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RESUMEN

UROLOGIA ANTIGUA EN GALICIA

Introduccion: Aunque la Urologia es una rama reciente de la ciencia y practica médica, no resulta contra-
dictorio hablar de Urologia antigua, como una reflexion sobre las formas de enfermar y de tratar en épocas pasa-
das las enfermedades genitourinarias, padecimientos que son reconocibles al compararlos con las actuales. En
este trabajo se tiene presente la vision de la historia de la medicina desde el punto de vista social y se procu-
ra dejar a un lado la pretension de crear un pasado mitico para la urologia o de subestimar las practicas anti-
guas por irracionales o acientificas.

Material y Método: Revision basada en fuentes primarias y sobre todo secundarias, referidas a la medicina y
cirugia de las vias urinarias y genitales en Galicia y en la peninsula ibérica, durante la época antigua y medie-
val y hasta la aparicion de la medicina anatomo-clinica en el siglo XVIII.

Resultado: La peregrinacion por el Camino de Santiago hizo surgir en Galicia centros de gran importancia
para la atencion a los enfermos, como el Monasterio de San Martin Pinario y el Hospital de los Reyes Catdlicos,
en los que se siguen las pautas tradicionales en Europa, de cuidados y uso de plantas medicinales. La medici-
na y cirugia antiguas de las vias urinarias y genitales tiene en Galicia personajes de gran interés, como el doc-
tor Romano, que fue instructor de médicos gallegos en el sondaje y la dilatacion uretral, e importantes pensa-
dores como el médico filésofo Francisco Sanchez y los frailes ilustrados Sarmiento y Feijoo, quienes sin ser médi-
cos, pueden ser considerados como precursores de la medicina basada en pruebas.

Comentarios: La importancia que en su tiempo tuvieron los hospitales gallegos y las obras de varios perso-
najes relacionados con Galicia, ocupan un lugar destacado en la historia antigua de la cirugia de las vias uri-
narias y genitales.

Palabras clave: Historia de la cirugia. Historia de la medicina.

ABSTRACT

ANCIENT UROLOGY IN GALICIA (SPAIN)

Introduction: Although Urology is a recent branch of medical science and practice, it is not a contradiction
to talk about ancient Urology, as a reflection on the ways of getting sick and treating genitourinary diseases in
past times, sufferings that are recognized if compared to the present-day ones. This paper takes into account the
social view of the history of medicine and tries to reject either the intention to create a mythic past for urology
or to underestimate the ancient practices because of irrational or not scientific.

Material y Method: Review based on primary and secondary sources, with reference to the medicine and
surgery of the urinary tract and genitalia in Galicia (Spain) and the Iberian peninsula, from the ancient and
medieval periods, to the appearance of modern, anatomo-clinic medicine in the XVIlIith century.

Results: Because of the pilgrimage through the Way of Saint James to Santiago de Compostela, many cen-
ters of great importance for the attention of sick people rose up in Galicia, like the Monastery of Saint Martin
Pinario and the Hospital of the Catholic Kings, where traditional European standars of patient care and use of
medicinal plants were followed in. Ancient medicine and surgery of the urinary tract and genitalia had in Galicia,
characters of great interest, such as doctor Romano, instructor of Galician practitioners in catheterisation and
urethral dilatation, and important thinkers such as the physician- philosopher Francisco Sanchez and the eru-
dite monks Sarmiento and Feijoo, whom, without being doctors, may be considered as pioneers of modern evi-
denced - based medicine.

Comments: The importance that the Galician hospitals had in past times and the works of several charac-
ters related to Galician country, had a distinguished place in the ancient history of the medicine and surgery of
the urinary tract and genitalia.

Keywords: History of urology. History of medicine.
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Las nuevas corrientes de historiografia médica,
surgidas en los ultimos veinticinco afos, han
cambiado la vision bastante simplista que se
tenia del progreso de la medicina y del nacimien-
to y desarrollo de las especialidades médicas, una
visién basada en la épica de las conquistas médi-
cas y en el predominio de las biografias de perso-
najes supuestamente pioneros luchando contra
el entorno y las creencias de su tiempo. Ahora se
trata, mas bien, de situar a la medicina y la ciru-
gia en la corriente histérica general, relacionan-
dola con la estructura social y las influencias
politicas, culturales y econdmicas de cada
momento y lugar’? Los modernos profesionales
de la historia de la medicina suelen mostrar, por
este motivo, poco interés por la historia de las
especialidades médicas tal como ha sido contada
frecuentemente, -trazando una linea de continui-
dad entre un pasado lleno de ignorancia y sufri-
miento y un presente de ciencia y de conocimien-
to-, pues se generan muchos errores histéricos
cuando se busca una explicacion del pasado
basada en el desarrollo l6gico de los hechos, y
dejan de considerarse otras explicaciones menos
racionales y mas complejas .

Quienes trabajan en esta nueva vision, emi-
nentemente social, de la historia de la medicina,
sugieren mirar con otros ojos algunas practicas
antiguas calificadas como irracionales o acientifi-
cas, de manera que podamos llegar a apreciar su
coherencia y sabiduria en el contexto social y la
época en que tuvieron lugar. También nos recuer-
dan lo injustificado de hacer juicios sobre la
medicina antigua en funcion de las practicas que
se tienen hoy en el mundo occidental, pues, por
ejemplo, estudios recientes han mostrado cémo
la medicina medieval galénica y arabe ofrecian ya
una red de asistencia médica y medios para abor-
dar el mundo de la enfermedad de su tiempo y
satisfacer el deseo de salud de una parte de la
poblacién3.

Por otra parte, carece de toda base cientifica y
racional, la tentacién de crearse un pasado glo-
rioso, presente en las historiografias de la mayor
parte de las especialidades médicas y quiruargi-
cas, pues es sabido que la aparicion de las espe-
cialidades desde los troncos comunes de la medi-
cina y la cirugia es un fenédmeno reciente. En el
caso de la Urologia, es consecuencia de la coinci-
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dencia de circunstancias como la especializacion
en el diagndstico y tratamiento de las estrecheces
uretrales venéreas, el invento de instrumentos
endoscopicos, el hallazgo de técnicas de laborato-
rio para el analisis de la orina y de la funcién
renal, y, mas recientemente, el desarrollo de exa-
menes radiolégicos del tramo urinario con con-
trastes.

Aunque la Urologia es una rama reciente de la
ciencia y préactica médica, hablar de Urologia
antigua no resulta contradictorio, si aclaramos
que se trata de reflexionar sobre las formas de
enfermar y de tratar en épocas pasadas las enfer-
medades genitourinarias, padecimientos que son
reconocibles al compararlos con la actuales,
reconociendo que esta reflexion puede tener el
sesgo de una vision centrada en la especialidad
tal como es ahora, y los sesgos consecuencia del
uso preferente de fuentes bibliograficas secunda-
rias, por tanto con las limitaciones y riesgos de
una metodologia alejada de la propia de la
Historia de la Ciencia*-S.

UROLOGIA MEDIEVAL EN GALICIA

Galicia siempre fue una de las regiones mas
densamente pobladas de la peninsula ibérica. Su
clima es humedo, pero el invierno es benigno y no
hay excesivos contrastes térmicos, por lo que
muchos pueblos antiguos se asentaron en su
territorio. Pocas evidencias existen de la medici-
na en los primeros siglos de la era cristiana,
durante los que se mantuvo la influencia de los
habitantes de los castros. La dominacién romana
fue superficial en Galicia, aunque dejé importan-
tes seflas arquitecténicas y de organizacion
social, y, en el plano médico de interés uroldgico,
la medicina y cirugia bélica, el uso terapéutico de
la orina, de las plantas y hierbas y de las aguas
medicinales, que ya mencionaba Plinio (bafios en
Orense 0 Lugo), perviviendo en nuestros dias la
importancia de estos Gltimos®. Después de sue-
vos Yy visigodos, los musulmanes, con una orga-
nizacion social tan avanzada’, apenas permane-
cieron 30 afos en Galicia, que se mantuvo, por
tanto, bastante al margen de la influencia cultu-
ral y politica de la Reconquista. El “descubri-
miento” de la tumba del apo6stol Santiago en el
primer tercio del siglo IX y su enorme repercu-
sion en todo el mundo cristiano, fue unos de los
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hitos méas importantes de la historia de Espafa,
y puso en el camino a Santiago de Compostela a
peregrinos de todas las procedencias. Se desarro-
116 una red viaria que desde toda Europa se diri-
gia hasta Compostela, a través de distintos
“caminos de Santiago”, que se fueron jalonando
de obras publicas y lugares de culto al Apoéstol.
También surgi6é un sistema asistencial que esta-
ba en manos de 6rdenes religiosas, las cuales
crearon monasterios, albergues y hospitales de
ayuda a los peregrinos sanos y enfermos y a los
pobre, en los lugares mejor situados de esas tran-
sitadas rutas medievales. En tierras gallegas,
Cebreiro, Portomarin, encomendadas a los
Templarios desde 1142 hasta la supresion de
esta orden en el siglo X1V, y luego sustituidos por
los Hermanos Hospitalarios de San Juan de
Jerusalén, que se instalaron en Quiroga,
Rivadavia y otras partes; los benedictinos en
Samos, Celanova y Santiago (San Martin Pinario
y San Paio), y los atendidos por monjes cister-
cienses en Sobrado, Oia y Oseira 8 9. Los grandes
monasterios eran casas de enfermos, peregrinos
y viajeros tanto como de monjes, y éstos eran
depositarios del saber médico, una situacion
generalizada en Europa. En los siglos preceden-
tes la medicina habia ido adquiriendo su caréacter
de ciencia curativa basada en la observacion de
la eficacia de los medicamentos, plantas, flores y
minerales y hubo una separacién lenta entre las
figuras del médico, cirujano y boticario, final-
mente sancionada en leyes que prohibian expre-
samente la colusién de estos oficios, para mayor
seguridad de los enfermos. Estas tres figuras
suelen estar presentes en los grandes monaste-
rios gallegos, que tienen un caracter asistencial y
no solo de albergue. Los monjes conocian las pro-
piedades de las hierbas -tdnicas, depurativas,
excitantes, balsdmicas y sedantes o narcéticas-,
fabricaban todo tipo de balsamos, jarabes,
unglentos, vinos y licores, y contrataban los cui-
dados de un médico y de un cirujano, bien en
ocasiones uno de los monjes tenia esta forma-
cion, bien era enviado a estudiar para atender las
necesidades de los enclaustrados y de las pobla-
ciones y comarcas vecinas. Reconocen y tratan el
célico de flanco, los sintomas miccionales, la
retencion de orina y las enfermedades de los
genitales externos®. Las enfermedades venéreas
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eran entonces tan comunes, que se crearon hos-
pitales monogréficos dedicados a atender y con-
trolar su transmisién, primeros centros especia-
lizados, cuya mision era aislar: diversas epide-
mias de “bubas” movieron al arzobispo Francisco
Blanco a fundar en Santiago en 1577 el Hospital
de San Roque, dedicado al mal galico y a otros
contagiosos. Dispuso de médico, cirujano y san-
grador, y llegé a atender hasta comienzos del
siglo XX a unos 600 pacientes al afio, proceden-
tes de Galicia y territorios limitrofes, afectos de
supuestos males venéreos, que eran tratados con
preparados de mercurio y tisanas de palo santo,
sandalo y zarzaparrillal®. La lepra era también
un mal endémico, y en las afueras de muchas
ciudades existian leproserias para recoger a los
enfermos elefantiasicos o “gafos”, lo que segura-
mente incluia varias enfermedades de la piel y de
los genitales, algunas de las cuales se conocia
que eran contagiosas. La Orden de San Lazaro
protegia a estos enfermos y en Santiago se fundé
en 1187 el Hospital de San Lazaro para los cano6-
nigos leprosos de la Colegiata de Sar y para otros
leprosos admitidos por el prior de esta Colegiata.
En Monforte, se conserva la Capilla de San
Lazaro, que fue una ermita anexa a un Hospital
dedicado al mismo Santo!?!.

UROLOGIA EN GALICIA BAJO LOS
REYES CATOLICOS Y LA CASA DE
AUSTRIA

A partir del siglo XI, después de que en la gue-
rra con los musulmanes se afianza la frontera del
Tajo y cuando la ruta de Santiago tiene una rele-
vancia definitiva, comienza a repoblarse Galicia:
en el siglo XVI tenia 900.000 habitantes, la vida
se concentro en el litoral, con actividad marinera
favorecida por sus puertos naturales, y Santiago
es la ciudad mas poblada y el centro politico y
espiritual. Antes de los Reyes Catélicos, se repar-
tian el poder Galicia unos cuantos nobles (sefio-
res de Andrade, Ulloa, Trastamara, Sotomayor),
junto con los abades de los monasterios y el arzo-
bispo de Santiago, estando los campesinos en la
mas completa miseria. En el siglo XIV y XV las
luchas sociales fueron constantes entre sefiores y
de los campesinos contra nobles y obispos: el
levantamiento Irmandifio de 1465 expulsé a los
sefiores de Andrade y Sotomayor y al arzobispo
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de Fonseca, pero fue al final derrotado y de nuevo
sometido. Finalmente, los Reyes Catodlicos anula-
ron el poder de los nobles, si bien no hubo nin-
guna mejora para los campesinos. Por entonces
el mayor centro asistencial era en Santiago el
Monasterio de San Martin Pinario (Fig. 1), con
una gran botica, exponente principal del movi-
miento farmacolégico basado en plantas que
habia en los monasterios, similar al que tuvo
lugar en toda Europa hasta el siglo XVIII12, AGn
en 1705 se ampliaron las dependencias de su
botica y del jardin botanico, dedicando espacio
para el cultivo de plantas curativas traidas de
otros lugares por indicacion de Fray Antonio,
cirujano del monasterio, muy diestro en hacer
preparados eficaces contra el mal de retencion de
orina, entre otros!3. Para los sintomas micciona-
les y la retencion de orina se usaban las plantas
con efecto diurético y analgésico, como la manza-
nilla, la escila (también para los célicos de rifién),
el ajo, el sauco y el aconico, esta ultima conocida
por su toxicidad13-14,

El Hospital Real o de los Reyes Catolicos (Fig.
2) fue fundado en 1492, después de la conquista
de Granada, como ofrenda de agradecimiento de
los reyes Fernando e Isabel, devotos del Apéstol y
peregrinos a Compostela en varias ocasiones.

FIGURA 1. Monasterio de San Martin Pinario, el mayor
centro asistencial en el Santiago medieval, provisto de
una gran botica de plantas medicinales.

Durante varios siglos fue uno de los mejores esta-
blecimientos de su tipo en el mundo y dio refugio
y atencién meédica y quirdrgica a peregrinos y
pobres y mas modernamente fue, como Hospital
Clinico, el principal centro de la medicina y la
cirugia en Galicia, hasta que en 1954 pas6 a ser
un hotel. Aunque su administrador recordaba
frecuentemente a las autoridades civiles su
mision primitiva de servicio a los peregrinos, no
pudo evitar la obligacién de la asistencia colecti-
va a la ciudad de Santiago y las comarcas de
Galicia. Las Reales Constituciones de Carlos V
disponian una consulta ambulatoria en la Puerta
Real del Hospital, en la que se hacia examen de
la orina:

“...que acavado la visita de la mafiana, estén
(los médicos) un quarto de hora a la puerta del
Hospital, viendo aguas, y aconsejando a algunos
vecinos de la Ciudad pobres, ... 0 si se requiere
sangria, vaya el barbero a facerla de valde.”

Durante el reinado de los Austria hubo un
estancamiento significativo en la medicina y la

FIGURA 2. Hospital Real de los Reyes Catdlicos, que fue
durante muchos siglos uno de los mejores establecimien-
tos del mundo, y sede de la Escuela médica gallega de
finales del siglo XIX y comienzo del XX.
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cirugia. Las Constituciones de Carlos V hacian al
médico responsable de la uroscopia, mientras
que el cirujano tenia una misién subordinada a
la de aquél:

“al tiempo de la visitacion, mandamos que el
meédico sea obligado a mirar las aguas de cada
enfermo, y detenerse con cada uno algun espacio
para informarse dél largamente..., y mire y tiente
los pulsos, toque y tiente las partes del cuerpo que
convenga...”

“que haya en el dicho nuestro Hospital un ciru-
jano examinado, el mejor que se pudiere haber. El
cual visite los enfermos de su oficio dos veces al
dia, y mas si fuere menester, ...y cuando ocurriere
algun accidente, llamara al médico de casa. Y con
su acuerdo, y no sin él, entienda en la cura...”*5.

Esta separacion entre las actividades de médi-
CO y cirujano era muy rigurosa. Todavia una dis-
posicion promulgada en 1721 nos da una idea de
la escasa consideraciéon que el trabajo del ciruja-
no tenia, al denunciar “...la peligrosa introduccion
y delito de los cirujanos de galeras de que han
ordenado y dado por si mismos sin conocimiento
de médico, los dos remedios mas principales y de
consecuencias de vida, de sangrias y purgas...”.
En la mejor época del imperio naval espafol, el
cirujano de un buque debia alojarse con el resto
de la tripulacién y s6lo estaba mejor considerado
que los remeros. Estaba también obligado a com-
prar los instrumentos necesarios para ejercer su
oficio, basicamente para hacer amputaciones,
trepanaciones y usar el cauterio. Entre este ins-
trumental se incluian cuatro algalias graduadas,
para el sondaje uretrall6.

Casi trescientos afios después de la fundacion
del Hospital Real, en las Constituciones de Carlos
IV de 1804, las cosas apenas habian cambiado:

“(el médico)... hara al enfermo las preguntas
gue tenga por necesarias; reconocera sus aguas;
lo pulsara; le tentara las partes del cuerpo que
convenga...”

El Hospital Real tenia una excelente botica y
bien provista huerta, y siempre dispuso de uno o
mas cirujanos, si bien no es probable que hubie-
ran realizado intervenciones urolégicas de enver-
gadura, pues entre otras cosas no disponia de un
anfiteatro anatémico. En los siglos XVI y XVII,
hasta que se regularon los estudios de medicina
y cirugia, era muy escaso el numero de profesio-
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nales. Préacticos de escasa formacién pero que lle-
garon a tener buena experiencia en el tratamien-
to de enfermedades internas y externas, sin lle-
gar a completar estudios, tenian consideraciéon
social y recibian el nombre de maestro o maestre.
Asi por ejemplo, Juan de Zaldivar en la ciudad de
Santiago ejercia “el oficio de cirugia y curar llagas
viejas y humores malos y mal de bubas y dar
agua del palo...” (refiriéendose a la infusion de
palo santo para tratar la sifilis), todo ello “en vista
faz e paz de los médicos e cirujanos de esta cib-
dad e de los del Gran Hospital Real, y con su apro-
bacion...” Una de las crénicas de sus tratamien-
tos, recuperada por Pérez Constanti'’, relata una
posible gonococia complicada con abscesos vy fis-
tulas perineales que finalmente cur6 con el trata-
miento instaurado:

“...Roy Fernandez regidor desta ciudad, (...)
estaba abierto y con ciertos agujeros en la rabadi-
lla por do orinaba y con él abian andado todos los
médicos de la dha ciudad y con ellos se gastaron
mas de seiscientos ducados y al cabo lo dexaron
abierto y desahuciado y peor, hasta que el dho
maestre Juan vino a entender en vista de los dhos
médicos, en la dha cura y le dio ciertas medicinas
(...) Yy con unglentos (...) le hizo volver en salud
natural como hay dia esta muy bueno y sanoy los
agujeros cerrados.”

En 1565 llegd a Galicia el doctor Romano, que
ya tenia una fama reconocida, en una misién ofi-
cial que tenia por objeto ensefiar a otros médicos
su técnica de sondaje con candelillas en los estre-
chados de uretra y los que sufrian de retencion
de orina. Romano, llamado Alfonso o Diego Diaz,
es nombrado en los escritos de Andrés Laguna y
de Francisco Diaz, por ser uno de los primeros en
conocer la dilatacién uretral con candelillas. El
17 de Noviembre se presenté en el Concejo de
Santiago con una resolucién de las Cortes en la
que se leia:

Muy magnificos Sefiores. El Reino estando
junto en Cortes tomo cierto asiento y concierto con
el Doctor Romano, cirujano, para que curase en
estos Reinos la enfermedad de retencion de orina
y avezase el arte e cura della a los médicos e ciru-
janos que los Ayuntamientos de las cibdades y
villas le declarasen, sin les llevar por ello cosa
alguna, y que a los pobres que ubiese de la dha
enfermedad les curase de balde y a los otros les
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llevase una moderada paga (...), Yy (...) el Reino
acordd que el dicho Doctor Romano visitase el
Reino de Galicia e curase en él conforme a su ins-
truccion los enfermos que ubiese de la dicha enfer-
medad (...). El qual va a lo cumplir; y pues la obra
es tan buena, vuestras mercedes provean que el
primero o segundo dia que llegare le nombren los
meédicos e ciruxanos que ha de abezar la dha arte
e cura e que se publique para que los que tuvieren
la dicha enfermedad en su comarca y partido, se
bengan a curar con él conforme a la dicha instruc-
cion, y déarsele testimonio de las curas que hiciese
e de los médicos y cirujanos que abezare (...) y por-
gue somos ynformados que demas de los médicos
que hay en esa cibdad, ay en algunas villas y
lugares de su obispado otros muchos, mandaran
vras. mds. abisalles (...), para que todos los que
quisieren aprender lo puedan hazer (...).

Se pregond la resolucion en La Corufia,
Betanzos, Noya y otros lugares de la entonces
provincia de Santiago, y aprendieron el arte prac-
ticos de formacion diversa, que hicieron jura-
mento de tratar de manera gratuita a los pobres
y de ensefiar a otros lo que habian aprendido.
Después de dos meses y medio de estancia en
Santiago, recibio el doctor Romano 75 reales, a
razdn de un real por dia, y parti6é para otras ciu-
dades?8.

En el siglo XVI y parte del XVII fueron de uso
frecuente en Galicia, los contratos que vincula-
ban a las partes para la provision de atencion
médica o quirdrgica. Una parte del salario solia
pagarse por adelantado y el resto si fuera o no
exitosa la asistencia, dependiendo de las particu-
laridades del contrato. Durante el tiempo que
durara el tratamiento, el paciente abonaba el alo-
jamiento y manutencion del préactico, que tantas
veces actuaba como ambulante. En no pocas oca-
siones, en caso de disputa o de fallecimiento del
paciente, se pedia a terceros que tasasen el tra-
bajo realizado?®.

Aunque nacido probablemente en Tuy
(Pontevedra), el meédico filésofo Francisco
Sanchez (1551-1623) (Fig. 3), no tuvo relacién
profesional con Galicia, pero llegé a ser una de
las mas eminentes figuras médicas de su tiempo
desde su catedra de Medicina en Montpellier y
como maestro de cirujanos en Toulouse.
Conocido como “el Escéptico” por su pensamien-
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FIGURA 3. Francisco Sanchez, filésofo escéptico y ciruja-
no en Montpellier y Toulouse.

to recogido en el libro de 1581 “Tratado de la muy
noble y primera universal ciencia, que nada se
sabe”, es el precursor de la duda metédica preco-
nizada por René Descartes, que tanto contribuyd
al pensamiento cientifico moderno. Entre sus
escritos se encuentran textos relativos al conoci-
miento de la época sobre temas relacionados con
la hoy llamada andrologia (impotencia sexual y
generadora)?°.

UROLOGIA EN GALICIA BAJO LA CASA
DE BORBON

Hacia finales del siglo XVII Galicia pasaba del
millén de habitantes, la mayor parte siervos y en
la costa marineros tan pobres “que tenian que
comer ostras”?!. El padre Sarmiento a principios
del siglo XVIII habla de la necesidad de “la resu-
rreccion de este muerto pais” y de la infinidad de
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pobres infelices que son esclavos de la tierra. Las
tierras eran de las iglesias y de los nobles, y todas
las rentas iban a parar a Castilla. A lo largo de
este siglo XVIII hubo afios en que las hambres
fueron terribles, y se inicié la emigracion masiva
a Castilla para la siega, a Madrid y a Lisboa para
los trabajos manuales. En el periodo del Imperio
espafiol en América y en el Atlantico habian cre-
cido las ciudades costeras como Pontevedra,
Vigo, Bayona, La Corufia y Ferrol, etapa que se
interrumpié con el desastre de la “Armada
Invencible” y la necesidad de que los envios a
Flandes, antes por mar, pasasen ahora por Italia.
En este desastre naval el pequefio Hospital de
San Andrés del gremio de mareantes de La
Corufa tuvo un papel principal en la atencién a
los marinos que llegaban diezmados por las
enfermedades y la falta de alimentos a bordo.

A lo largo de la mayor parte del siglo XVIII el
Hospital Real de Santiago estuvo saturado de
enfermos afectos de problemas epidémicos y
carenciales, con una elevadisima mortalidad. En
un acta de 1769 se afirmaba: “...llegan diariamen-
te crecido numero, unos que alcanzan escasamen-
te la extremauncion; otros del todo deplorables; y
no pocos que los traen enteramente muertos, (...)
habiendo entrado desde primero de enero mas de
dos mil pobres, y muerto en este tiempo quinientos
y dos...”. Durante prolongados periodos, los enfer-
mos incurables y los moribundos eran sacados
del Hospital y abandonados a la caridad publica
de las calles. El retraso con que se inicid en
Espafia la ensefianza clinica y anatomopatolégica
que en Paris, Londres o Viena estaban cambiando
la medicina, fue muy patente en Galicia, cuyo
Colegio de Medicina de Santiago —con sede en el
Colegio de Fonseca- no tuvo hasta 1755 su pri-
mera cétedra de Anatomia y Cirugia: Pedro Gomez
de Bedoya, solicitd la plaza en un escrito en el que
ponia como condicién disponer de “teatro capaz
para las disecciones, instrumentos para ellas, losa
y disector, no ha de ser de mi cuenta el coste de
ello”. Finalmente se limit6 a explicar sus leccio-
nes de anatomia, al no disponer de ayudante
para las disecciones. Por otra parte, el Hospital
fue reticente a proporcionar cadaveres para el
estudio y a que en su interior se realizaran autop-
sias u otro tipo de docencia dirigida a los estu-
diantes, situacion que no cambia hasta que en
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1799 se establece en él un Colegio de la Facultad
Reunida médico-quirdrgica, después Colegio de
Cirugia?2. Tampoco se aprovechoé la breve estan-
cia en Santiago del cirujano francés Juan Delgart,
que habia sido “cirujano demostrador en anato-
mia y operaciones de cirugia” en Paris y Bayona y
que se instalé aqui después de haber acompana-
do a los ejércitos Borbones en la guerra de suce-
sién con los Austria por el trono de Esparia (1701-
1704). Alguno de estos cirujanos franceses tenia
experiencia en la litotomia perineal.

En varias areas de las ciencias se realizaron en
Galicia importantes estudios en este periodo de la
llustracion?3, un momento en que el analfabetis-
mo, la religiosidad y la supersticion son rasgos
culturales predominantes en la mayoria de la
poblacién. Dos monjes benedictinos relacionados
con Galicia destacan en estos afios por sus textos
sobre la medicina, si bien no la practicaron abier-
tamente, pero si a través de sus recomendaciones,
que tuvieron mucho predicamento: los frailes
Sarmiento y Feij6o. Martin Sarmiento (1695-
1771) (Fig. 4) lleg6 a tener profundos conocimien-
tos en todas las ramas del saber, particularmente

FIGURA 4. Fray Martin Sarmiento, 6leo de M. Cousifio.
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en la botanica. En su Viaje a Galicia, de 1745,
recoge los nombres de las hierbas del lugar, com-
parando el nombre vulgar y el uso que le daban
los nativos, con el que aparecia en tratados como
el Dioscérides comentado por Andrés Lagunay la
Historia Natural de Plinio. Algunas, de uso en
afecciones urinarias: asi por ejemplo el fiuncho,
diurético y aperitivo en infusion; la infusion de
ramas y hojas del abedul eran en su opinién muy
eficaces contra el mal de piedra y las enfermeda-
des de la orina: observé que estas enfermedades
eran relativamente raras en Galicia, y lo relacio-
no con la costumbre de comer en vasos y platos
de madera de abedul. La xesta, diurética; la ver-
bena para los males de higado, bazo y rifiones. El
agua de cocer los granos de maiz, “es remedio efi-
caz contra la supresién de orina, ...por eso los
americanos no padecen ni de piedra, ni de rifio-
nes, ni de orina™*. La planta conocida como car-
quesa o carqueixa (Fig. 5), la consideraba una
panacea para todo tipo de traumatismos y enfer-
medades, incluido el célico renal, y muchos
médicos de su tiempo la usaron. Gaspar Casal,
autor de Historia natural y médica del Principado
de Asturias (1762), el mas importante tratado de
medicina en la Espafa del siglo XVIII25, le visitd
en su celda de Madrid para conocer las propieda-
des de esta planta. Benito Jerénimo Feijoo (1676-
1764) (Fig. 6) ingres6 en la orden benedictina de
Samos-Lugo y tras estudiar en Lérez vy
Salamanca pas6 al convento de San Vicente de
Oviedo en 1709, del que fue abad, y en cuya
Universidad obtuvo diversas catedras. Después
de pasar muchos afios dedicado al estudio, publi-
c6 sus dos obras enciclopédicas, el Teatro critico
universal y las Cartas eruditas y curiosas, que
tuvieron una enorme difusién en Espafia y fue-
ron traducidas a los principales idiomas europe-
0s. Lleg6 a ser conocido en toda Europa, y recibia
en su celda a discipulos de toda Espafia. Sus
obras, que recogen las novedades cientificas y
técnicas de la época, “abrieron las puertas de la
raz6n” en Espafa. Se enfrentd a tradiciones y
abusos que hicieron de él un precursor del pen-
samiento ilustrado espafiol, y criticé toda teoria
avalada so6lo por la tradicion o la autoridad, aun-
que nunca cuestiond los dogmas de fe. Propugno
la reforma de los estudios médicos y de otras
materias, proponiendo una terapéutica basada
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FIGURA 5. La planta carqueixa, considerada por
Sarmiento y por muchos médicos de su tiempo una pana-
cea para todo tipo de traumatismos y enfermedades,
incluido el célico renal.

en el sentido comun y criticando la que se apli-
caba en su tiempo, llena de empirismo con su
fundamento en los aforismos hipocraticos, las
supersticiones y los medicamentos tradicionales
sin un sustento experimental. Es por eso un
auténtico precursor de la actual “medicina basa-
da en pruebas”.

Algunos monasterios como Samos y Meira en
Lugo, y Oia en Pontevedra, fueron usados como
hospitales de tropas durante la guerra de la
Independencia con Francia. Posteriormente, las
leyes de desamortizacion fueron la ruina de la
mayor parte de los monasterios de Galicia,
incluidos archivos y bibliotecas, pese a que se
pretendio evitarlo con inventarios y valoraciones
previas.
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FIGURA 6. Fray Benito Jer6énimo Feijoo, segin un graba-
do de la época.

UROLOGIA EN GALICIA EL SIGLO XIX:
ORIGENES DE LA UROLOGIA
MODERNA

Los finales del siglo XVIII, es la época en la
que se fija el nacimiento de la medicina moder-
na, surgida del pensamiento médico anatomo-
clinico de los hospitales de Paris, Viena y
Londres, consecuencia a su vez del dominio de
la anatomia logrado en los siglos anteriores,
del mas reciente de la anatomia patoldgica y de
la sistematizacion de los cuadros clinicos. Este
nuevo paradigma de la medicina, segun el cual
el estudio de un paciente requeria la observa-
cion de sus 6rganos enfermos, se sustentd
luego con la mejora de los hospitales, los pro-
gresos de la instrumentacién y los conocimien-
tos sobre la infeccidon y la anestesia, y terminé
superando la antigua tradicion hipocratica y
galénica, que en ese momento resultaba anqui-
losada y carente de respuestas para los nume-
rosos problemas de salud de la nueva sociedad
26 |Los cambios que experimenta la medicina y
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cirugia en Espafia, se retrasaron significativa-
mente, como consecuencia de la situacion poli-
tica y econémica del pais y el declive de su
Imperio, pero la creacién de los Reales Colegios
de Cirujanos de Cadiz y los de Barcelona y
Madrid, contribuy6 de manera definitiva a la
formacion académica de médicos y cirujanos
para la practica militar y civil. También contri-
buyeron otros cambios que se sucedieron a
continuacién, como la creacién de nuevas
Facultades de Medicina y la fusion de los estu-
dios de medicina y cirugia, lo que también tuvo
lugar en Santiago. La poblacion en Galicia era
en este momento muy rural y dispersa, con el
80% localizada en nucleos de poblacion de
menos de 200 habitantes, por lo que la aten-
cion médica, con un ndmero muy limitado de
profesionales, tenia que ser muy insuficiente,
pero a lo largo del siglo XIX en las ciudades
mas grandes como La Corufia, Santiago y Vigo
se formaron nudcleos burgueses que tuvieron
cierta influencia en la Espafia del periodo libe-
ral, y en este periodo, la asistencia sanitaria
pasara a ser prestada en Hospitales civiles y
militares?7-28,

A finales del siglo XIX y comienzos del XX, a
medida que mejora la higiene de las ciudades y
la alimentacién de sus habitantes, van dismi-
nuyendo las enfermedades carenciales y trans-
misibles. Entonces necesitan mas atencion un
grupo de enfermedades consuntivas conocidas
como tisis, y otras enfermedades crénicas incu-
rables; asi como también la sifilis y la gonoco-
cia, que se atenderdn en Centros donde
comienza a practicarse la urologia del tramo
urinario inferior. En este periodo, los enfermos
gallegos continuaran peregrinando a Santiago,
pero esta vez para ser atendidos en un Hospital
Real de los Reyes Catolicos, en donde practican
médicos y cirujanos que fueron pioneros e
influyentes en Espafia, un grupo tan notable y
compacto que llegé a ser conocido como
Escuela Médica Gallega. Este Hospital Real en
1901 tenia ya una de las mejores instalaciones
de rayos X del pais, y en él se iniciaran las
intervenciones urolégicas con anestesia y asep-
sia que suponen el comienzo de la Urologia
moderna en Galicia, comentado en un trabajo
anterior?°,
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