con traslado de éstos a lazaretos para sufrir cua-
rentena de observacién y 5) que se piensa, que en general, la poblacién
continuaré disfrutando de salud.

51 AMM. Libros de Cabildos y Actas Capitulares, 214, fols, 472-472v;
fols. 477 -478v. Se comisioné primeramente a los facultativos D. Manuel
Hazanas y D. José Cortés para que inspeccionasen los edificios més ade-

cuados.
52 Véase nota 46.
53 SALAMANCA, J. M.* (22) p. 67.
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GRAFICO 2
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los casos sospechosos en la ciudad, toma toda una serie de me-
didas preventivas (lazaretos, cordones, etc.) y controla la asis-
tencia sanitaria. No tendré autonomia econdémica y junto a exi-
gencias a la Hacienda Nacional, tendra que recabar fondos de la
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TABLA 3

MORTALIDAD EN LA EPIDEMIA DE FIEBRE AMARILLA (1821) DE

MALAGA
Varones Hembras Total

1820
Agosto 45 24 69
Septiembre 52 34 86
Octubre 55 42 97
Noviembre 54 35 69
Diciembre 38 40 78
Total 244 175 399

1821
Agosto 49 27 76
Septiembre 58 43 101
Octubre 103 76 179
Noviembre 119 89 208
Diciembre 51 47 98
Total 380 282 662

FUENTE: Salamanca (1822).

propia ciudad. A pesar de estas limitaciones los periodos libe-
rales han permitido una potenciacién de las instituciones sani-
tarias junto a unos apasionantes intentos de codificacién que pre-
tenden dar soluciones racionales a los problemas sanitarios. Todos
los esfuerzos liberales se veran profundamente colapsados con la
reposicién de Fernando VII y la sanidad espafiola continuard por

sus derroteros tradicionales.
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