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VALENCIA,

I la importancia de la obra de un médico hubie-
ra de medirse por la repercusién que alcanza
mas alld de las fronteras de su pais, no habria

duda de que SOLANO DE LUQUE fué un médico im-
portante; sus pretendidos descubrimientos produje-
ron, en efecto, cierto revuelo en el mundo médico
del segundo tercio del siglo XViil, Un médico -valen-
ciano, IGNACIO DE TORRES, escribia a FEIJ00 (hacia
1755) que los autores més aceptados en Francia en
materia de semeiética eran, por aquella época, BELLI-
NI, SYDENHAM, BAGLIVIO y SOLANO DE LUQUE. Por mi
parte agregaré que es el Unico médico espafiol—si
se exceptia a AVENZOAR—cuyas obras aparecen €x-
presamente citadas en la bibliografia del libro més
consultado por los médicos de la Ilustracién: los
Comentarios, de GERHARD VAN SWIETEN. La historia
externa de los azares de su invento ha sido repetida
una y otra vez por autores de esa época y por los
historiadores de la Medicina espafiola. Baste, pues,
recordar que, en 1731, publicé su Lapis lydos apolli-
nis, una contribucién al tratamiento de las enfer-
medades agudas basada en el respeto a los movi-
mientos de la Naturaleza, en la que exponia su
descubrimiento para pronosticar el momento y via
de las crigis de tales enfermedades mediante deter-
minadas caracteristicas del pulso. Fué un médico ir-
landés, NIHELL, quien, tras una temporada junto a
SOLQNO, dié a conocer en el extranjero su doctrina
mediante una obrita escrita en inglés, pronto tradu-
cida al francés y al latin. Comentarios, elogios y
comprobaciones surgieron por doquier y tuvieron su
culminacién en la obra del célebre BORDEU, en que
se amplia y modifica la doctrina de los pulsos indi-
ces (véase nota bibliogrifica).

.Como médico, SOLANO no era, ciertamente, un .ger
nio, pero tampoco una figura del montdén. Ya tenia
publicada otra obrita, habia explicado en Granada y
se le consideraba buen préctico. Sin embargo, sus
mismos admiradores criticaban su tedrica, y con
mayor unanimidad lamentaban su «desgraciado, con-
fuso y nada metddico estilo» para exponer, en lo
que puede darles la razén cualquiera que se moleste
en leerlo. Por otra parte, si se prescinde de la con-
sideracién estrictamente histérica, sus resultados
merecerian hoy una critica severa como la que ya
formulé MARANON hace afios. Pero esto plantea un
problema: el de las razones de su éxito. Creo que no
hay que buscarlas en los resultados positivos de su
pretendido descubrimiento, sino en las notas que ca-
racterizan tanto la solucién intentada por SOLANO

como en su actitud general respecto a la Medicina.
Veamos las mas importantes. 3
1.» La abstencién teérica.—Desde SYDENHAM exis-
tia una importante corriente de empirismo médico
orientada en el sentido de la pretension de prescin-
dir de toda idea preconcebida, de todo sistema, Palii
atender s6lo a los hechos o, como sé dgcia, a la ot
servacién y a la experiencia. Al terminaxr la Paﬁr: 2
expositiva (central) de su obra, dice SOLANO: ‘: 8z
to, lector carfsimo, es lo que mil diligencia y obser-
vante cuidado ha podido descubrir, surcgmdo el 113:
menso piélago de la Medicina préctica, sin otros 2;
lotos que la observacion y la experiencia; no por ©s-

. peculativas ideas rastreado, que éstas de ordinario

ienci i i erza
son apariencias falsas y enganosas, sino p_ovi-n fl;e 2
de brazos y sucesos, a quienes sé€ debe siemp

mayor firmeza.» Esta direccién de1~pens§m}¢tantghl(!)1ra
dico tuvo sus partidarios en Espafia; Si 010(;: ehoss

en primer lugar a MART{N MARTINEZ gés pse %eﬁere

hace SOLANO, quien en més de una ocasl 1(1l S e

a la ¢humilde racional secta de los verda emilitaban

formados escépticos». Cierto qué cuantos e

en este bando han chocado con el mlsmot ?:arse e

SYDENHAM; jhasta qué punto pueden tI ey

cuestiones clinicas sin un minimo de teoria: L2 N
remos la actitud de SOLANO en este puni:o,1 neo ?sten:

de momento, que para él la afirmacién de 12 xencia

cia de crisis en las enfermedades como consecu e

de una coccién, no es algo que tenga quehzgio o

una concepcién de la enfermedad, sino unb 10ns

observacién ensenado por la practica y sO r:xelicito

no hay que discutir. No se muestra muy'deag e

en toda su obra respecto & cuédles sean sus n}. N
cisas sobre la consistencia real de la fex:os S
Mi4s bien gusta de usar para sus fines R
zones de los galenistas a quienes (;ra o LEgNO i
libro principalmente. Esos textos. de e,
VALLES, etc., son,‘en sus manos, qarlcesE R
las que se da la forma que conviene. fn o o
con su tiempo; los movatores de la Filosoila y

‘Medicina solian proceder de tal manera para paliar

la resistencia de los reaccionarios frente a las tgue-
vas doctrinas. De todas formas, es féacil 1_)erca r:e
de que SOLANO es un médico <¢moderno>; eaAgito
habria que dar la razén a FELJ0O y 1O a '6A
HERNANDEZ. Su plena aceptacién de la circulacion
de-la sangre, de la teoria_del «suco. nérveo», mMas
de una expresién iatroguimica, lo indican claramen-

te. Merece notarse su actitud exggnmental: para
combatir la teoria de la putrefaccion de la sangre
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no vacila en comprobar personalmente sus caracte-
res organolépticos. M4s interesante es la noticia de
cémo descarta la teoria del llamado vicio de la pri-
mera region; héla aqui: <«Ojald que la diseccién de
los cuerpos 2 que yo he asistido in Xenodochio Gra-
natensi, apud Fratem Franciscum Viscayno Chirur-
gum, et autopsia undequaque peritum, buscando es-
ta saburra y vicio de la primera regi6n, no me hu-
biera tan claramente informado de la falsedad de
aqueste encanto, no habiendo visto jamés la carga
con que nos molian y la sarcina que de facto asegu-
raban.»

2.2 Atenimiento al dato sensorial.—Desde el prin-
cipio de la Medicina cientifica, la enfermedad venia
siendo juzgada por lo que el observador percibia en
el cuerpo del enfermo mediante sus sentidos. Pero
en la corriente médica aludida cobra esto una signi-
ficacion especial, un poco dificil de explicar en
pocas lineas. En efecto, durante largos siglos se ve-
nia persiguiendo la caracterizacién de la enferme-
dad por su consistencia real, que se creia conocer;
los sintomas la seguian «como la sombra al cuer-
po». Al renunciar a ese conocimiento por creerlo
imposible, el rango de los sintomas ascendia; no se
puede conocer la realidad de la enfermedad por ser
inasequible a nuestros sentidos, y todo lo que no sea
esto son hipétesis ficticias, pero si es posible carac-
terizarla por su apariencia externa, es decir, por la
cuidadosa observacion de los sintomas tal como
se qfrecen a nuestros sentidos. De esta manera, la
species morbosa quedaba definida por los caracteres
externos, como hacian los botdnicos con las plantas.
Cuando SOLANO propone un signo sensorial (en este
caso tactil) como indicio de un determinado episo-
dio patolégico, no hace, en realidad, sino trasladar
ese punto de vista—fundamental para el diagnosti-
co—a la solucién de un problema del campo més
importante de la Medicina antigua: el prondstico;
no cabe duda de que procediendo asi procuraba un
empirismo grato a su tiempo. Le llama la atencion
una determinada anomalia del pulso, y en lugar de
lucubrar sobre su relacion esencial con la causa
material de la enfermedad se dedica a observar lo
que pasa a continuacién en el enfermo. Tan solo
€n una ocasion eshoza una explicacién cuando dice:
<Este pulso, segiin lo que yo tengo entendido, lo
causan los conatos (me voy, por ahora, dejando de
maquinas y opiniones, y gobernandome 8ceptico mMO-
7e por las acciones que vemos y notamos en todo 1o
sensitivo) que la Naturaleza forma para impeler
con mas fuerza lo excrementicio o morboso, recogien-
dose en si y privdndose de otras acciones para for-
mar aquélla mas perfecta y vigorosa; y este recogi-
miento, si no estoy engafiado, es el tiempo de la in-
termision»; habla, claro est4, del pulso intermitente.
La procedencia sydenhaniana de tal explicacién es
evidente, y viene a confirmar lo que voy diciendo.

La experiencia téctil del pulso habfa sido ya es-
tudiada minuciosamente por GALENO; segin doctri-
na de los galenistas, es el pulso la acciéon que més
inmediatamente dimana del primum vivens. <Lo que
yo puedo asegurar es—dice SOLANO que continua-
mente este maravilloso movimiento est4d previendo
y demostrando no sélo cuanto mira a conservar la
sanidad, sino que sefiala cuanto la adultera y puede
quitarla y destruirla.» Como mé4s tarde BORDEU, SO-
LANO relaciona con el cerebro esa maravillosa ar-
monia del pulso. Pero hay una importante diferen-
cia entre la manera de observarlo estos autores y
los dem4s. Los antiguos galenistas atendian a los
caracteres aislados; rapidez, dureza, magnitud, vi-
gor, plenitud, y sus contrarios eran los datos (no
mensurativos) tomados en consideracion. Pese al an-
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tecedente del pulsilogio de SANTORIO y a la mono-
grafia de FLOYER, reciente entonces, en la época de
SOLANO seguian las cosas poco mAs o menos asi.
Nuestro autor trata de deslindar unas formas de
pulso definidas por su aspecto de conjunto y reco-
gidas de la observacién, no derivadas de la causa
real de la enfermedad, segiin hemos dicho. Se anti-
cipa al hacerlo al consejo de BORDEU: <«Todo fené-
meno singular merece ser observado con atencién,
aunque a la primera vista parece una quimeras;
y es de la relacién cronolégica entre ese hallazgo,
al principio casual, y el ulterior curso de la enfer-
medad de donde deduce su valor como anuncio de
la vecindad de las crisis. El atenimiento al dato
sensorial tiene, pues, otra significacién aqui; por
esto puede decir nuestro autor: «Inventos de este
tamano y de esta importancia méas son hijos de la
Naturaleza y observacién que del raciocinio; y asi,
mas fe deben hacer los testigos oculares que las
agudezas y los ergos.»

3.2 El médico, servidor de la Naturaleza.—Siem-
pre lo habian proclamado asi los profesionales. En
esquema, con el régimen—entendiendo por tal no
soélo lo referente a la alimentacién, sino el adecuado
gobierno de las cosas «no naturales»—contribuia el
médico al mantenimiento de las fuerzas del orga-
nismo; por tanto, a los esfuerzos de la Natura-
leza frente a la enfermedad. Con la medicacién,
contraria contrariis se oponia a ésta. Evidentemen-
te esa segunda parte dependia de la concepcién que
se tuviera de la enfermedad, es decir, de sus cau-
sas materiales. Pero jy si de antemano renunciaba
el médico a tenerlo? Entonces quedaba convertido,
més que nunca, en servidor de la Naturaleza (1);
vigilar sus pasos, apoyar o frenar sus movimien-
tos—a esto debiera limitarse el tratamiento—. De
aqui la parquedad de SOLANO en la medicacién, qui-
z4 tan grande como pudiera serlo la de la animista
STAHL: <El arte mayor de la medicina no es el
recetar y obrar a todas horas..., sino el saber cuin-
do no se ha de obrar con medicamento alguno, que:
es observar y seguir las leyes y los pasos de la
Naturaleza.»

Pero jqué era, en suma, lo que hacia la Natura-
leza? Cocer la materia morbosa para expulsarla
oportunamente por lugares adecuados. Como SYDEN-
HAM y otros enemigos de hipé6tesis y sistemas (entre
ellos PIQUER en su segunda época), SOLANO no puede
dejar de imaginar de alguna manera el Pproceso
morboso. La retencién de lo wtil y la expulsién de
lo nocivo o initil sigue siendo el pensamiento Sub-
yacente a su doctrina. Fiel a su posicién de absten-
cién teérica, SOLANO no puntualiza en qué pueda
consistir esa coccién; por esto dice al galenista:
«Yo quisiera también que td no me concibieras te-
dioso o cansado en la repeticién del concocta, no
s6lo porque no asienta a la coccién en la forma que
td la entiendes y explicas, cuanto porque me es
preciso traerla y llamarla por con la misma Vvoz,
porque ti me entiendas...» ... y entienda ¥ expli-
que cada uno la coccién en la forma que mejor le
pareciere.»

Ya habia insistido hasta la exageracién la Medi-
cina antigua en que habia que ser sumamente res-
petuosos con este proceso de coccién a fin de <no
embarazar o perturbar los movimientos tan admi-
rables y salutiferos como entonces la Naturaleza
maquina para vencer y exterminar los enemigos
que la acongojan y ofendens, segtin expresién de
SOLANO. Insiste éste en que la causa de que se dude

(1) He de prescindir aqui de la aspiracién de SYDENHAM a
una medicacion especifica,
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.de la realidad de las crisis es precisamente la ex-
cesiva actividad del médico, que impide su apari-
ci6on: <pues ves ahi la causa porque no se ven
en Espana crises, o es rarisimo; porque con tanta
sangria, purga y farrago de medicamentos como
hasta en un resfriado se ejecuta, o se desarma la
Naturaleza, impidiéndole en el todo su natural cri-
tica accién, 0 a lo menos se le ladea...». Respeten,
pues, los médicos los movimientos de ella y podran
.observar tan saludables fenémenos, asi como los pul-
sos indices que los anuncian. Ahora se comprende la
importancia_de poder predecir cuéndo acaba la coc-
.cién, es decir, cuédndo se presentarid la crisis. Y mno
es otro el objetivo fundamental de SoLANO. En su
censura al libro de éste, decia MARTIN MARTINEZ
que <los escolasticos, entretenidos en el porqué, se
olvidaron del como; y los préacticos, cuidadosos del
cémn, se olvidaron del cudndos. Pero, en realidad,
no se trata de que la Medicina antigua hubiera
descuidado la cuestion, sino que las indicaciones que
daba eran insatisfactorias. «Los antiguos—dice So-
LANO—Veneraron, conocieron y tocaron el movimien-
to conservativo de la Naturaleza, integrado de todas
]las acciones suyas; mas en las enfermedades no su-
pieron el cudndo, ni por donde determinadamente
criticaria exterminando las causas de los morbos».
T,a razén de esto se deduce de algo ya dicho: los
{ndices de los antiguos son <«dimanados y educidos
de las materiales causas y otros respectos y concu-
rrencias comunes>. _Pero un conocimiento preciso
de las causas materiales de la enfermedad es im-
posible, v 10 que de ellas se dice puro producto de
1a especulacion sistematica; en sus conclusiones no
hay firmeza alguna. Soélo 1;1 observacién—nuevas
obser'vam'oncs——podla_ proporcionar al médico nuevos
indices que le permitieran salir del paso: «No asi
aconteceri si de aqui en adelante nosotros, non an-
tiquorum MOTMIs, SN0 con el mayor cuidado, aten-
diéramos a aquella armonia o accién maravillosa
del pulso, en cuyo armonioso movimiento se explica
lo indemne de la salud, y cuyas disonancias o arrit-
micas pulsaciones manifiestan las congojas y riesgos
que padece la Natu_rale?a asaltada de los morbos,
y hasta de las terminaciones que ejecuta el cudndo
y por dénde informas. Tal es la ocasion a que debe
estar atento el médico: <la observacion de ésta es
el tnico fin del arte; es el medio méas seguro para
conseguir la salud, y es el remedio mas eficaz para
vencer y exterminar los morbos». Tan alto es el
valor que le concede, que llega a decir: <¢;A quién
més bien se pueden adaptar las palabras del doc-
tisimo BAGLIVIO cuando habla del quid divinum de
HIPGCRATES que a la ocasion?s Es tanta su insis-
tencia en este punto, que realmente, si hubiera que
apodar a SOLANO de alguna manera, mas que el mé-
dico del pulso, mereciera ser llamado el médico de
la ocasién; aquél es sélo el medio para llegar a
conocerla. Terminemos haciendo notar el vitalismo
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implicito en todo esto; en una ocasién, el propio
SOLANO advierte precisamente que <las obras de la
Naturaleza no son tan sbélo hijas del mecanismo,
como muchos propugnans». :

Las soluciones que da al problema (el pulso di-
croto, como anuncio de crisis por hemorragia nasal;
el intermitente, de la diarrea ecritica, y el inciduo o
undoso, de la crisis sudoral) no son, como se com-
prende, las causas de la aceptacién de la obra de
SOLANO, sino esas notas que la caracterizan y que
he procurado poner de manifiesto: su insistencia en
atenerse a los hechos de observacién, sus diatribas
contra las sangrias y la polifarmacia y su oposicién
a los sistemas, principalmente al galénico y a la
préactica <estilar> que se acostumbraba derivar de
él. Todo esto concedi6 en su tiempo a la obra de
SOLANO un ambiente de actualidad que no podia
deJm_' de resultar grato a sus contemporéneos. Pero
lo dicho parece suficiente para percatarse de que
un <descubrimiento» presentado de aquella manera
no podia pasar inadvertido. Agreguemos tan sélo
que es probable la realidad de muchos de los triun-

- fos préacticos de SOLANO. Quizd la razon sea sencilla;

aflos mas tarde la apunté GARCIA HERNANDEZ: <En
el vasto volumen de la obra de nuestro SOLANO en-
cuentro poquisimos remedios que practica, de lo que
colijo que recetaba poco; y asi no dudo curaria
muc}}o.» Parquedad de medicacién que confirma el
propio SOLANO: ¢Has de saber, lector, que no €s me-
nester mucha medicina, esto es, muchos remedios

para curar.» Asi alecanzd su fama el médico de la
ocasion. _

. NOTA BIBLIOGRAFICA.—La obra fundamental de SoLaxo (Laps
lidos apollinis. Methodo segura y la mas vtil, assi para conocer
como para curar las enfermedades agudas. Madrid, 1731), unica
considerada aqui, fué completada muchos anos despues de su
muerte con la publicacién de una coleccion de observaciones su-
yas .(Observacioncs sobre el pulso. Madrid, 1787). En Espana
publicaron exposiciones de la doctrina de SOLANO, con diferente
aportacién personal de casuistica y comentarios, Juay Luis
ROCHE (Nueévas y raras observaciones para pronosticar las cTt-
sis por medio del pulso. Puerto de Santa Maria. 1761), Frl;c\d“-
CISCO GARcia HERNANDEz (Doctrina de Solano Luque aclarada-
Madrid, 1765) y MANUEL GUTIERREZ DE LOS Rios ([diona de 1®
naturaleza. Madrid, 1768). La obra de NIHELL (1741) circul6 en-
tre mosotros, sobre todo en su version latina (la que tengo es
Novae raraeque observationes crica CTisium praedictioncm, L
pulsu. Venecia, 1778). Es |interesante la. traduccién castellana
del libro de BORDEU con el ‘titulo Idioma natural del cuérpo hu-
mano. Indagaciones sobre el pulso (Madrid, 1768), cuva ed‘“él“
incluye unas notas crttichat'de LB, CAmus®guegdan 275 defia
extensién alcanzada por la doctrina de SOBANO. Modificada DOT
BORDEU, aparecieron en Espana nuevas publicaciones sobre ella,
como las de JUAN ESPALLAROSA (Brijula esf:gmu:q-médwa. Ma-
drid, 1787), JUAN ORTEGA DE TAMAyo (Discurso médico. Madr:d,
1788) v aun FRANCISco JAVIER CIp (Arte esfigmica. Pamplona,
1803), citadas por CHINCHILLA, FEIJ0O se ocuba de SOLANO_ g“
el tomo V .de sus Cartas eruditas; la severa critica de MARANON
se encuentra precisamente en su libro sobre FEIJoo. Entre ta!il)to
entusiasmo debe ser destacada la prudente critica due hizo - 1‘;
QUER en las ediciones tardfas de su Medicina veius et "t:))s
(al final de su capitulo sobre pulsos). Muchos de los cOnce,I;t 2
generales usados aqui estan debidamente E.\'_puestos en las oo)a
de LAIN, especialmente en La historia clinica (Madrid, 1950)-



