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La matroneria en la Edad Moderna. Un oficio femenino a debate través de algunos tratados
Midwifery in the Modern Age. A female job’s discussion through some treaties

Desde una perspectiva de género, analizaremos, a traves de varios tratados de los siglos
XVI y XVIII, el discurso del ideal del oficio femenino de la parteria, de sus requisitos —
intelectuales, morales o fisicos—, sus competencias, sus herramientas, sus obligaciones, y su
evolucion en el tiempo. Veremos las circunstancias del oficio, sus condicionamientos legales,
su importancia social y su valoracién, la formacién profesional, y la progresiva subordinacion
de la préctica de estas mujeres a los profesionales masculinos, que ascenderan profesional y
socialmente en el siglo XVIII. El discurso va paralelo a la creacién, en esta misma centuria, de

un nuevo ideal femenino, en que la maternidad ocupa una posicién clave.

I will study the discourse of female job of midwifery through some treaties of sixteenth
and eighteenth centuries, adopting a gender perspective: intelectual, moral and physical
requirements of this women, her competences, instruments, obligations, and its changes in time.
I will treat this job’s circunstances, it’s legal requirements, it’s social value, and the progressive
subordination of this women to male assistants, who rised professionally in eighteenth century.
The discourse is contemporary of the creation of a new female ideal, in which maternity it’s

the key concept.

Palabras clave: Matroneria, Historia de las Mujeres, Historia de Género, tratados, Edad
Moderna.

Keywords: Midwifery, Gender History, treaties, Modern Age.



INTRODUCCION. LA ASISTENCIA AL PARTO: ;UN OFICIO DE MUJERES?

Contados son los oficios que, en la Edad Moderna, podriamos considerar desempefiados
por mujeres. Aunque una mayoria de ellas estaba lejos de vivir entregada a la ociosidad, como
en tantas otras ocasiones —aun en la actualidad—, el trabajo domestico, y buena parte del trabajo
femenino, por no estar retribuido o no poseer un valor cuantificable, no era considerado un
oficio como tal'. La fuerza de trabajo de las mujeres era un mero complemento del masculino,
y era a traves del varon por el que se canalizaban y se introducian al mercado sus frutos, con lo
que —en la época— se consideraria trabajo exclusivamente masculino. Diversos tratados,
dirigidos a los estados femeniles, podian recomendar el trabajo a las distintas capas sociales,
mas como una ocupacién que como un verdadero oficio remunerado y auténomo. Para las
mujeres acomodadas, labores como la costura eran un mero entretenimiento prescrito como un

preventivo moral que las apartaria de los vicios e inconvenientes de la desocupacion?.

El de partera es, no obstante, uno de esos oficios que si podemos considerar
inequivocamente desempefiados por las mujeres de manera auténoma, y, aln mas,
monopolizados por ellas por mucho tiempo. El propio término, matrona, denuncia la dedicacion
exclusiva de las mujeres a este oficio. No menos evidentes son sus sinénimos de comadre o
comadrona, madrina o partera. De estos términos surgieron mas tarde equivalentes masculinos
—matrén, comadron y partero—, pero su origen, es intimamente femenino. De hecho, segun la
opinion de Paloma Moral®, puede que en la propia palabra se halle la intencion de aquella
sociedad de negar a las mujeres la concesion de ser “profesionales de la asistencia a los partos”.
En la actualidad, matrona y partera son equivalentes, pero, etimolégicamente, la partera o
profesional en la asistencia al parto es la que en lengua latina se denominaba obstetrix, teniendo
el término matrona las connotaciones de “madre de familia” o “mujer casada”. Por tanto, la
preferencia de los textos por esta palabra, tendria una evidente connotacion ideoldgica, pero
existe cierta controversia sobre si al referirse a matronas o mujeres honestas o sabias, se
refieren 0 no a mujeres que tenian la parteria por oficio o a meras vecinas, amigas o parientes

de la parturienta.

1 DEL VAL VALDIVIESO, Maria Isabel, “Los espacios del trabajo femenino en la Castilla del siglo XV”, en
Studia historica. Historia Medieval, 26 (2008), p. 73.

2 RUIZ ORTIZ, Maria, “Pecados femeninos y vida privada. Discursos sobre la conciencia y la vida cotidiana en
la Espafia Moderna (ss. XVI-XVIII)”, en Cuadernos de Historia Moderna, 39 (2014), p. 66.

S MORAL DE CALATRAVA, Paloma, “La ‘mujer cerrada’: La impotencia femenina en la Edad Media y el
peritaje médico-legal de las parteras”, en DYNAMIS, 33 (2013), pp. 482-483.
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Seria imposible determinar cual ha sido el proceso que llevé a las mujeres —o a algunas
de ellas—, a asistir a sus congéneres en el trance del parto, y en qué condiciones se desempefio
en épocas remotas. Cualquier esfuerzo en ese sentido resultaria simplemente especulativo.
Quizéa desde que las sociedades alcanzaron un minimo de organizacion social, y desde que
existio una division sexual del trabajo, la parteria quedd ya establecida como una practica
femenina. Por otro lado, entendida la practica médico-asistencial (sin limites concretos) como
una necesidad familiar mas, que debia cubrirse en el ambito domestico, durante siglos fueron
ellas las responsables del cuidado de las enfermedades y accidentes familiares. Por supuesto, al
tratarse tanto el embarazo como el parto de un “asunto de mujeres”, ellas intervendrian
inicialmente ejerciendo una ayuda solidaria de género, que facilmente alcanzaria luego a
ganarse la confianza del entorno para transformarse en un oficio, sélo definido formal y

socialmente con el paso del tiempo.

Es este un tema que sélo ha logrado despertar un limitado interés en los historiadores, y
especialmente en los autores franceses (pioneros como Jacques Gélis, Mireille Laget, Marie-
France Morel o Frangoise Thébaud), que se han preocupado por estudiar el proceso de
medicalizacion de la maternidad y el oficio de matrona como profesion sanitaria“. La
historiografia espafiola acusa todavia un cierto retraso en este tipo de estudios, aunque desde
hace unas décadas han surgido varias publicaciones dedicadas al tema, y relativas
particularmente al periodo moderno®. Mayor interés ha suscitado a algunos profesionales de la
medicina, la enfermeria o la especialidad obstétrico-ginecoldgica quienes, como aficionados a
la historia, no faltos de buena voluntad y dedicacion, han dado lugar a trabajos, muchos de los

cuales carecen por desgracia del rigor y la fiabilidad de un verdadero trabajo historiografico.

Ciertamente se ha abordado la historia de la medicina —la medicina académica,
masculina, reglada—, pero la de esa otra realidad popular, empirica y no siempre reconocida
legalmente, estd aun por escribir en muchos aspectos. Acceder a su conocimiento es sin duda
mas complicado, pero creemos que es igualmente necesario, valioso y enriquecedor. Nacer no
es sblo un acto natural o un acontecimiento fenomenoldgico, es también un ritual social. Los

historiadores se han preocupado ampliamente por la muerte o el matrimonio, y han descuidado

4 GARCIA GALAN, Sonia; MEDINA QUINTANA, Silvia; SUAREZ SUAREZ, Carmen, Nacimientos bajo
control. El parto en las edades Moderna y Contemporanea, Gijon, 2014, p. 109.

5 ORTIZ GOMEZ, Teresa, “Protomedicato y matronas. Una relacion al servicio de la cirugia”, en DYNAMIS, 16
(1996), pp. 109-110.



este otro rito de paso, también universal. Todos entramos a este mundo saliendo de las entrafias

de una mujer.

La historia de este oficio femenino esta intimamente relacionado con varios procesos
que, culminando en el siglo XVIII, dieron lugar al cientifismo de la profesion, la sujecion
femenina a la intervencion de los hombres, el reforzamiento del poder real, y la implantacion
de un nuevo discurso social en torno a la mujer. Por eso, siguiendo la estela de ciertos trabajos
aparecidos en los altimos afios, abordaré el tema adoptando una perspectiva de género, de lo
que los cambios significaron no s6lo para la mujer que asistia al parto, sino también para la que
paria, cuyo cuerpo, interpretado “cientificamente”, fue la piedra angular sobre la que se anclo

un nuevo discurso social, que tenia en la maternidad su eje fundamental.

En el presente trabajo analizaremos y compararemos el discurso que, sobre el oficio de
estas mujeres —y sobre el papel social de aquellas otras a las que atendian—, se refleja en una
serie de tratados contemporaneos. Aunque nuestra intencion ha sido la de abarcar la totalidad
del periodo moderno, las limitaciones de acceso nos han obligado a ajustarnos a un total de seis
obras, dos del siglo XV1y cuatro del XVIII. Lamentablemente, al no disponer de textos para la
centuria que media, nos serd imposible comprobar la posible existencia de matices discursivos
entre el Renacimiento y el siglo XVII, o la transicion entre este y el Siglo de las Luces. Incluso
si esta eleccion no ha sido intencionada, no dejamos de contar con algunas obras muy relevantes
por su éxito editorial, su difusion, su riqueza, o las circunstancias en que se escribieron. Reflejan
los cambios normativos que acompafiaron al oficio, la transformacion de los discursos sociales,
de las mentalidades y los propios progresos cientificos. Por supuesto, este no deja de ser el ideal
de un oficio, de sus requisitos —intelectuales, morales o fisicos—, sus competencias, sus
instrumentos materiales, etc., y de su evolucion a lo largo del tiempo. Al tratarse de discursos
elaborados por hombres —y en su mayoria los mismos que aspiraban a sujetar y asumir la

practica de estas mujeres— no debemos perder de vista el sesgo del propio discurso.

Las obras proceden en su mayoria del &mbito espafiol, pero contamos también con una
del italiano y otra del francés, que fueron mas tarde traducidas a nuestra lengua. De todas ellas
veremos notas comunes Yy sus diferencias en funcion de las circunstancias de cada autor y las
épocas en que escribieron. También fundamentaremos este estudio en la bibliografia que sobre
el tema ha ido apareciendo, con enfoques muy atractivos y prometedores. Nos centraremos en

el ambito geografico europeo y catdlico, aunque sera precisa la mencion esporadica a otros



paises. Particular atencion dedicaremos a Francia, cuya obstetricia tuvo una directa influencia

sobre el desarrollo de la nuestra en el siglo XVIII.

I. EL OFICIO DE MATRONA EN LA HISTORIA
I.1. MARCO LEGAL

Durante siglos, las parteras ejercieron su oficio sin un excesivo control. Hay que
mencionar, no obstante, algunas medidas legales que fueron apareciendo desde el siglo XIII, en
gue comienza a regularse la practica meédica, paralela al nacimiento de las incipientes
universidades. Por estos afios, los médicos no titulados todavia debian de ser mayoria, y por
esta razon, a partir de 1283 el Fuero Real incorpord la obligacion de superar un examen a
aquellos profesionales que no hubieran pasado por las aulas, a fin de obtener una licencia valida
para ejercer®. Siguiendo la estela de la escuela de Salerno, la nobleza y las autoridades
municipales hicieron lo mismo, aspirando a controlar el acceso a la practica medica mediante
examenes’. Hasta comienzos del siglo XV no nos encontramos con las primeras regulaciones
referentes al ejercicio de las matronas, y estas parecen ser mas tempranas e importantes en los

paises contrarreformistas que en el norte de Europa®.

Un cambio fundamental en la regulacion de los oficios sanitarios lo constituyd la
creacion del Real Tribunal del Protomedicato en 1477. Su antecedente es una medida adoptada
por Juan Il de Castilla, en respuesta a una demanda de las Cortes de Madrigal, en que nombraba
alcaldes-examinadores a sus propios fisicos, como don Alonso de Chirino. En las Cortes de
Zamora de 1432 y en las ordenanzas de Madrigal de 1448, consta ya la existencia de alcaldes
examinadores con capacidad para extender carta de aprobacion®. Algo parecido ocurria en

Aragon, en que los reyes concedian similares prerrogativas a sus médicos de camara. Pero los

6 GONZALEZ HERNANDO, Irene, “Posiciones fetales, aborto, cesarea e infanticidio. Un acercamiento a la
ginecologia y puericultura hispanica a través de tres manuscritos medievales”, en Miscelanea Medieval Murciana,
33 (2009), p. 102.

7 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, Historia de la obstetricia
y ginecologia espafiola. Tomo I. De la Prehistoria al siglo X1X, Madrid, 2006, p. 91.

8 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, “Espacios femeninos. El proceso de legitimacion masculina del saber y
las practicas sanitarias femeninas”, La transformacion de la Enfermeria. Nuevas miradas para la Historia,
Granada, 2010, p. 78.

® USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, Historia de la obstetricia y de la ginecologia en Espafia, Santander,
1944, p. 74.



alcaldes examinadores no tuvieron bien definidas sus atribuciones hasta la creacion del

Protomedicato.

En la creacion del Real Protomedicato resultaron claves tres diferentes ordenaciones.
Por una pragmaética fechada a 30 de marzo de 1477 se creaba oficialmente la institucion. Esta
disposicion se dirigia a los alcaldes examinadores mayores, entre quienes debia constituirse un

tribunal para:

“[...] examinar los Fisicos y Cirujanos, y ensalmadores y Boticarios, y especieros y herbolarios
y otras personas que en todo o en parte usaren de estos oficios, y en oficios a ellos y a cada uno
de ellos anexo y conexo, ansi hombres como mujeres, de cualquier ley, estado, preeminencia y

dignidad que sean; para que si los hallaren idoneos y pertenescientes, les den cartas de examen y

aprobacion [...]"H",

Notese que de entre los hombres y mujeres de estos oficios «anexos y conexos» no se
menciona ni excluye a las parteras. Posteriores decretos de 1491 y 1498 no hacian sino reiterar
lo dispuesto en 147712, Esta ambigiiedad, particularmente interpretada por el tribunal, daré lugar
a protestas en las Cortes de Toledo (1538) y las de Valladolid (1558), pidiéndose que las
parteras fueran examinadas por dos médicos y el justicia o regimiento de las ciudades®®. Y es
que, la historia del Protomedicato es también la historia de una institucion que se percibia como
simbolo del creciente centralismo regio, y que era especialmente rechazado en la Corona de
Aragon. El tribunal constituia una intervencion del poder real sin posibilidad de interferencia

por parte de las élites urbanas®*, y contra ello se revolvieron con repetidas protestas en Cortes.

En los reinos aragoneses y en Navarra existian sendas instituciones, creadas por
Fernando el Catdlico, que imitaban las funciones del Protomedicato castellano, aunque su labor
se encontraba restringida por las tradicionales competencias de las cofradias de médicos,

cirujanos y boticarios®®.

El oficio de la matroneria se encontrd sujeto al examen del Protomedicato hasta 1523,
fecha en que una disposicion prohibia «examinar ensalmadores ni parteras, ni especieros ni

drogueros, ni a otras personas algunas mas de los dichos Fisicos y Cirujanos, y Boticarios y

10 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 75.

11 Novisima recopilacién de las leyes de Espafia, Libro VIII, Tit. X Ley I, Art. 1. Disponible on-line en:
[https://books.google.es/books?id=N3BFAAAACAAI&printsec=frontcover&hl=es#v=onepage&q&f=false] p.
73. [Consultado por dltima vez el 02/09/16]

12 SANCHEZ GRANJEL, Luis, La medicina espafiola renacentista, Salamanca, 1977, p. 74.

13 Ibidem, p. 136.

4 Ibidem, p. 73.

15 Ibidem, p. 75.



Barberos [...] por remediar la vexacion que por virtud della se hacia & nuestros subditos y
naturales»'®. La misma fue confirmada en 1552 y ratificada en las Cortes de Madrid de 1567,
dejando a la parteria sin regulacién, y marcando una clara divisoria entre aquellos oficios que
se admitian y reconocian dentro de la rama medica —merecedores por tanto de la atencion de
los legisladores—y el resto. El arte quedo oficialmente sin regulacion hasta que el 21 de julio
de 1750, una real cédula de Fernando VI corrigié esta situacion ordenando que:

“[...] todas las personas que hubieren de exercer el oficio de parteros ¢ parteras, hayan de ser

precisamente examinadas; entendiéndose quedar exceptuados los casos de necesidad: y para que

esta providencia tenga el debido cumplimiento, concedo permiso al Tribunal del Protomedicato,
para que establezca las prudentes reglas con que deberan hacerse los examenes; [...]".

Pero tampoco debemos suponer que hasta entonces el desempefio del oficio carecia de
cortapisas, pues algunas autoridades locales, preocupadas por la falta de sujecion de estas
mujeres, si aplicaron ciertas medidas de control. Tras superar una prueba a cargo del médico
del municipio, y la acreditacion de experiencia previa, se las entregaba carta de examen,
facultandolas para ejercer en el conjunto del reino. Asi se desprende de la practica de Sevilla y
Malaga, casos estudiados por Teresa Ortiz®. Pero una mayoria ejercia mas bien con el
consentimiento tacito de la comunidad que con el permiso oficial de las autoridades. Si
examinamos los datos que arrojan los registros parroquiales del arzobispado de Sevilla, para
los afios finales del siglo XVI1 y comienzos del XVI1I, nos encontramos con que una inmensa

mayoria carecia de licencia de cualquier tipo:

Grupos de matronas en funcion de la situacion legal en la que ejercian®®

Con titulo 8
Matronas con requisito legal para | Con licencia 5
ejercer Con carta de examen 2

TOTAL 15
Matronas sin requisito legal TOTAL 79
Matronas que ejercian TOTAL 6
ocasionalmente

16 Novisima..., op. cit., Libro VIII, Tit. X, Ley Il, p. 75

17 Ibidem, Libro VIII, Tit. X, Ley X, Art. 1., p. 83

18 ORTIZ GOMEZ, Teresa, op. cit., pp. 115-116.

19 Reproducimos aqui los datos de la tabla de GARCIA MARTINEZ, Antonio C.; GARCIA MARTINEZ, Manuel
J.; VALLE RACERO, Juan I., “Registro y control de las Matronas por la Iglesia Hispalense (La imagen de la
matrona a través de los libros de visitas pastorales del arzobispado de Sevilla, siglos XVII y XVIII)”, en Hiades.
Revista de historia de la enfermeria, 1 (1994), p. 23.



Es importante valorar que la falta de un permiso legal podia estar motivada por las
propias circunstancias economicas de estas mujeres, como nos sugiere el siguiente fragmento
extraido de un libro de visitas: «Esta villa [Guillena] consta de 350 vezinos, casi todos pobres
reducidos al trabaxo diario y labranza o labor. Sebastiana de Aguilera, de edad de 64 afios, y
Ana Josepha de Perea, de 50, hacen oficio de Matronas y por su pobreza dicen no han sacado
Titulo o Licencia para usarlo»?°. La conclusion logica es que esa misma mayoria de mujeres
que ejercian sin licencia, era también un grupo econémicamente humilde, estrato del que se
nutre mayoritariamente la profesién. Hacia 1804, para ser examinada era preciso abonar la
cantidad de ochocientos reales de vellon?, cantidad lo suficientemente importante como para

comprometer las economias mas frégiles.

Hasta la regulacion de los examenes a mediados del siglo XVIII, resulta interesante el
hecho de que algunas parteras tuvieran en su mano la posibilidad de controlar el acceso al oficio.
Eran las matronas-examinadoras, cargo al que llegaban por solicitud, tras el informe favorable
de los médicos locales, y la confirmacion del Tribunal del Protomedicato??. En cambio, en esta
centuria, desaparecerd la presencia femenina en los tribunales examinadores, viéndose
sustituidas por médicos y, mas tarde, por cirujanos, cuando en 1780 se dividio el tribunal en sus

ramos de medicina, botica y cirugia, realizando los examenes tres cirujanos-examinadores®,

También a partir de este momento se estableceran estudios reglados y los requisitos para
acceder al oficio, tanto para mujeres como para hombres. Hasta entonces, los secretos del arte
de partear se transmitian —sobre todo— oralmente entre mujeres, y se aprendia mediante la
practica. Desde 1764 se otorg0 a los Reales Colegios de Cirugia la capacidad de examinar a
parteras, pero no fue hasta mas tarde que se crearon los estudios especificos a ellas dirigidos.
En 1787 se fundd, en el Real Colegio de Cirujanos de Madrid, una catedra de partos que reunia

las materias de pediatria, enfermedades femeninas y obstetricia. Los estatutos contemplaban

20 GARCIA MARTINEZ, Antonio C.; GARCIA MARTINEZ, Manuel J.; VALLE RACERO, Juan ., op. cit., p.
24,

2L Comunicacion presentada en el 1 Congreso virtual sobre Historia de las mujeres celebrado en Jaén en 2009:
LINARES ABAD, Manuel, Mujeres matronas un recorrido por la Historia con perspectiva de género. Disponible
on-line en: [https://dialnet.unirioja.es/descarga/articulo/4098351.pdf] p. 14. [Consultado por Ultima vez el
10/08/16]

22 ORTIZ GOMEZ, Teresa, op. cit., pp. 116-117.

23 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 217.

2 ORTIZ GOMEZ, Teresa, “Género y estrategias profesionales. La formacion de las matronas en la Espafia del
siglo XVIIL”, Actas del Congreso Internacional del Seminario de Estudios Interdisciplinarios de la Mujer,
Malaga, 1996, p. 235.



que, sin perjuicio de las clases que se impartian a los alumnos varones, el profesor titular tendria
la obligacion de instruir a cuantas mujeres desearan aprender el oficio®. El primer curso no se
inaugurd sino hasta el 19 de abril de 1790, con la asistencia regular de un total de doce

alumnas®.

En la ciudad condal, el Real Colegio de Cirugia creo sus estudios de matrona en 1795. La
formacion consistia en dos cursos tedricos de cuatro meses, con un minimo de dos clases
semanales. Hay que decir que, tanto en Madrid como en Barcelona, los contenidos docentes y
el nimero de horas eran desiguales segun se tratase de alumnos masculinos o femeninos?’. En
ambas ciudades, los cirujanos recibian cien horas de clase, mientras que las mujeres recibian

treinta horas por curso en Barcelona y, en Madrid, no se determinaba.

Los requisitos de acceso a esta formacion eran también diferentes en funcion del sexo.
Los cirujanos debian saber latin, légica, algebra, geometria y fisica, mientras que a las
aspirantes a matrona, ni tan siquiera se les exigia saber leer y escribir. Ambos debian probar su
limpieza de sangre y, en Madrid, aportar ademas un certificado de buena vida y costumbres,
que en Barcelona sélo se pedia a las mujeres. Se preferia que las mujeres fueran viudas o
casadas Yy, en este ultimo caso, se precisaba de la autorizacién marital. En el caso de los varones,
no importaba su estado civil, pero si se les exigia la suficiente solvencia econémica como para

permitirse estudiar sin tener que trabajar?.

Nada hace pensar que tras la cédula de 1750 cambiaran demasiado las cosas respecto a
los afios anteriores. EI Protomedicato era una institucién sin capacidad efectiva en la inmensa
mayor parte del territorio, especialmente alli donde todavia regian algunos privilegios forales
en este sentido, como Aragon y Catalufia, en que colegios y cofradias eran los encargados de
examinar a las parteras?. La legislacion sancionaba la introduccion del profesional masculino
en el oficio de los partos y la subordinacion de la matrona, pero, —por supuesto- la ley no bastaba

para transformar una realidad que habia permanecido invariable durante siglos. Quiza por esto,

25 |bidem, p. 235.

26 |bidem, p. 237.

27 |bidem, p. 236.

28 |bidem, pp. 236-237.

2 MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, “Un conflicto profesional, un conflicto moral y un
conflicto de género: los debates en torno a la atencion al parto en la Ilustracion”, en Cronos. Cuadernos
valencianos de historia de la medicina y de la ciencia, 27 (2001), pp. 11-12.
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todavia a finales del XVII11, Juan Navas —uno de los autores en que basaremos nuestro trabajo—
hablaba en estos términos:
“Tan disculpables como eran los Cirujanos esclavos de no hacer progresos, y las sefioras de
rehusar su asistencia, tan culpables son los Cirujanos del dia de hoy, en que la Cirugia se mira
con un aspecto muy diferente, y ellos fuera del yugo que les habian puesto los Médicos; en no
adelantar mas su profesion; y las sefioras que por un pudor mal entendido no confian su salud, y

aun su vida y la del fruto de su vientre, & los Cirujanos Comadrones con preferencia a las
comadres, como sucedia entre los Arabes”.

La propia insistencia en la critica es elocuente testimonio de como la realidad no acaba
de cambiar de acuerdo a sus aspiraciones. Ademas de las resistencias sociales, los cirujanos
seguian siendo una minoria incapaz de atender a toda la poblacion, y cuyos servicios estaban
ademas fuera de los posibles de amplias capas®!. Segun el analisis de José Ventura Pastor —
cirujano del XVIII en el madrilefio Hospital de La Pasion—, el 77% de los partos continuaron

siendo atendidos en primera instancia por matronas®?.

Por otro lado, la implantacion de la reforma educativa debid tener igualmente un limitado
alcance. Su instauracion es muy tardia en el tiempo, y sélo se impartia en dos puntos del pais,
Madrid (1790) y Barcelona (1795). Salvo en estas dos ciudades, en que existia la posibilidad
de asistir a clases magistrales, las parteras debian preparar el examen de manera autodidacta a
partir de la Cartilla de Antonio de Medina (1750). Tal circunstancia restringe el acceso a la
profesion a aquellas mujeres alfabetizadas. Se ha sugerido® una improbable instruccion a partir
de la lectura colectiva de los textos especializados entre estas mujeres... Si tenemos en cuenta
su distribucion por el territorio, y la ausencia de redes organizativas o instituciones que las

conectaran, creemos muy dificil que tal coyuntura se diera.

Alli donde no existia cualquiera de estas instituciones, se siguié dependiendo de las
autoridades locales para obtener licencias. A la postre, el cambio méas sustancial fue la
consolidacion profesional que desde entonces experimento el cirujano a costa de aquellas
mujeres, no advirtiéndose una mejora real de la asistencia sanitaria, o de la formacién de estas

profesionales®.

30 NAVAS, Juan, Elementos del arte de partear. Parte primera, Madrid, Imprenta Real, 1795, p. XXV.

31 MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., pp. 12-13.

%2 CABRE Montserrat; ORTIZ Teresa, Sanadoras, matronas y médicas en Europa. Siglos XI1-XX, Barcelona,
2001, p. 170.

38 ORTIZ GOMEZ, Teresa, Género y estrategias profesionales..., op. cit., p. 232.

3 ORTIZ GOMEZ, Teresa, Protomedicato y matronas. .., op. cit., p. 113.
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En 1804, Carlos IV estableci6 que, desde entonces, el control de las matronas recayera
en los Reales Colegios de Cirugia: «[...] y dispuse, al mismo tiempo, que los exdmenes de
cirujanos y de los ramos subalternos de cirugia se hiciesen exclusivamente en los expresados
Reales Colegios [...]»*°. Se podia obtener la acreditacion por medio de dos vias: o bien la
superacion de los estudios oficiales de dos afios, o bien la realizacion de un examen de revalida,
opcion ésta dirigida a mujeres que poseian experiencia pero no disponian de titulo. De nuevo,
las matronas debian estar casadas —con permiso escrito del marido— o viudas, presentar fe de
bautismo, certificado de buena vida y costumbres, probar limpieza de sangre y haber practicado
al menos tres afios con cirujano o partera aprobados. Esta disposicion venia a favorecer la
unificacion normativa a la hora de expedir titulos, al centralizar los temas relacionados con el

ramo de la cirugia en la Junta Superior Gubernativa®®.

Los juramentos podian ser otra forma de controlar el oficio, versionando el juramento
hipocratico que debian prestar los profesionales masculinos. Bruselas fue la primera ciudad en
imponer este requisito a las comadres, en torno a 1424, y afios mas tarde lo haria Ratisbona y
otras ciudades de Flandes y Brabante®’. Su extension fue rapida. En Inglaterra, Enrique VI
implant6 en 1512 la necesidad de realizar un examen y un juramento ante el obispo para adquirir
una licencia, lo que se mantendria durante todo el siglo XVII. En Espafia, en el Real Colegio
de Cirugia de Barcelona, tras ser aprobada debia la partera jurar ante sus examinadores que no
cooperaria ni daria consejo para abortar, que asistiria a las mujeres mas pobres, que no
administraria medicinas sin indicacién de médico o de cirujano latino, y que acudiria a este en
caso de ser necesario. Se comprometian también a no aceptar como discipulas a menores de

veintidds afios®e.

1.2. VALORACION SOCIAL DEL OFICIO

No es facil establecer la valoracion social que disfrutaron estas mujeres. Lo mas honesto
es decir que fue diversa. Encontramos algunas que debian de ser famosas y reputadas en sus
entornos, mientras se observan continuas criticas al colectivo desde varios angulos. Por

ejemplo, era tipica la asociaciéon de este oficio femenino con la practica de la brujeria. Su

% Novisima..., op. cit., Libro VIII, Tit. XII, Ley VIII, p. 98

% LINARES ABAD, Manuel, op. cit, p. 13.

3" MORAL DE CALATRAVA, Paloma, Espacios femeninos..., op. cit., p. 78.
38 NAVAS, Juan, op. cit., pp. XC-XCI.
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condicién no regulada, su carécter intimo, y su contacto con la vida y la muerte lo convertian
en altamente sospechoso. En el Malleus Maleficarum —manual de referencia en la persecucion
de brujas hasta el siglo XV1II1-, se dice: «las parteras [...] superan en malignidad a todas las
otras [brujas]»*®. Tampoco es infrecuente esta acusacion en la literatura popular. La propia
Celestina, era “un poco bruja” y, segun esta figura arquetipica, no seria raro que muchas
actuasen de terceras. También planea sobre ellas la sospecha de la heterodoxia, la supersticion
y el recurso hechiceril. Uno de los cometidos del Protomedicato era precisamente erradicar este
tipo de précticas entre quienes estaban sujetos a su jurisdiccion:

“Item mandamos, que los dichos Alcaldes mayores puedan prohibir y defender, que ninguna ni

algunas personas en estos nuestros Reynos y Sefiorios no usen de ensalmos, ni conjuros ni

encantamientos, so la pena ¢ penas que les pusieren, asi corporales como pecuniarias; por quanto

somos certificados, que lo tal es en dafio de nuestras conciencias, y del bien de la cosa publica de
nuestros Reynos [...]".

Aunque esta pudiera resultar una acusacién meramente topica, no por ello era totalmente
falsa. Notables ejemplos ilustran esta situacion, teniendo por oficio de partera muchas de las
mujeres acusadas de supersticion, hechiceria o brujeria. EI mito de la comadrona-bruja fue
creado y difundido principalmente por tedlogos*, y contribuy6 a sustentar el fendmeno de la
caza de brujas, especialmente intenso entre finales del siglo XV1 y comienzos del XVI1%2. Sin
negar que la historiografia ha exagerado en muchos casos este hecho, lo cierto es que, entre las
acusadas, una importante proporcion tenian la parteria por oficio. En Aragon, el porcentaje de
casos tratados por la justicia episcopal asciende a un 23% del total*®. En Lima, en 1779, fue
procesada por el Santo Oficio la partera Juana Prudencia Echevarria, acusada de sortilega. Es
importante destacar que se trataba de una mujer que ejercia ademas como cocinera y lavandera,
y que era de etnia zamba. Varios testigos declararon que era bruja. Francisca Méndez y Lobatdn
declaré haber recurrido a ella para hacer volver a un hombre:

“Habrian cinco meses que haviéndosele hido un hombre lo comunicd con una nifia llamada
Gabriela Herrera, la que la asent6, que la Zamba Mama Juana (ignoraba su apellido) sabia hazer
que bolviessen los hombres y ablandolo con la dicha Mama Juana, la dijo ésta: la daria un bafio,
y con esso se conseguiria, lo que se executd, bafiando no so6lo a la declarante sino también a la
dicha Gabriela en todo el cuerpo, y tocandoles las partes: que después dispuso una fogata, y las

39 KRAMER, Heinrich; SPRENGER, Jacobus, Malleus maleficarum. EI martillo de los brujos, Barcelona, 2005,
p. 114.

40 Novisima..., op. cit., Libro VIII, Tit. X, Ley I, art. 8., p. 74

4 TAUSIET CARLES, Maria, “Comadronas-brujas en Aragén en la Edad Moderna: mito y realidad”, en
Manuscrits: revista d’historia moderna, 15 (1997), p. 379

42 |bidem, p. 380.

4 |bidem, p. 383.
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hizo pasar por sobre ella, y que dijesen, no acordaba qué palabras, solo si, que las decia llamasen
al Diablo que assi se conseguiria™,

Parece que la especialidad de Juana eran los hechizos amorosos, pues otros testigos
usaron de sus artes para casos similares. Eugenio Muriel del Castillo, soltero natural de
Villarranza, acudio a la partera para conseguir a una mujer, envolviendo sus cabellos en una
piedra iméan, y dandoselo «juntamente con un paxarito de estos que llaman putilla, traspasado
de alfileres»*. Declarada culpable de continuo sortilegio, y sospechosa de pacto expreso con
el Diablo, Juana fue puesta en prision y decretado el embargo de sus bienes, de los cuales

carecia.

El caso americano se nos antoja especialmente particular, por constituir una mezcolanza
étnica y cultural, en que antiguos sustratos precolombinos y africanos podian mezclarse con
facilidad con ritos y creencias cristianas. Esto hace preguntarnos si estas mujeres no fueron en
realidad victimas de su incompleta asimilacién cultural. Mama Juana resultaba ser analfabeta,
y poseer una escasa formacion en doctrina cristiana*. Lo mismo podia ocurrir, a este otro lado
del charco, con la poblacion morisca, ya de por si sospechosa de heterodoxia. Pero estas
mujeres, independientemente de sus raices culturales, no debian ser en la préactica mas
supersticiosas que otras muchas capas del vulgo. En 1556 se acusé a la partera Maria Garcia,
de Getafe, imputandola hechos tales como hincar un lapo en la sangre que se derramaba al
suelo durante los partos, considerado hechiceria. En su defensa, la acusada alegd ser «muger
labradoray rustica y sinple y nunca alcancé que fuese suspesticion ni della fue abisada [...] y
pues en ella no hubo dolo ni malicia»*’. Lamentablemente, de nada le sirvié esto ya que —pese
a admitir su argumento—, el tribunal de la Inquisicion la condend a destierro, el pago de una
multa, y la prohibicion de ejercer por seis meses. Ademas, la creencia en la brujeria perduro

entre la poblacion menos instruida hasta bien entrado el siglo XI1X*8.

La razon de estos recelos se fundaba en buena medida en el temor a una solidaridad

femenina destinada a encubrir embarazos y procurar medios abortivos, terminantemente

4 Comunicacion presentada en el VI Congreso virtual sobre Historia de las mujeres celebrado en Jaén en 2014:
LOPEZ CORDERO, Juan Antonio, Mujeres parteras y transgresoras en la sociedad tradicional. Disponible on-
line en: [https://dialnet.unirioja.es/descarga/articulo/4947243.pdf] pp. 8-9. [Consultado por Gltima vez el 04/08/16]
4 |bidem, p. 10.

46 |bidem, p. 10.

47 Ibidem, p. 4.

4 |bidem, p. 11.
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condenados®. Por otro lado, desde la literatura médica existe una critica —en tono creciente—
hacia la impericia e inexperiencia femenina, junto a otras acusaciones de impaciencia, buscando
acelerar los partos; de vanidad, rehusando acudir a un cirujano aun cuando surgian
complicaciones, o de su inhabilidad para extraer la placenta de manera segura, y que responden
a la ambicion profesional de los tocologos. Se las responsabilizd del estancamiento
demografico, aun cuando la alta mortalidad infantil no deja de ser una caracteristica propia de

los regimenes demograficos antiguos.

En un sentido inverso, el renombre de algunas profesionales las llevo incluso a asistir
los partos reales. No debemos suponer que el recurso a la comadre sea casual, siendo la reina
capaz de procurarse los mejores medios médicos disponibles. Su reconocimiento social —que
no legal— se hace mas explicito cuando nos encontramos con que, por ejemplo, una tal Maria
Mufioz, comadrona que asisti6 a Isabel de Borbon en el parto del esperanzador principe Baltasar
Carlos, recibi6 hasta el dia del bautismo unos trece mil ducados en joyas, dinero y regalos con

que le agasajaron sus majestades y otros cortesanos®.

En otras ocasiones, el premio a su afortunado servicio podia concretarse en una forma
de honrarla publicamente. Quien mas tarde seria Felipe Il nacié en Valladolid, en el palacio de
don Bernardino Pimentel, el 21 de mayo de 1527, y fue bautizado en la iglesia de San Pablo
unos dias mas tarde. EI Duque de Frias cargd con el recién nacido, mientras, a su diestra, iba la
comadre®?, dofia Quirce de Toledo®2. A la izquierda iba el gran Duque de Alba y tras todos
ellos, los padrinos, la nodriza, y después el resto de nobles de la Corte, segiin su rango>3. No
debemos menospreciar la cercania que esta mujer pudo tener con la Emperatriz, a quien sirvio
socorriendo en todos sus partos. Cuando ella misma quedé encinta, fue atendida con esmero y
dedicacion, y su propia sefiora le prestd sus mas valiosas reliquias, tal como lo narra Juan de
Zuiiga en 1535: «Esta la partera de la Emperatriz esperando y hay tantas sefioras que se
ofrecen de hallarse a su parto que tendremos bien en que escoger. También le prestara la

Emperatriz muchas reliquias»®.

4 DUBY, Georges; PERROT, Michelle, Historia de las mujeres. Del Renacimiento a la Edad Moderna, Madrid,
1992, p. 406.

% GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 181.

51 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 111.

52 SANCHEZ GRANJEL, Luis, op. cit., p. 136.

%3 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 111.

% JUNCEDA AVELLO, Enrique, Ginecologia y vida intima de las reinas de Espafia. Tomo I. De Isabel la
Catolica a la Casa de Borbén, Madrid, 2001, p. 84.
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En el &mbito rural, la matrona podia contar con destacados partidarios. De acuerdo con
los trabajos de Nadia Maria Filippini para el caso italiano, la relacion entre parrocos y parteras
fue muy estrecha. El parroco veia en la comadrona una aliada en la tarea de controlar su
comunidad, pudiendo, a traves de ella, informarse de los aspectos mas intimos e inaccesibles.
En tal sentido, la presencia de la comadre en los bautizos, llevando al nifio hasta la pila
bautismal, no era meramente simbdlica, sino expresion de la especial relacion entre la comadre
y el oficio sacerdotal®®. Otra sutil pero elocuente muestra del prestigio que excepcionalmente
tuvieron algunas parteras es el hecho de que puedan aparecer en los documentos con el cordial

tratamiento de “dofia”.

Pero las parteras no dejaban de situarse en los margenes del sistema sanitario regulado,
como el resto de empiricos, o profesionales no titulados, a menudo especializados en el
tratamiento de afecciones concretas, y a veces entrando en el terreno de la supersticion®®. Existe
en la época una rigida jerarquia profesional, cuya clspide ocupaban los médicos; un escalon
por debajo, los boticarios, y —por ultimo— los cirujanos, los menos considerados por dedicarse
acurar con las manos en una sociedad que tiene el trabajo manual por signo de envilecimiento®’.
Cierto que maés tarde serian incorporadas a la legislacion, pero esta circunstancia nunca vino
asociada a un mayor reconocimiento de su labor sino, muy al contrario, a su progresiva
desvalorizaciéon y pérdida de autonomia profesional, con la cada vez mayor sujecion al
profesional masculino. Ademas, a diferencia del resto de empiricos, las matronas no sélo

estarian sometidas a una jerarquia profesional, sino también de género.

Por otro lado, quiza nos resulte mas revelador comparar el prestigio de las comadres
respecto de los médicos, en una sociedad en que —aungue reconocidos—, no poseian en muchos
casos capacidad real de curar, adquiriendo literaria fama de matasanos, de codiciosos y aun de
lascivos. Segun Hernan Lopez de Yanguas en sus Triunphos de la locura (1521):

“Los secuazes de Galieno / y de Hipocras y Avicena, / de mi mano los ordeno, / yo les doi mui
bien de cena/ por virtud de mal ajeno. / Cuando matan, cuando sanan, / siempre medran, siempre
ganan, / sus trabajos bien se emplean; / los enfermos devanean / y los médicos devanan; / con dos

pasos que pasean / dos mil presentes les manan. / Hago que los mas idiotas / sean tenidos por
Apolos, / d’éstos hai trescientas flotas / que no tres ni cuatro solos: / no hablo de personas doctas.

* MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., p. 17.
56 SANCHEZ GRANJEL, Luis, op. cit., p. 133.
5" CABRE Montserrat; ORTIZ Teresa, Sanadoras, matronas y médicas..., op. cit., p. 117.
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/ Pero nota una verdad / que te digo en amistad, / qu’el peligro y aventura, / procede mas de la
cura / que no de la enfermedad; / porqu’el mas necio procura / tentar mayor necedad’®,

Contra la impericia médica, el cervantino personaje de Tomas Rodaja recriminaba que
«s0lo los médicos nos pueden matar y nos matan sin temor y a pie quedo, sin desenvainar otra
espada que la de un récipe, y no hay descubrirse sus delitos, porque al momento los meten
debajo de la tierra»®®; y Saavedra Fajardo, en su imaginaria Republica Literaria, asignaba a los

médicos el oficio de carniceros, enterradores y ejecutores de la justicia®.

A decir del satirico y estoico Francisco de Quevedo el oficio médico se limitaba a
«recetar lamedores, jarabes y purgas, para que tenga que vender el boticario, y que padecer
el enfermo. Sangrarle y echarle ventosas; y hecho esto una vez, si durare la enfermedad,
tornarlo a hacer hasta que o acabes con el enfermo o con la enfermedad»®*. Existen infinidad
de ejemplos similares, criticas lanzadas por literatos, humanistas, e incluso compafieros de

profesion.

Un Gltimo caso, particularmente curioso, nace de la comparacién de la practica de unos y
de otras. Al relatar la muerte de Isabel de Valois, el licenciado Sebastian de Horozco reprende
y desautoriza a los médicos por su imprudente proceder, precisamente tras haber rechazado la

opinion de las comadres sobre el estado de la reina:

“Estando su Magestad del Rey don Felipe Il nuestro sefior con la serenissima Reyna dofia Ysabel,
su muger, y su corte y Consejos en la villa de Madrid [...] segund que después parecid, estaba
prefiada en quatro o cinco meses; y sintiéndose mal dispuesta, e teniendo algunos dolores e
indisposiciones que los prefiados suelen traer, diz que los médicos, inconsideradamente y no
entendiendo que estaba prefiada, antes teniendo que su indisposicién y lo que sentia en el cuerpo
no era prefiado, sino mola o bola matriz, como ellos la llaman, no admitian el dicho y pareger de
las comadres y matronas que diz que dezian y afirmaban su Magestad estar prefiada, antes ellos
las echaban y expelian. Asi que ellos, siguiendo su propio pareger tubieron a la Reyna por no
prefiada, y como a tal no prefiada, inconsiderada y atrevidamente, debiendo en esto tener
grandissimo rrecato y atencion, pues la persona de quien se trataba no era cualquiera, sino la
mayor y mas alta Reyna y Sefiora del mundo, y que de su prefiado y parto dependia todo el bien
de la Xptiandad, no teniendo estos Reynos, como a la sazon ya no tenian, pringipe heredero, y asi
dizen que los dichos médicos en sus indisposiciones le dieron brebajos y echaron ventosas y
hizieron en ella tantos desatinos, que el domingo a las diez de la mafiana, tres dias del dicho mes
de octubre del dicho afio vino a mover y movid una criatura viva, que era hembra, de quatro o
cinco meses 0 mas, la cual vivio después de nacida una ora o ora'y media y abiendo recebido agua
de baptismo; lo qual fue ocasion que la Reyna nuestra Sefiora ese mismo dia [...] abiendo
rrecibido con mucha debocion los Santos Sacramentos como xptianissima, muri6 y pasé de esta
presente vida. No puedo pasar adelante sin dar a entender en este caso el sentimiento que tengo y

5 Citado en SANCHEZ GRANJEL, Luis, op. cit., pp. 88-89.

% SANCHEZ GRANJEL, Luis, La medicina espafiola del siglo XVII, Salamanca, 1978, p. 91.
% Ibidem, p. 91.

% Ibidem, p. 87.
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todo el mundo es razén que tenga contra estos médicos, que si ansi es, como de suso dezimos y
se dize por cosa muy aberiguada, no se pueden escusar de culpa; [...] sabida y aberiguada su
impericia, yo hiziera de ellos un notale y exemplar castigo, augnue de malicia no lo hiziesen,
como es de creer que no lo hizieron [...]"%

Algo habia comenzado a cambiar cuando, en el siglo XV11, el prestigioso letrado Alonso
de Carranza se vio impulsado a salir en defensa del buen nombre de las comadres en un pequefio
escrito de tres paginas: Alegacion juridica en favor de las comadres y del honor de su arte y
profesion (;16287?). Cita aqui numerosas leyes y pasajes tomados de autores de todo tiempo,
con opinion favorable al oficio de estas mujeres, como Galeno, Socrates, Platon, San Jer6nimo,
el padre Mariana, Theodoro Prisciano, Ulpino... El impreso pone de relieve la creciente
desvalorizacién social de estas profesionales, a causa del enfrentamiento entre dos formas de
entender el oficio: la del conocimiento académico, propio del cirujano, y el de la matrona,
basado en la practica y el saber transmitido. Carranza dedica varios elogios a estas mujeres,
llegando a llamarlas médicas, y equiparandolas con los profesionales masculinos. Pero
distingue también entre quienes son doctas en su arte y de buen nombre, y quienes «no son
capaces destos nombres, ni cumplen con las obligaciones de la profession», lo cual, «no
vulnera la nobleza del Arte, y profession, ni causa perjuizio a las que cumplen con sus

obligaciones»®,

En la literatura, es dificil encontrar a la comadre. Si la madre no suele aparecer como
personaje literario, menos aln su asistente. Cuando ésta aparece, es siempre asociada a
alcahuetas, brujas o prostitutas, figuras acordes al arquetipo celestinesco, mas atractivas desde

el punto de vista literario.

1.3. PARTOS REALES: ASISTENCIA Y DEVOCION

Si para la mujer moderna la maternidad es un deber, mas ain para una reina, de cuyo
vientre depende la continuidad dinastica. Su principal obligacion era procurar descendencia, y
a este objetivo se afanaron no pocas de ellas, contra el criterio no siempre natalista del resto de
mujeres®®. Especialmente importante era no sélo el nacimiento de una criatura, sino también

que su sexo fuera varon, porque de ello dependia la tranquilidad de las monarquias. Buscando

62 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., pp. 146-147.

63 GARCIA MARTINEZ, Manuel JesUs, “;Transicion o crisis profesional? La alegacion de D. Alonso Carranza
en defensa de las parteras (siglo XVII)”, en Hiades. Revista de historia de la enfermeria, 8 (2001), p. 309.

8 TORREMOCHA HERNANDEZ, Margarita, La mujer imaginada. Vision literaria de la mujer castellana del
Barroco, Badajoz, 2010, pp. 118-119.
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la mediacion divina, se acudia preferentemente a cultos marianos, persiguiendo la intercesion
de la madre de Jesucristo. Rogativas, oraciones, ofrendas, peregrinaciones, etc. eran recurso

comun para lograr fecundidad y un feliz parto.

En el Alcazar de Madrid, el oratorio de la reina articulaba una devocion paralela a la
que tenia lugar en la Capilla Real, y mucho mas reservada que ésta®®. Cuatro cultos muy
arraigados en el entorno femenino de la Corte espafiola del XVII eran los de la Virgen de la
Expectacion, las Nueve Fiestas de Nuestra Sefiora, y las reliquias de la Santa Cinta de Tortosa
y el baculo de Santo Domingo de Silos, todos ellos vinculados al natalicio. Margarita de Austria
(1598-1611) inici6 la costumbre de acudir a la vara de este santo desde su primer parto, en
1601. La tradicion se mantuvo largamente, sobreviviendo incluso tras la implantacion de la

dinastia borbdnica®®.

El culto a la “expectacion” del parto de Maria estaba bastante extendido, especialmente
en la diocesis del Primado®’. Trasladado desde 1629 a un ala independiente, presidia el oratorio
la escultura de una Virgen de la Expectacion, una figura de tamafio natural de Maria
embarazada, arrodillada y en actitud orante, junto a dos serafines. Su vientre estaba hueco,
mostrando la imagen de un Nifio Jesis®®. La misma advocacion se repetia dentro de este
espacio, y la festividad de la Expectacion (18 de diciembre) era la mas importan de cuantas se

celebraban en el oratorio de la reina®®.

En el noveno mes de embarazo, las reinas asistian a la Novena de Nuestra Sefiora, que
conmemoraba las nueve fiestas de Concepcidn, Natividad, Visitacién, Anunciacion,
Presentacion, Expectacion, Purificacion, Asuncion y de Nuestra Sefiora de las Nieves, en
diferentes conventos e iglesias. Se trata de una tradicion celebrada a partir de Ana de Austria
(1570-1580)°.

Durante el alumbramiento se aplicaban sobre el vientre diferentes reliquias, como la
Cinta de San Juan de Ortega o el citado baculo de Santo Domingo, pero la mas importante era

la Santa Cinta de Tortosa. Se trataba de una cinta supuestamente tejida por la propia Virgen, y

% DE CARLOS VARONA, Maria Cruz, “Entre el riesgo y la necesidad: embarazo, alumbramiento y culto a la
Virgen en los espacios femeninos del Alcazar de Madrid (siglo XVII)”, en ARENAL, 13 (2006), p. 277.

6 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., pp. 168-169.

7 DE CARLOS VARONA, Maria Cruz, op. cit., p. 280.

88 Ibidem, pp. 277-278.

% Ibidem, p. 279.

0 Ibidem, p. 282.
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llevada por ella misma en la cintura hasta entregarla a un candnigo de Tortosa en el transcurso
de una vision. La primera soberana en verse favorecida por su milagroso influjo fue Isabel de
Borbon (1621-1644), en el parto que —en 1629- traeria al mundo al desventurado infante
Baltasar Carlos’*. No cabe duda de que, en aquel preciso momento, la cuestion sucesoria se
antojaba delicada, con cuatro infantas muertas y ningdn varon disponible. No es extrafio, por
tanto, que los reyes optaran por acudir a esta famosa reliquia, trasladada por primera vez al
Alcézar en octubre de aquel afio. El feliz resultado motivd el recurso a la cinta en partos

posteriores.

Como se esperaba en la época, de acuerdo con el castigo divino, la mujer debia parir
con dolor. Las consortes no serian menos, pero su actitud fue en muchos casos ejemplarizante,
aguantando estoicamente las inexcusables contrapartidas de su deber social. Diego de Guzman,
en una biografia publicada en 1617, alabé la conducta demostrada por Margarita de Austria en
todos sus partos, e Isabel de Portugal, en el alumbramiento de 1527, cuando su comadre la
indujo a gritar y quejarse de sus dolores, la emperatriz respondié diciendo, en su portuguesa

lengua: «yo morrerei, ma naon gritarei»’2.

Durante siglos, las mujeres de toda altura social —reinas incluidas— compartieron en los
dolores de sus partos la misma compafiia de las comadres. Se conocen los nombres o apodos
de algunas de ellas, y su gran habilidad. Es el caso de una sevillana conocida como La
Herradera, quien ayudo a la reina catdlica a traer al mundo al infante Don Juan en 147873;
Dofia Quirce, que ayudo a nacer a Felipe, proximo Felipe I, en 152774, o Maria Alvarez de

Porras, que asistio a Isabel de Valois en 15677°.

Aunque la asistencia directa al parto era competencia femenina, no debemos suponer la
falta de una presencia masculina. En su primer parto, Isabel la Catolica fue asistida por dos
matronas bajo la supervisién de Rodriguez de Toledo, y la propia reina nacié gracias a los
cuidados de dos expertas parteras de Medina del Campo, con la inspeccion del doctor Gutiérrez

de Toledo’®.

L Ibidem, p. 286.

2 |bidem, pp. 272-273.

8 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 75.

* SANCHEZ GRANJEL, Luis, La medicina... renacentista, op. cit., p. 136.

5 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., p. 134.

6 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 156.
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Por otro lado, en la casa de Trastamara, Pedro | (1350-1366) instituy6 la costumbre de
que el parto real fuera presenciado por testigos, para evitar asi las acusaciones que contra €l se
vertian de ser un judio intercambiado por su madre’’. Isabel la Cat6lica cumpliria estrictamente
con esta tradicion —omitida por su hermanastro Enrique—, aunque ocultando su rostro con un
velo, tanto por vergiienza como para esconder su expresion mutada por el rictus. La propia reina
mando: «que disputasen dos o tres caballeros regidores de la ciudad [Sevilla], para que con el
escribano del dicho cabildo estuviesen al parto de Su Alteza, con otros grandes caballeros de
su reino que a ello habian de estar presentes»’®. Alonso de Palencia nos refiere que en tal
ocasion estuvieron presentes Garcia Tellez, Alonso Melgarejo, Juan de Pineda y Fernando de
Abrego. Como se puede comprobar, aquella presencia masculina tenia un sentido juridico, no

médico-asistencial.

Pero no dejé de haber reinas que se resistieron ampliamente a exponerse a los
profesionales masculinos. Para aquel Gltimo y luctuoso parto que acabd con la vida de la
emperatriz Isabel de Portugal (1539), Carlos hizo Ilamar al doctor segoviano Andrés Laguna,
cuyo auxilio rechazo la parturienta, tolerando tan sélo la presencia de su comadre’®, y Margarita
de Austria, esposa de Felipe 11, murié de parto —segun Luis Cabrera— por «no haber estado la
comadre alli mas de dos dias, porque la envid la Reina al parto de la Duquesa de Feria, la cual

supiera conocer de este achaque mejor que los médicos, por tocar a su oficio»®°.

El ciclo del parto se cerraba con la celebracion de la misa de purificacion o de parida,
que la ley mosaica fijaba cuarenta dias después del alumbramiento, u ochenta si la criatura era
de sexo femenino®. Por ejemplo, del primer parto de Isabel de Borbdn nacio una nifia, bautizada
como Margarita Maria, que murié dos dias después de nacer, el 16 de agosto de 1621. La madre
asistio a la correspondiente misa de parida el 4 de noviembre (51 dias después)®?. La ceremonia
trataba de evocar la Purificacion de la Virgen o Presentacion del Nifio en el templo, y solia ser
un acto sencillo —para la parafernalia que era habitual en el ceremonial de los Austrias—, del que

con frecuencia se encontraba ausente el monarca. En ella, la reina portaria al recién nacido, y

T GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., pp. 96-97.
8 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., p. 41.

 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 97.

8 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 162.

81 DE CARLOS VARONA, Maria Cruz, op. cit., p. 275.

82 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., p. 178.
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ambos eran rociados varias veces con agua bendita. Al acabar, su alteza se acercaba al altar en

que se leeria el Evangelio correspondiente a la Epifania®.

En el entorno de palacio, las parteras llevaban a cabo otra labor: la de reconocimiento y
preseleccion de las candidatas a nodriza de los reales infantes, que luego aceptarian o
desecharian los médicos de cdmara constituidos en Junta, antes de la eleccién final llevada a
cabo por Sus Majestades®. Mas adelante, este cometido fue también transferido a los

profesionales masculinos, cuando ya en el siglo XVI11 encontramos a hombres realizandolo®.

Como podia ocurrir con el resto de cortesanos e individuos de la Corte, no dejaremos
de suponer una posible participacion de las comadres en las propias tramas politicas,
disfrutando ademdas —por su ministerio y su presumible prestigio profesional- de una
considerable influencia. Es el caso de la comadre de Mariana de Neoburgo, que Ilegé a Espafia
como parte de su séquito aleman. La partera jug6 un papel crucial en el enfrentamiento entre su
sefiora y la reina madre por el favor del rey, ya que Mariana no dudd en valerse de fingidos
embarazos para ganar peso politico®®. Ascendieron a doce los falsos prefiados de la reina, que
acabaron convenientemente en decepcionantes abortos. Por supuesto, ninguno de estos engafos

habria sido posible sin el concurso de aquella mujer.

I.4. EL AVANCE DE LOS PROFESIONALES MASCULINOS EN LA ASISTENCIA A LOS
PARTOS

Los partos de las élites sociales, y por supuesto de la realeza, pasaran en el siglo XVIl1I
a ser atendidos por profesionales masculinos, los cirujanos, desplazando de su tradicional
cometido a la partera. El proceso se inicié un siglo antes en la vecina Francia de los Borbones.
En 1601 hacia ochenta afios desde el ultimo parto de un heredero directo del rey. Ante el
inminente alumbramiento de Maria de Médici, el recien entronizado Enrique IV decidio
convertir en publico este acto, quiza como una forma mas de legitimar a la joven dinastia. Segun

el relato de la partera, Louise Bourgeois, hubo doscientas personas entre la camara y la

8 DE CARLOS VARONA, Maria Cruz, op. cit., p. 276.

8 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., p. 182.

8 Comunicacion presentada en el VII Congreso virtual sobre Historia de las mujeres celebrado en Jaén en 2015:
GOMEZ MAGDALENO, Maria del Carmen, Amas de cria: un oficio real. Disponible on-line en:
[https://dialnet.unirioja.es/descarga/articulo/5339158.pdf] p. 10. [Consultado por Gltima vez el 25/08/16]

8 JUNCEDA AVELLO, Enrique, op. cit., p. 237 y ss.
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antecamara, y al objetar al rey que tal concurrencia resultaba excesiva, éste respondio: «Céllate,
céllate, matrona, no te enfades: esta criatura es de todo el mundo y todo el mundo debe

regocijarse»®’.

En su exposicion de los hechos, Bourgeois se presenta, junto a la parturienta, como la
figura central del acto. Segun ella, fue a visitar a la reina a la mafiana siguiente, pero al ver la
estancia llena de gente con motivo del bautizo del Delfin, y pensando en retirarse, el rey la
Ilam¢é particularmente y sefialé su resolucion en el parto. La matrona se identifica con las
virtudes —generalmente atribuidas a los hombres— de firmeza y racionalidad, asimilando el
momento del parto con un contexto bélico, precisado de templanza y resolucion®. En cambio,
en la version recogida en el diario de Héroard, médico del rey, fue el cirujano real, el sefior
Charles Guillemau quien llevo todo el peso del parto, quedando Bourgeois reducida al papel de

mera ayudante.

Veintiseéis afios después, Bourgeois se encontraba atendiendo a Maria de Borbon-
Montpensier, esposa del hermano del rey, Gaston de Orleans. La mujer murié una semana
después del parto, y la reina encargd entonces una autopsia®®. Aunque el informe no culpaba
directamente a nadie, al afirmarse que habia quedado pegado un trozo de placenta en el Gtero,
la comadre debid de sentirse directamente sefialada. Tan sélo tres dias después de conocerse, la
matrona publicé una Apologie, defendiéndose®. En su exaltado escrito discrepa de casi todo lo
que dicen los médicos, y les acusa de no tratar adecuadamente a la princesa, que estaba
previamente enferma de constipado, dolor de estdmago y fiebre. Respondiendo a Bourgeois
apareceria mas tarde una Remonstrance, posiblemente escrita por Guillemau. Aunque
aparentemente se centra en cuestiones médicas, evita entrar a valorar cuales tenian que haber
sido los cuidados que la sefiora duguesa deberia haber recibido. El texto se centra en subrayar
la autoridad de los profesionales masculinos y los limites del ejercicio profesional de la
matrona:

“Deberiais haberos mantenido en silencio el resto de vuestra vida, en vez de sugerir (al intentar
acusar a los médicos erroneamente) que la princesa no fue adecuadamente tratada [...] Considere
estas cosas, Madame Bourcier, y manténgase dentro de los limites de su deber; no vuelva a

responder a los doctores. Porque ni mucho menos es responsable de sus actos ni esta capacitada
para juzgarles [...] No se glorifique con el nombre de Matrona [...] Prevea lo que puede derivarse

8 CABRE Montserrat; ORTIZ Teresa, Sanadoras, matronas y médicas..., op. cit., p. 144.
8 |bidem, pp. 150-151.

8 Ibidem, pp. 154-155.

% Ibidem, p. 155.
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de su presuncion y de sus escritos y no hable mas con esta arrogancia en contra de hombres que
tienen mas experiencia y son mas afortunados que usted en el ejercicio de la profesién que usted
practica®.

Aquel resultaba ser el primer embate de los profesionales masculinos en su ascenso
profesional, y en su pugna por hacerse con el campo de la asistencia obstétrica. EI momento
definitivo llegd unas décadas mas tarde, bajo el reinado del Rey Sol, en que la reina y algunas
amantes del soberano, como Louise de la Valliere o madame de Montespan, fueron asistidas
por los obstetras Boucher y Jules Clément®2. Desde entonces se mantuvo este auxilio masculino
en los partos reales en Francia. También en Inglaterra hubo antecedentes de este relevo
profesional, mientras, en otras cortes europeas, con una moral mas rigida, tardd méas en

imponerse esta costumbre, como es el caso de Alemania, Austria y Espafia®.

Como lleg6 a decir Sarah Hanley, en Francia la construccion del Estado moderno y la
formacion de la familia estuvieron inextricablemente vinculados. Las relaciones profesionales
estaban en proceso de cambio. Hasta el siglo XIII, los barberos-cirujanos fueron considerados
como meros artesanos, por su falta de formacion académica, el tratamiento de afecciones
externas, y el empleo de las manos. A finales de esta centuria, un grupo de cirujanos de Paris
abandond la préctica de la barberia para dedicarse en exclusiva a la cirugia, creando para ello
el Collége de Saint-Come®*. Hasta el siglo XV1I se enfrentaron con los médicos, y, necesitados
de un espacio profesional en el que consolidar un nuevo estatus profesional y con el que
conseguir clientes, se introdujeron en la asistencia obstétrica y enfermedades femeninas. A lo
largo del siglo XVII, la préctica y la responsabilidad de la matrona se iria restringiendo y
regulando progresivamente por médicos y cirujanos con un creciente interés por la asistencia a

los partos®. De hecho, los manuales y tratados obstétricos se multiplican en esta época.

En Espafia, donde los grupos sociales acomodados aun acostumbraban a acudir a la
matrona, marco un punto de inflexion la introduccion de la nueva dinastia borbonica. Por estas
fechas aln era excepcional que un hombre asistiera un parto en nuestro pais, pero en 1713
atendié a la reina Maria Luisa el cirujano francés Jules Clément. El ejemplo de la familia real

y el propio prestigio alcanzado por la obstetricia francesa hizo que se extendiera esta costumbre

% Ibidem, pp. 158-159.

92 JUNCEDA AVELLDO, Enrique, Ginecologiay vida intima de las reinas de Espafia. Tomo I1. La Casa de Borbon,
Madrid, 1992, p. 19.

% Ibidem, p. 22.

% CABRE Montserrat; ORTIZ Teresa, Sanadoras, matronas y médicas..., op. cit., p. 147.

% Ibidem, p. 144.
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entre las capas altas de la sociedad®. El proceso es paralelo en toda Europa, aunque con distinta
cronologia segun el pais, siendo mas lento en Espafia respecto a la Europa central y nérdica.
Por otro lado, la implantacion de estos profesionales fue més lenta en el mundo rural que en el
urbano, y casi inexistente entre los sectores mas pobres®”. Con todo, el oficio sigui6 siendo
desempefiado fundamentalmente por mujeres, de manera empirica, hasta bien entrado el siglo
XIX%,

Diversos factores confluyeron en el interés comun de sustituir a la partera por el cirujano
comadron, como la ambicion profesional de los cirujanos, la obsesion ilustrada por incrementar
la poblacién, y la actitud del clero, preocupado por la salvacién espiritual de las criaturas. Hacia
los afios 1720-1730 comenzaron a sucederse las acusaciones de incompetencia e ignorancia de
las matronas, que se endurecieron a partir de la segunda mitad de la centuria®. Los ataques no
solo proceden de textos especializados, dirigidos a médicos, cirujanos o comadres, sino también
de obras orientadas a un publico general. Al mismo tiempo, el discurso médico-higienista
acometia la elaboracidn de un nuevo ideal femenino basado en la maternidad, que transformaria
los habitos de vida y las identidades de género. Los médicos actuaban como meros intérpretes
de la naturaleza —cada vez menos asociada a la voluntad divina—, deslizandose con frecuencia
del plano fisico al plano moral'®. Estas obras, destinadas a procurar el bienestar corporal,
participaban de aquel ideal ilustrado de la felicidad como aspiracion que era posible alcanzar
en la vida presente. Sus planteamientos fueron bien acogidos por la burguesia en ascenso,

deseosa de diferenciarse tanto de la aristocracia tradicional como del resto de la poblacion®®?.

Cierto que la literatura médica de divulgacion no constituye una novedad del Siglo de
las Luces, pero hay sustanciales diferencias respecto a las dos centurias anteriores. Mientras los
tratados de los siglos XVIy XVII ponian el acento en los deberes de la mujer como esposa, en
el XVIII lo hicieron en su papel como madre entregada a la atencion de sus vastagos®®?. Los

tratados de medicina doméstica eran el complemento de las cartillas dirigidas a las comadres.

% MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., p. 5.

% BOLUFER PERUGA, Monica, “Del cuerpo violentado al cuerpo tutelado. Doctrina religiosa y discurso
higiénico en el siglo XVIII: El ejemplo del nacimiento”, De otras miradas: Reflexiones sobre la mujer de los siglos
XVII al XX, Méalaga, 1998, p. 78.

% ORTIZ GOMEZ, Teresa, Protomedicato y matronas..., op. cit., p. 118.

% BOLUFER PERUGA, Mbnica, op. cit., p. 78.
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102 BOLUFER PERUGA, Monica, “Los médicos y el debate de los sexos en los siglos XVI-XVII”, en Estudios de
Historia Moderna: en homenaje a la profesora Emilia Salvador Esteban, 2 (2008), p. 962.
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Asi, partera instruida y madre informada y sensible al consejo médico, serian los dos elementos
clave sobre los que pivotaria la reforma asistencial del parto desde el siglo XVI111%, En estos
escritos se transmitia la imagen de una feliz, agradable e indolora maternidad. En ella se
contraponian el irreal bucolismo de la maternidad campesina, con el tépico de la mujer urbana,
débil y consumida, y cuya causa se hallaba en las parteras y en el degenerado estilo de vida de
las élites aristocraticas. El declive demogréfico era por tanto el sintoma de la decadencia moral
y social de los grupos dominantes, de sus inadecuados habitos, y los preceptos mas saludables

venian a coincidir oportunamente con los de la burguesia.

A través del argumento demogréafico se ejercié una creciente presion moralizadora y
reformadora de los comportamientos sociales. La correccion y disciplinamiento del cuerpo
individual de las mujeres y sus conductas era la via para alcanzar la reforma del conjunto del
cuerpo social. Pese a la tendencia universalizadora del discurso, se perciben en €l los rasgos
que los grupos medios en ascenso se atribuiani®. La mujer, como pieza capital en la
reproduccion bioldgica y social, era la destinataria de estas obras. Se la persuade de la
responsabilidad de la maternidad, desplazando en el proceso a una serie de personas que
tradicionalmente compartian con la madre parte de la carga de la crianza, educacion y

socializacion de los hijos: ayas y nodrizas, asi como parientes y vecinas'®.

Los textos médicos, representantes de un saber cientifico, ahondaban en la critica a las
profesiones que encarnaban los saberes tradicionales destinados al cuidado del cuerpo, y
especialmente los de atencion del embarazo, parto y crianzal®. Se arrinconaba asi la tradicion
y se imponia la racionalidad del saber médico, mientras la cirugia se convertia en una auténtica
“profesion de Estado™, que se puede encuadrar en la politica centralizadora y uniformadora del
reformismo de los primeros borbones'®’. La maternidad era también una forma de servicio al
Estado y a la sociedad, por el que se procuraban ciudadanos utiles. La mujer se volvia asi

responsable de su salud y la de su proximo hijo, debiendo sujetarse a las recomendaciones

103 BOLUFER PERUGA, Mobnica, Del cuerpo violentado. .., op. cit., p. 81.

104 BOLUFER PERUGA, Moénica, “El plantel del Estado: Educacion fisica de las mujeres y los nifios en la
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médicas. Asi entendida, la salud femenina no tenia un fin individual, propio, sino que su

objetivo era facilitar la realizacion del fin social de la mujer.

I.5. PERITAJE LEGAL

A sus tradicionales competencias asistenciales, espirituales, de pediatria, asesoria
sanitario-sexual y docentes, en el siglo XIII la partera afiade una nueva funcion a su oficio: la
de peritaje judicial. En 1234, el dominico Raimundo de Penyafort (6 Pefiafort) cumpli6 con el
encargo de Su Santidad, Gregorio 1X, de elaborar una compilacion de leyes eclesiasticas, mas
tarde conocida como Decretales de Gregorio 1X, Corpus iuris canonici o Liber Extra. Fue
entonces cuando la Iglesia establecio la consumacion del matrimonio como argumento juridico
que confirmaba la unién —o bien permitia su disolucion—1. No podia ser de otra forma si
tenemos en cuenta que —desde el discurso— se justificaba el matrimonio como marco legitimo
en que desarrollarse la maternidad, y en que cumplir el mandato divino de creced y multiplicaos.
La procreacion y la educacion de la prole constituian el fin tltimo del matrimonio catélico pero,
aun si no existia posibilidad de alcanzar descendencia, el sexo seguia siendo fundamental en la
justificacidn de esta institucion, al considerarse también un eficaz remedio contra el pecado de

concupiscencia®®.

Esto hacia inevitable que, en las causas de divorcio, hubiera que comprobar si tal
requisito se cumplia. Era preciso examinar a ambos cényuges, y, —por supuesto—, dada la moral
de la época y las resistencias sociales, no seria un varon el que inspeccionara los genitales de la
esposa. Si una mujer era acusada de no poder cumplir con el débito conyugal, un grupo de
parteras tenia la obligacion de demostrar su virginidad'®. EI himen no siempre se contempla
como prueba de la virginidad femenina, e incluso se dudé de su existencia por muchos siglos*?.
Esta membrana no fue descrita por autores clasicos como Galeno; Sorano la negé —aunque si
113, y el

prestigioso Ambrosio Pareo la consideré sumamente infrecuente!**. Fueron especialmente

considerd algln tipo de tegumento!'?—; los autores judios llegaron a describirlo

1% MORAL DE CALATRAVA, Paloma, La ‘mujer cerrada’..., op. cit., p. 478.

109 | OPEZ CORDON, Maria Victoria, “Familia, sexo y género en la Espafia moderna”, en Studia Historica.
Revista de historia moderna, 18 (1998), p. 108.

110 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, La ‘mujer cerrada’..., op. cit., p. 478.

11 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 101.

112 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, La ‘mujer cerrada’..., op. Cit., p. 464-465.

113 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 87.

114 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 156.
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Razes y Avicena quienes introdujeron en Occidente la idea de un tejido que funcionase como

prueba de la virginidad femeninal®®.

Para aceptar el testimonio de estas mujeres peritas resultaba capital su credibilidad,
medida por su fama de honestidad, no pocas veces puesta en entredicho. En su De animalibus,
San Alberto Magno advertia del empleo de medios para fingir la virginidad ante evaluadores

inexpertos*

, Y la presunta tendencia al engafio de las comadres se convirtié en un topos de la
literatura médica®'’. La fama de honestidad con frecuencia pesaba mas ante el tribunal que la

habilidad y experiencia de la examinadoral*e,

Candnicamente podia solicitarse la nulidad matrimonial si cualquiera de los esposos era
incapaz de proporcionar el débito conyugal, para lo cual se establecia un minimo de tres afios
de convivencia y siete testigos que ratificaran la no consumacion a traves de la inspeccion del
cuerpo femenino®®®. Gregorio VIII tan sélo dispuso que las testigos fueran siete mujeres, pero
mas tarde, Honorio 111 precisd que estas debian ser parteras?°. Esto no es sorprendente si

tenemos en cuenta que la Iglesia se inspir6 en el derecho romano.

Si existia algun impedimento fisico, como la atresia vaginal —clausio matricis—, se
ofrecia a la mujer la posibilidad de ser operada para superar este obstaculo o bien la de ingresar
en un convento. Se contemplaba que la impotencia o esterilidad podia tener su origen tanto en
la mujer como en el hombre, y que sus causas podian ser naturales o bien la existencia de un
maleficio, acciones demoniacas y otro tipo de influencias sobrenaturales —fundamentalmente
de tipo astrologico—?*, lo que justificaba toda clase de ritos y el empleo de amuletos con
propiedades magicas y protectoras. En caso de maleficio, la impotencia s6lo se daba entre los
actuales conyuges, siendo aptos para consumar un matrimonio con otras personas*??. En caso
de intervencion demoniaca podia recurrirse al exorcismo y ritos de desligadura. Las practicas
curativas supersticiosas eran la especialidad de empiricos, hechiceras, magos, brujos, astrélogos
judiciarios, ensalmadores, saludadores, etc. que tenian facil cabida en aquella sociedad por la

escasez de profesionales médicos, la incultura de amplios sectores, y la natural asociacion entre

115 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, La ‘mujer cerrada’..., op. cit., p. 472.

116 |bidem, p. 472.

117 |bidem, p. 480.

118 |bidem, p. 482.

119 |bidem, p. 475.

120 |bidem, p. 479-480.

121 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 49.

12 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, La ‘mujer cerrada’..., op. cit., p. 462-463.
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lo mundano y lo sobrenatural?®. De hecho, todas las capas sociales participaban de estas

creencias.

Significativo es el ejemplo del dltimo de los Austrias hispanos, Carlos Il, que acabo
pasando a la historia con el sobrenombre de el Hechizado. La dificultad para obtener un
heredero llevd a recurrir a remedios magico-religiosos, tras haberse probado sin éxito los
medios médicos de la época. Fray Froilan Diaz, confesor del rey, supo por un vicario amigo
suyo que en el convento de religiosas dominicas de Cangas de Tineo (Asturias) el Demonio
hablaba a través de un par de monjas endemoniadas. Tras muchas vacilaciones, el 18 de junio
de 1698, el Inquisidor General autorizdé que se conjurase al Maligno a través de aquellas
misticas para interrogarle y descubrir si alguna de sus majestades estaba siendo victima de
maleficio. Aparentemente, Lucifer confirm6 un doble maleficio sobre el rey, que mas tarde
desmintio. Se acudi6 entonces a los servicios del capuchino saboyano Fray Mauro Tenda, quien
descubrié un hechizo sobre el rey —presuntamente realizado por su primera consorte, Maria

Luisa de Orleans—, y le realiz un exorcismo*?,

El testimonio de una partera también podia resultar relevante —o asi debian de pensarlo
algunos contemporaneos— en otras situaciones. Maria del Carmen Garcia®? refiere el caso de
un labrador del siglo XV, Juan Marin, que pidié que las comadres que asistieron a su mujer
prestasen declaracion ante notario de como su hijo Perico nacid «sin capillo en la pixa», razon
por la cual fue precisa su circuncisién. El campesino queria asi librarse de la acusacién de
judaizante, evitandose problemas a si y a su hijo, demostrando que se tratd de una operacion
necesaria, no de tipo ritual. Para fortalecer la prueba, no es extrafio que Juan buscara
preferentemente el testimonio de la madrina mas famosa de cuantas participaron, aquella con
mas crédito, Catalina Cutanda “de Salinas”. Pensemos por un momento en el grado de poder
social que podian llegar a disfrutar estas profesionales. Aunque el testimonio de la partera no
fuera del todo concluyente, de tomarse como valido, estaria sirviendo como eventual prueba de

la limpieza de sangre, decisivo criterio de exclusion social y profesional de la época.

Otra posibilidad eran las causas por delitos de violacion —forzamiento, en terminologia

de la época—. Las comadres actuaban nuevamente como expertas, que daban parte evaluando

123 SANCHEZ GRANJEL, Luis, La medicina... del siglo XVII, op. cit., p. 120.

124 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., pp. 194-195.

125 GARCIA HERRERO, Maria del Carmen, “‘Administrar del parto y recibir la criatura’: Aportacién al estudio
de la obstetricia bajomedieval”, en Aragon en la Edad Media, 8 (1989), p. 288.
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los dafios sufridos por la victima. Esto es lo que sucedid en el caso de la agresion sufrida por
Maria Torres, una nifia de apenas cinco afios que, en el Madrid de 1639, fue violada por un
joven mancebo, Esteban Ceron, hijo del escribano real Diego Ceron*?®. El asunto Ileg6 a los
alguaciles y se requirio el informe pericial de dos expertas matronas, dofia Elvira de Sandoval

y Bernarda Ratan:

“[...] dixeron que ellas an visto y mirado a una nifia de hedad de cinco afios poco mas, que se
dixo llamar Maria de Torres, la qual esta corrompida y quitada su virginidad porque el hombre
que llegb aella, tratd con ella'y tuvo gusto y que si no fuera mancebo, como es, y tener su miembro
delgado fuera hombre robusto la matara, y que la rompio hagia la parte de arriba que la lastimo
en la vejiga, por lo qual si no sabian viviera lastimada y se orinara, y que en el mismo baso esta
la bascosidad que la echd, y esto declararon a su saber y entender estando juntas, unanimes y
conformes y asi lo declararon bajo juramento que hicieron y lo firmaron de sus nombres [...]"*?’,

Distinto era el caso de probar una paternidad en los casos en que una mujer enviudara
durante su prefiado. Segln la Sexta Partida, Tit. 6, ley XVII, se requeria de una estrechisima
vigilancia de los parientes del difunto, sometiendo a la madre a una especie de arresto

domiciliario hasta el momento del alumbramiento:

“[...] cuando la mujer dijese que queda prefiada de su marido, que lo debe hacer saber a los
parientes mas propincuos de él, diciéndoles como es prefiada de su marido; y esto debe hacer dos
veces en cada mes desde el tiempo que su marido fue muerto hasta que ellos envien mirar si es
prefiada o no; y si por ventura los parientes dudaren en esto, deben enviar cinco buenas mujeres
que sean libres que le miren el vientre, de manera que no le palpen contra su voluntad; después
pueden enviar que la guarden si quisieren; y la guarda de tal mujer debe ser hecha de esta manera:
pues el juez del lugar donde esto acaeciere, si los parientes del muerto lo demandaren, debe
buscarle casa de alguna buena duefia y honesta en que more esta mujer hasta que para, y ella,
morando en casa de esta buena duefia, cuando estimare que debe parir, débelo hacer saber a los
parientes del finado treinta dias antes que encaezca, porque ellos envien otra vez algunas buenas
mujeres y honestas que le miren el vientre. Y en aquella casa donde hubiere de parir, no debe
haber mas de una entrada, y si mas hubiere, débenlas cerrar; y a la puerta de la casa donde esta la
mujer que dice que es prefiada pueden poner los parientes del finado tres hombres y tres mujeres
libres, que tengan ellos dos compafieros y ellas dos compafieras que la guarden, y cada vez que
hubiere de salir esta mujer de aquella casa a otra que sea dentro en aquella morada para entrar en
bafio o para otra cosa cualquiera que le sea menester, deben mirar aquellos que la guardan toda la
casa donde quiere entrar o lugar donde se quiere bafiar, de manera que no esté dentro otra mujer
que fuese prefiada, o algln nifio escondido u otra cosa alguna en que pudiesen recibir engafio;
[...] Otrosi decimos que sintiendo la mujer en si misma tales sefiales por las que entendiese que
era cercana al parto, débelo aun hacer saber otra vez a los parientes de su marido que la envien a
mirar y guardarla si quisieren, y cuando ya fuere cuitada por razén del parto, no debe estar en
aquella casa donde ella estd hombre ninguno, mas pueden alli estar hasta diez mujeres buenas que
sean libres, y hasta seis sirvientas que no sea ninguna de ellas prefiada, y otras dos mujeres
sabedoras que sean usadas de ayudar a las mujeres cuando paren; y alli deben entonces en aquella
casa arder cada noche, hasta que para, tres lumbres, porque no pueda ser hecho algun engafio

126 MANTECON MOVELLAN, Tomas Antonio, “Mujeres forzadas y abusos deshonestos en la Castilla moderna",
en Manuscrits: Revista d'historia moderna, 20 (2002), pp. 164-166.
127 |bidem, p. 165.
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escondidamente; y cuando la criatura fuere nacida, débenla mostrar a los parientes del marido, si
la quisieren ver. Y siendo guardadas estas cosas en la mujer de la que hubiese duda de si era
prefiada o no, heredara el hijo que naciese de ella después de la muerte de su marido los bienes
de éI'%8,

Aquellas mujeres acomodadas que daban a luz un hijo pdstumo de su marido, podian
acudir a un notario para acreditar que no recurrian a ningun tipo de treta para mantener unos
derechos de viudedad, que no eran iguales en funcion de si existia 0 no descendencia
legitimal?®. Esta circunstancia podia dar lugar a un interesante tipo documental, y a una de las
pocas presencias masculinas toleradas en un parto en aquella época. Buen ejemplo es el de
Isabel de la Caballeria, una bien posicionada dama zaragozana que en 1490 se encontraba de
parto de un hijo de quien fuera su marido, Pedro de Francia, Il sefior de Bureta, fallecido unos
meses antes. El notario Domingo de Cuerla nos describe la escena, que tuvo lugar en la casa de

Martin Gil de Palomar, entre las diez y las once de la mafiana del 10 de enero:

“[...] stando la magnifica Ysabel de la Cavalleria, fija del magnifico y egregio senyor micer
Alfonso de la Cavalleria e muger que fue del magnifico Pedro de Francia, quondam, senyor que
fue del lugar de Burueta, passeando por la dita cambra abiertas las ventanas y encendidas algunas
candelas vendezidas, acompanyada de dos mugeres que debaxo de los sobacos la levavan,
doloreandose de los dolores del prenyado que tenia disponiéndose y queriendo parir. Fuemos
constituidos personalment yo, Domingo de Cuerla, notario, y los testimonios debaxo scriptos y
nombrados, clamados con mucha instancia por parte de la dita Ysabel para que assistiessemos en
su parto y personalment y ocular viessemos la criatura que pariria la dita Ysabel [...] A las quales
dichas Ysabel de la Cavalleria y madrinas, yo, dicho Domingo de Cuerla, notario, instant, la dita
Ysabel y presentes los testimonios debaxo nombrados, palpé con las manos sus cuerpos y entre
sus piernas, y levantadas las faldas de sus ropas fasta la camisa por veyer y reconocer si con
alguna cautela o enganyo las madrinas consigo trayrian alguna criatura y la dita Ysabel debaxo
de sus faldas tenia alguna criatura. E bien es yo, dicho notario e testimonios ninguna otra cosa
salvante sus ropas, vestidos y arreos de sus personas, ocularment la dita Ysabel y madrinas no
tenian. Las quales madrinas a toda requesta de la dita Ysabel de la Cavalleria, puestas las dos de
rodillas en tierra y las manos en la figura o imagen de Nuestro Senyor Jhesu Christo y los Santos
Quatro Evangelios y solenpnement juraron, besando y adorando la dita imagen y Evangelios, de
ministrar bien e sin frau, arte o enganyo alguno el parto de la dita Ysabel**°.

Tras el parto, Martin de Gurrea, sefior de Argavieso, que actué como procurador y
representante legal de Isabel, mandd que se emitieran todas las cartas publicas precisas para dar
cuenta y publicidad de aquel acontecimiento®3!,

128 \/ersion digital disponible en: [http:/ficus.pntic.mec.es/jals0026/documentos/textos/7partidas.pdf] [Consultada
por Ultima vez el 27/07/16]

129 GARCIA HERRERO, Maria del Carmen, op. cit., pp. 287-288.

130 |bidem, pp. 290-291.

131 GARCIA HERRERO, Maria del Carmen, Del nacer y el vivir. Fragmentos para una historia de la vida en la
Baja Edad Media, Zaragoza, 2005, p. 33.
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Desde el periodo medieval, los sucesivos cddigos legales sancionaron el valor del
informe de los profesionales sanitarios en los juicios. En 1255 San Luis de Francia ordend que
los cirujanos del colegio de San Cosme y San Damian fueran llamados para asesorar a sus
sefiorias del tribunal de Chatelet en las causas criminales, y Felipe el Hermoso, en 1311,

instituyd los médicos, cirujanos y comadronas jurados®®2.

En el Imperio, Carlos VV promulgé en 1532 su Constitutio criminalis carolina, que
establecia que el parecer de médicos, cirujanos y comadres, poseia un valor reconocido para
declarar ante los tribunales en cuestiones relacionadas con sus respectivas especialidades®3.
Tal medida concedia implicitamente una importante valoracion social a este grupo profesional,
al suponer que su informe podia resultar decisivo en la resolucién de una causa judicial del méas
alto nivel y trascendencia. El propio Alonso de Carranza, reputado jurisconsulto del XVII, en
su Alegacion juridica en favor de las comadres y del honor de su arte y profesion (1628), pone
en valor este oficio recurriendo, entre otros argumentos, a su necesaria labor juridica. En el
mundo arabe, la parteria gozaba del mismo reconocimiento de cara a las audiencias, pudiendo

ser la matrona o gabila llamada por el cadi en casos de repudio matrimonial*3*.

Los distintos cddigos y compilaciones legales recogian los procedimientos por los
cuales debia actuarse en estos procesos. Asi, la ley 4, titulo 23, libro 4 de las Partidas fija el
plazo legal de duracién del embarazo, y la ley 6, titulo 6, libro 17, regula la comprobacion del

embarazo y las garantias juridicas de los posibles interesados.

Al aceptarse el testimonio de estos profesionales en los distintos tribunales eclesiasticos
y civiles, surgi6 toda una literatura de medicina legal, escrita por médicos y cirujanos, para
aleccionarlos sobre como formular sus veredictos de manera ajustada. Paolo Zacchia es autor
de las Quaestiones medico-legales (aparecida en nueve volimenes entre 1621 y 1651), el
tratado médico-legal mas importante del siglo XV111%, Otras obras importantes fueron la de
Giovanni Filippo Ingrasia, Constitutiones et capitula necnon iurisdictiones regii

protomedicatus officii cun pandeceiusdem reformatis, editada en Palermo en 1564, o Des

182 MUNOZ GARRIDO, Rafael, “Historia de la medicina legal”, Responsa iurisperitorum digesta Vol. V,
Salamanca, 2004, p. 322.

133 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 150.

134 |bidem, pp. 61-62.

135 CABRE Montserrat; ORTIZ Teresa, Sanadoras, matronas y médicas..., op. cit., p. 119.

—-32 -



rapports et des moyens d'embaumer les corps morts (1575), de Ambrosio Pareo, en que se

tratan cuestiones como infanticidio por asfixia, virginidad, embarazo, etc.t*

II. AUTORES, TEXTOS Y CONTEXTOS: TRATADOS SOBRE EL OFICIO DE
MATRONA EN ESPANA (SS. XVI'Y XVIII)

Para el objetivo que nos hemos propuesto, hemos analizado y cotejado un conjunto de
obras contemporaneas tratando de abarcar la totalidad del periodo moderno para reconstruir el
discurso del ideal de un oficio y su evolucion en el tiempo. Las limitaciones de acceso han
restringido nuestro trabajo a un total de seis obras, dos del siglo XVI y cuatro del siglo XVIII.
Desgraciadamente, la centuria que media se nos queda indocumentada, lo que nos impedira
comprobar si existen matices significativos entre el Renacimiento y el siglo XVII, o la
transicion al Siglo de las Luces. Aun si su eleccion no es del todo intencionada, algunos de los
tratados fueron ampliamente difundidos o revisten gran importancia por significar cambios
profundos en la propia normativa que afectaba al oficio. La continuidad y parecido en el
tratamiento de muchas materias, asi como la introduccion de innovaciones discursivas, nos han
permitido extraer conclusiones significativas sobre la profesion y la dominante presencia
femenina en su ejercicio. A continuacién introducimos las obras que vamos a emplear, sus
contextos, discursos, particularidades de forma y contenido, y detalles biograficos de sus

autores y traductores.

El Libro del arte de las comadres o madrinas, y del regimiento de las prefiadas y paridas
y de los nifios aparecio en Mallorca el afio de 1541, aunque estaba ya terminado en 1528'%’. Su
autor, Damia Carbd i Malferit, pertenecia a una familia de cirujanos documentada en la ciudad
desde 1495. Su padre era Andreu Carbg, originario de Campos (Mallorca), y su madre, Ascenda
Malferit3. No obstante, al firmar como Carbon, pretendia emparentar con una importante
familia romana. Sabemos que curs6 Humanidades y obtuvo los grados de doctor en Artes 'y en
Medicina en Valencia. Ejercié como médico en la Custodia de la Sanidad de Mallorca, y muri6

en 155413, Como expresa el propio doctor en la epistola inicial, su objetivo era instruir a las

13 MUNOZ GARRIDO, Rafael, op. cit., p. 324.

137 CARBON, Damian, Libro del arte de las comadres o madrinas, y del regimiento de las prefiadas y paridas y
de los nifios, Mallorca, 1541, fol. XCr.

138 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 107.

139 |bidem, p. 107.
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parteras en su arte, pero sefiala como movil directo el explicar a un anénimo caballero la causa
de que su mujer, «bien posicionada, templada en su exercicio, alegre, honesta en su bivir, tres
0 quatro vezes al tiempo de los seis meses ha malparido un hijo muerto»'#°, Es pertinente
preguntarnos sobre la relacion que el doctor mantenia con este desconocido caballero, con quien
dice tener una deuda (Por donde yo, sefior, deseo por su virtud y merecer, y por lo que le devo,
darle complida razon a lo que me pide). Pensamos en la posibilidad de que Carbd trabajara al

servicio de este sefior como médico personal.

Pese a la declarada intencion didéctica de la obra, hemos de ponerla en duda, o por lo
menos, someterla a su justa critica. Dados los bajos indices generales de alfabetizacién -y
particularmente los femeninos—, es harto improbable que las mujeres comadronas pudieran ser
verdaderas destinatarias de su doctrina. Mismas dudas alberga Paloma Moral'*, entre otras
razones, porque algunas partes de la obra se hallan escritas en latin, cuyo conocimiento era adn

mas inaccesible para estas profesionales, en su mayoria mujeres de extraccion humilde.

Por otro lado, debemos interrogarnos sobre el nivel real de conocimientos del autor sobre
este tema concreto. Cabe suponer, que Carb6 no debia de poseer experiencia préctica en la
asistencia obstétrica, tanto por la frecuente y general resistencia femenina a la intervencion de
los varones, como por las dominantes reservas morales de la época, y que se apoye
exclusivamente en el resumen de las obras de autoridades, principalmente Hipdcrates, Galeno,
Aristételes, Avicena y Razes, a quienes cita repetidamente. Pese a ello, la obra se halla salpicada
de ciertas referencias a una supuesta experiencia personal:

“Porque exter es el paniculo, el qual contiene el nifio en el vientre de su madre; y ha se de romper

para que salga el nifio, el qual en otra manera no saldria, y si saliere saldra todo junto como yo he
visto y rompido de mis manos como si fuese dentro un saco42,

“También vi en otra parir otros pedazos en forma y semejanza de peces. Y vi en Mallorca la mujer
de un oficial de aquella tierra parir un nifio que le faltava un brazo comido™*,

En cuanto a su difusion, es mas I6gico imaginar que el Libro del arte de las comadres,

corriera principalmente en manos de meédicos y otros sectores mas o menos cultos.

140 CARBON, Damian, op. cit. Epistola inicial, s/pag.

141 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, “Damian Carbdn y la instruccién de comadres en la Espafia del siglo
XVI”, Mujeres y educacion. Saberes, practicas y discursos en la historia, Sevilla, 2005, pp. 55-64.

142 CARBON, Damian, op. cit., fol. 11r.

143 1bidem, fol. 17r.

—34-—



Aunque inscrito en los limites convencionales del periodo moderno, es un documento
que tiene mucho de medieval, tanto formalmente como por los planteamientos que maneja. Fue
impreso por Hernando de Cansoles, en letra gotica sobre papel de trapo, e ilustrado con
xilografias y letras miniadas en dos colores, rojo y negro, que recuerdan mucho a los tratados
manuscritos de época medieval. La obra se estructura en dos partes, de cincuenta y seis
capitulos la primera y catorce la segunda (setenta en total). En la primera se tratan los cuidados
que las matronas debian procurar a la madre y a la criatura durante todo el proceso de embarazo,
parto y cria, mientras que la segunda parte es un tratado sobre esterilidad, probablemente, la
gran preocupacion del siglo'*, por sus repercusiones sociales —especialmente en el caso de

sefiorios y reinos—y legales —divorcio—.

Su importancia radica en que se trata del primer manual escrito en romance dedicado a
la materia en nuestro pais, ademas de alcanzar una notable difusion en la segunda mitad del
siglo XVI. Es un tratado de obstetricia, ginecologia y pediatria, con el que Carbo6n inaugura en
Esparfia un género peculiar, que se da por los mismos afios también en otros paises de Europa:
los libros para comadres. El primer libro impreso para la instruccion de las comadres fue el Der
Swangern Frauen und Hebammen Rosengarten (6 Jardin de rosas para mujeres embarazadas
y paridas) de Eucharius Roesslin (1513)*°, del que el doctor mallorquin parece no tener
conocimiento'#8. Aunque no es original —se basa en el pensamiento de Sorano y Muscio—,
disfruté de una extraordinaria difusién, con varias traducciones y ediciones hasta finales del
siglo XV111**". También podemos contar el del francés Ambroise Paré'*8, el del holandés Jacob
Rueff* o la del italiano Mercurio Scipione®®°.

El médico de camara de Carlos I, Luis de Lobera y Avila —6 Avila de Lobera, como
también se designa en sus obras— es autor de un Libro del regimiento de la salud y de la
esterilidad de los hombres y mujeres y de las enfermedades de los nifios y otras cosas utilisimas,

publicado en 1551. Se le supone natural de Avila, de noble y acomodada familia, aunque

144 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 69.

145 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., pp. 117-118.
146 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 109.

47T GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., pp. 117-118.
148 Briefve Collection de I’administration anatomique: Avec la maniere de conioindre les os: Et d’extraire les
enfans tant morts que vivans du ventre de la mere, lorque nature de soy ne peult venir a son effet (Paris, Guillaume
Cauellat, 1550)

149 Muy alegre librito de aliento relativo a la concepcion y nacimiento del hombre, a sus frecuentes accidentes,
estorbos, etc. (Zarich, 1544)

150 |_a comare o Riccoglitrice (Venecia, 1595)
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ignoramos como entr6 en la profesion®®L. El mismo afirma haber estudiado anatomia en Francia
de la mano de Bertucio, y ejercidé la medicina en Ariza (Zaragoza). Se desconoce cuando
empez0 a servir al Emperador, pero ya en 1520 embarcé con él en A Corufia, cuando el césar
aleman parti6 a entrevistarse con Enrique VIII de Inglaterra en Sandwich®2. Acompaiiando al
séquito imperial viajo ampliamente por Europa, asistiendo a algunos de los méas renombrados
momentos de la vida de Carlos, como la coronaciéon de Bolonia (1530) o la toma de TUnez
(1535). Quiza por esta razén se preocupd por escribir sendos tratados para la conservacion de
la salud de los viajeros por mar y tierra, incluidos en su Vergel de Sanidad*®®: Del regimiento

de la mar y Del regimiento de los caminantes. Goz6 de gran prestigio dentro de la Corte.

Su Regimiento de la salud y la esterilidad de los hombres fue publicado en Valladolid,
en casa de Sebastian Martinez, y se halla dedicado al patriarca de las Indias y presidente del
Consejo Real, Fernando Nifio y Zapata. No es propiamente un libro de instruccién de comadres,
sino que se trata de un compendio de varios temas. EI primero es un breve —poco mas de cuatro
paginas— regimiento de sanidad, con lo que podriamos denominar “disposiciones médicas
generales” sobre la digestion, el ejercicio y el suefio: mejor comer poco que mucho, comer
preferentemente en las horas templadas del dia, etc. A continuacion, un regimiento para
«enfermos que no pueden hallar médico o si le hallan es yndocto». En tercer lugar, un tratado
de higiene dirigido a su eminencia, sobre las particulares enfermedades y accidentes que le
aquejaban. El cuarto capitulo es sobre las «enfermedades que en todo tiempo suelen acaecer»,
de nuevo, un tratado de higiene. Le sigue una coleccidon de treinta y siete cartas, «muy
graciosas», en respuesta a varios temas planteados por distintas personas, todas ellas miembros
de la Corte. Hay que decir que no todas las epistolas tratan temas estrictamente médicos, sino
que trascienden a otros dilemas filos6fico-morales, como qué virtud es mejor, si la prudencia o
la sabiduria; si es mejor honrar o ser honrado; si se debe preferir la amistad o la verdad, etc. El
doctor se nos presenta asi como una especie de intelectual total, capaz de abordar todas las

materias.

Pasa entonces al tratado de la esterilidad de los hombres y mujeres. Resulta Ilamativo

el drastico cambio en la composicion o maquetacion del texto, organizandose en dos columnas

151 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 109.

152 |bidem, p. 109.

158 LOBERA, Luis, Vergel de sanidad que por otro nombre se llamava Banquete de cavalleros y orden de vivir
ansi en tiempo de sanidad como de enfermedad..., Alcala de Henares, Imprenta de Juan de Brocar, 1542.
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en castellano, glosadas en latin por los margenes y parte inferior de la pagina. Si se trata de una
traduccion del propio texto en castellano, no se le podria achacar un intento de oscurecer la
obra, sino de extender su contenido, ya que el latin es la lengua internacional. No se puede decir
lo mismo del capitulo segundo —De conservatione pregnantiun—, integramente en latin. En los
distintos capitulos se desarrollan cuestiones de reproduccion humana, prolapso, aborto y
embarazo, la asistencia al parto, el regimiento de las prefiadas, puericultura y pediatria.

Formalmente comparte muchas similitudes con la obra de Carbon. Como ésta, esta
impresa en colores rojo y negro, con letras capitales miniadas, y una tipografia de letra gética.
En contenido, existen también muchas semejanzas con el mallorquin, como es ldgico, pues
apenas van diez afios entre las fechas de publicacion de una y otra. Asi, ambos recurren a los
conocimientos de autores prestigiosos como Avicena, como corresponde al todavia dominante
galenismo arabizado®*. Se trata de la Gltima obra de Lobera, aunque no fue la Ginica ocasion en
que abordd asuntos toco-ginecoldgicos. Con anterioridad lo habia hecho en Remedio de cuerpos
humanos (1542)%,

Con la decisiva reforma legal de 1750, Antonio de Medina publicé por encargo del Real
Protomedicato su Cartilla nueva, Gtil y necesaria para instruirse las matronas, que
vulgarmente se llaman comadres, en el oficio de partear (1750), que seria la referencia para los
examenes de partera a partir de 1752. El autor fue médico de la real familia de la reina —las
casas del rey y de la reina actuaban independientemente, y no se fusionaron hasta el reinado de
Carlos 111 ¥ — médico de los reales hospitales y examinador del Real Tribunal del
Protomedicato. A través de su posicion, ejercid una notable influencia en las sucesivas reformas
promovidas para la regulacion de los oficios sanitarios. Se sabe que contribuyé de manera
destacada en la elaboracion de un completo plan de ensefianza para los hospitales generales y
para el madrilefio Hospital de la Pasion, procurando crear un colegio o academia de medicina
practica en sus instalaciones. Por alguna razon que desconocemos, no llegé a realizarse®”’.

Ademas de la Cartilla, aguel mismo afio publicé Curso de cirugia, un manual para los alumnos

15 SANCHEZ GRANJEL, Luis, La medicina... renacentista, op. cit., p. 21.

155 |bidem, p. 233.

15 SIMON PALMER, Maria del Carmen, “El silencio en la casa de la reina”, en Lectora. Revista de dones i
textualitat, 13 (2007), p. 45.

157 GARCIA MARTINEZ, Manuel; VALLE ROCERO, Juan Ignacio; CLARET GARCIA, Antonio Maria,
“Parteras y matronas: su instruccion en el siglo XVIII (1* parte)”, en HYGIA. Revista de enfermeria, 26 (1993), p.
31.
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de esta disciplina. En julio de 1791 fue nombrado médico de cAmara, y pasé a ser decano de la
Audiencia Médica del Protomedicato.

La obra esta escrita de forma clara, breve y concisa, adoptando un estilo de preguntas y
respuestas, con una manifiesta intencién de resultar accesible:
“Toda en método de preguntas, y respuestas, y con la posible brevedad, y claridad; porque
dirigiéndose para mugeres, que apenas saben leer, y escribir, y que hasta aora, por no haverse
sujetado a estudio alguno, se les ha de hacer muy ardua qualquier literaria ensefianza, ha parecido
conveniente cefiirse a lo mas facil, dexando para cuando hayan depuesto la repugnancia a la

aplicacion estudiosa, el extender esta, u otra Cartilla a todo lo demas, que complete un Arte de
Patear’%8,

Contiene algunas nociones de anatomia genital y pelviana femeninas, diagndstico del
embarazo, asistencia en partos normales y dificultosos, y primeros cuidados del recién nacido
y puérpera. Asimismo se introducen algunos elementos de medicina legal al hablar de la
virginidad y de su comprobacion a traves de la integridad del himen. Hasta tal punto se busca
la accesibilidad del contenido, que son recurrentes las comparaciones de términos, y la
asociacion de ideas. Asi, por ejemplo, se describen las ninfas o labios menores como «dos
carnosidades, como dos crestas de gallo»'®®; de la placenta dice que se pega al Gtero «como el
ongo al arbol»'® y al hablar del tamafio de la matriz que «en las doncellas es de la magnitud

de una nuez; en las casadas como una mediana calabaza»'®'.

Como la obra de Damian Carbon, doscientos afios atrés, el principal obstaculo que
chocaba con el pretendido fin didactico era el alto nivel de analfabetismo. Aunque este habia
retrocedido a lo largo de la centuria, seguia estando desequilibrado por sexos, en favor de los
varones, y ademas variaba en funcion de la zona geogréafica y el origen social*®?. A pesar de
esto, el doctor deja abierta la posibilidad de ampliar la Cartilla o de publicar otra mas exhaustiva
cuando las parteras se hubieran acostumbrado al estudio literario, algo ajeno a su habitual forma
de transmision de conocimientos, oral y empirica. ES esta una cuestion crucial, ya que supone

su extrafiamiento cultural.

1% DE MEDINA, Antonio, Cartilla nueva, Gtil y necesaria para instruirse las matronas, que vulgarmente se
Ilaman comadres, en el oficio de partear, Madrid, Imprenta de Antonio Sanz, 1750, pp. 17-18.

159 |bidem, p. 20.

160 |bidem, p. 27.

161 |bidem, p. 14.

162 ORTIZ GOMEZ, Teresa, Género y estrategias profesionales..., op. cit., p. 232.
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El doctor aragonés Joseph Iranzo tradujo del francés al castellano la obra del célebre
Joseph Raulin, Instructions succinctes sur les accouchements en faveur des sages-femmes des
provinces, faites par ordre du ministére, encargada por el ministerio en 17703, La traduccion
—con el titulo de Instrucciones succintas de los partos para la utilidad de las comadres®— se
editd sin fecha en Zaragoza, en la imprenta de la viuda de Joseph Fort!®®. Algo mas extensa que
la Cartilla de Medina, mantiene sin embargo su espiritu didactico a través de la claridad,

sencillez y concision, con los ojos puestos en favorecer su difusion.

Raulin fue consejero y médico personal de Luis XV de Francia, ademas de un prolifico
escritor de obras médicas, varias de ellas relacionadas con la puericultura y la obstetricia, como
el Traité des maladies des femmes en couche, avec la méthode de les guérir (1770), pero otras
muchas sobre los mas variados temas, como las propiedades y el aprovechamiento de las aguas
minerales —Observations sur l'usage des eaux minérales de Pougues (1769)—, o el uso del
carbon como fertilizante —Examen de la houille considérée comme engrais des terres (1775)—.
Nacié en Ayguetinte en 1708, estudid medicina en Burdeos y ejercid en Neérac antes de
trasladarse a Paris. Fue censor real y profesor del College Royal desde 1776. Llego a pertenecer
a numerosas instituciones cientificas, francesas y extranjeras, como la Royal Society de
Londres o la italiana Academia de la Arcadia. Fallecié en 1784.

La preocupacion fundamental que justifica la obra es el miedo de Raulin al declive
demografico, del que culpa a las parteras y su «insuficiencia [...] en el manejo de su arte, y su
temeridad en practicarla sin las luces necesarias»®®. Considera que tiene una utilidad publica,
por lo que —ademas de las comadres— su destinatario podria ser un publico general -méas o
menos ilustrado—, al que trataria de implicar en el comUn y deseable objetivo de formar a estas
mujeres. Quiza por eso, escéptico del alcance de las medidas del gobierno, pide la complicidad

de los sefiores de los lugares, los parrocos y los magistrados particulares «para que estas

163 RAULIN, Joseph, Instructions succinctes sur les accouchements en faveur des sages-femmes des provinces,
faites par ordre du ministére, Paris, 1770.

164 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas sobre los partos, para la utilidad de las comadres, Zaragoza
(61772?).

165 Uno de los autores que incluimos en nuestro trabajo, el doctor Juan Navas, daté la edicién en 1776 (Elementos
del arte de partear. Parte primera, Madrid, 1795, p. CIl), pero la Gaceta de Madrid anunciaba su venta el 26 de
enero de 1773, por lo que creemos que bien pudo acabarse de traducir a finales del afio anterior (Gaceta de Madrid,
num. 4, de 26/01/1773. Disponible on-line en:
[https://books.google.es/books?id=saQEvwrbCeEC&pg=PA32&Ipg=#v=0onepage&q&f=false], p. 32.
[Consultada el 27/07/16]).

166 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas.. ., op. cit., p. 3.
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mujeres, antes de entrar en el ejercicio de su arte, se hicieran instruir en ella
suficientemente»®’. El autor contempla una posible lectura comiin, como un acto de caridad de
las sefioras de la Campanfia:
“Si las senoras distinguidas de la Campana se quisieran dedicar a hacer leer en presencia de las
comadres estas instrucciones, y gastar algin tiempo con ellas tratando este importante asunto,

llegaria el caso de que les hiciesen familiar la practica de su arte, tan precisa para conservar los
hombres al estado y a la sociedad’*8,

El traductor declara compartir las preocupaciones de Raulin, y consideraba que el libro
no era menos necesario en Espafia de lo que lo era en Francia. Joseph Iranzo nacié en Zaragoza
en 1729, ciudad en que se gradu6 como doctor en 1751. Ejercio en Jaca por siete afios'®®y
participd de las tertulias y reuniones de la Academia del Buen Gusto, que tuvieron lugar en casa
del conde de Fuentes a partir de 175717°, En 1760 viajo a Nueva Espafia como médico del virrey
Joaquin Juan de Montserrat, marqués de Cruillas. A su regreso a Zaragoza, en 1766, fue
miembro de la Real Sociedad Econémica Aragonesa de Amigos del Pais'’. Murié en octubre
de 1786.

El texto se estructura en tres secciones, con seis, catorce y doce capitulos
respectivamente. La seccion primera es introductoria, con tematica mas variada, definiendo el
parto, sus tipos, anatomia femenina, las obligaciones y abusos de las parteras y el modo de
administrar el bautismo. El quehacer de la matrona se describe en las dos secciones siguientes,
sobre el parto natural y dificil la segunda, y sobre el contranatural la tercera. Les siguen dos
disertaciones monogréaficas —afiadidas por Iranzo'’?—, la una sobre el parto natural por los pies
—comparandolo con el parto natural cefalico—, y la otra sobre la operacion cesarea, tanto en
mujeres vivas como en cadaveres. Segun advierte el aragonés, la edicion castellana fue
acomodada al vocabulario provinciano de los sujetos a quienes se dirige, y otros términos

fueron trasladados al latin por decencia.

Perspectiva bien distinta a la de un médico es la que nos proporciona el italiano

Francisco Manuel Cangiamila. Este canonigo siciliano es autor del famosisimo tratado

167 |bidem, p. 5.

168 |bidem, p. 6.

169 DE LATASSA, Félix, Biblioteca nueva de los escritores aragoneses que florecieron desde el afio de 1753
hasta el de 1795 (Tomo V), Pamplona, 1801, p. 430.

170 AL VAREZ DE MIRANDA, Pedro, “Los componentes de la Academia del Buen Gusto de Zaragoza”, Los
viajes de la Razon. Estudios dieciochistas en homenaje a Maria-Dolores Albiac Blanco, Zaragoza, 2015, p. 9.

1 |bidem, p. 22.

12 NAVAS, Juan, op. cit., pp. CII-CIII.
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Embryologia sive de officio sacerdotum, medicorum et aliorum circa aeternam parvulorum in
utero existium salutem, aparecido en Palermo en 1745, obra de gran erudicién teoldgica y
filosofica, que demuestra el preciso conocimiento que el religioso tenia de la obstetricia de su
época. Gozo de gran popularidad y aceptacion, y fue traducido a varios idiomas, entre ellos el
latin en 1758. Al castellano fue traducido en 1774 por el doctor Joaquin Castellot, a partir de la
edicion francesa del abate Dinouart (1762)73. Se mantuvieron —no obstante— algunos pasajes
en latin. La edicion manejada cuenta con una biografia del autor, que reviste un cierto tono
apologético. Segun la misma, Francisco Manuel Cangiamila naci6é en Palermo el dia de afio
nuevo de 1702. Estudié derecho civil y canonico, distinguiéndose como gran erudito, y tomo
habitos en 1723174, Desde entonces se formd en Teologia con los jesuitas, graduandose como
doctor en 1728. Ejercié como abogado fiscal del arzobispado de Monreal, y en 1731 fue elegido
arcipreste en la didcesis de Agrigento, actuando también como examinador sinodal 7.
Cangiamila continudé una ascendente carrera eclesiastica, ocupando diversos cargos, hasta

llegar a ser obispo de Palermo e Inquisidor de Sicilial’®. Murié en enero de 1763.

La obrareviste el interés de constituir todo un tratado teoldgico-obstétrico, que prescribe
normas de higiene y trasluce un ideal del cuerpo femenino y de la maternidad. Se compone de
dos tomos y un total de cinco libros —distribuidos, cuatro en el primero y uno el segundo-,
siendo el ultimo una coleccion de pragmaticas, cartas y edictos. En este segundo tomo se
incluyen también varias adiciones, como una lamina y explicacion de la silla de Heister,
consultas sobre cuestiones teoldgicas, un tratado sobre los ahogados y oraciones para las
prefiadas. La preocupacion fundamental del franciscano era lograr la generalizacion de la de la
cesarea post mortem para permitir el bautismo de los fetos que pudieran quedar encerrados con
vida en el vientre de la mujer que expiraba en el trance del parto. Aunque esta practica no
gozaba de consenso, su planteamiento no constituia una completa novedad. Mas polémica
resultaba su defensa de la cesarea en vida, que entendia como un deber maternal, un encomiable

sacrificio que permitiria —a lo menos— la salvacion espiritual del hijo:

173 su titulo completo es Embriologia sagrada o tratado de la obligacion que tiene los curas, confesores, médicos,
comadres, y otras personas de cooperar a la salvacion de los nifios que aiin no han nacido, de los que nacen al
parecer muertos, de los abortivos, de los monstruosos, etc., Madrid, Imprenta de Pedro Marin, 1774.

1 CANGIAMILA, Francisco, Embriologia sagrada o tratado de la obligacion que tienen los curas, confesores,
médicos, comadres y otras personas... Tomo primero, Madrid, 1774, pp. XXII1-XXIII.

175 |bidem, pp. XXIV y XXVI.

176 MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., p. 18.
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“Raynaldo, siguiendo la opinién adoptada por los médicos modernos, que dicen que la madre
puede sobrevivir a la incision del Gtero, prueba con los principios de Santo Tomas que la madre,
para salvar el alma de su hijo, esta obligada no sélo a sufrir la operacion baxo de pecado mortal,
sino también a pedirla. Esta conclusion la extiende aln al caso en que seria dudoso si por la
operacion seria 0 no socorrido el nifio. Pretende este sabio que la vida espiritual del nifio, aunque
solamente probable, debe pesar mas en el juicio de la madre que el temor de padecer un dolor
cierto con peligro probable de morir; [...]"%"".

Con tales planteamientos, la obra no podia resultar indiferente, y no pasé inadvertida,
cosechando criticas y alabanzas. Entre las segundas, llegé a ser elogiada en un par de Breves
emitidos por Su Santidad Benedicto XIV. En su Italia natal, Cangiamila encontrd la
comprensidn tanto del virrey de Sicilia como del rey de Népoles —entonces Carlos V11—, quienes
promulgaron sendos decretos obligando a la realizacion de la cesarea a toda mujer muerta

encinta.

El traductor Joaquin Castellot fue presbitero, capellan real y capellan de las monjas de
la Encarnacion de Madrid, ademas de participar —en 1790— en la elaboracion del indice de
Libros Prohibidos como revisor general del Consejo de la Suprema'’®. En su prologo a la obra
alaba el celo de Cangiamila y la piedad de Carlos Ill, y asegura que «aunque esta obra fue
compuesta para la Sicilia, todas las naciones pueden aprovecharse de ella»'’®. Menciona la
version francesa de Dinouart, y explica que prefirio elaborar la traduccion a partir de ésta por
«ser mas manejable, y porque da la suficiente luz para gobernarse aun en los casos mas
dificiles los Curas, los Confesores, los Médicos y las Comadres y fuera de que, Mr. Dinouart
no ha omitido cosa alguna sustancial [...]*8% salvo lo que esté en latin, que él mismo ha optado
por preservar. Explica que inicio la tarea de trasladar la obra a nuestra lengua a instancias de un
canonigo de una de las principales Iglesias de Espafia, y que se valio de «varios libros médicos
gue tenemos en lengua vulgar, y he comunicado los puntos mas dificiles con sujetos doctos de
la Facultad médica»®. Sin embargo, mucho antes, la obra ya fue conocida en nuestro pais
gracias al respaldo de los poderes publicos, recomendando el Marqués de Esquilache la edicion
latina entre nuestros obispos en 17612, En 1785 se reedit6 en Espafa, ilustrado con tres

grabados sobre instrumental obstétrico y desarrollo fetal, asi como un extenso apéndice

T CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 199.

178 PERONA TOMAS, Dionisio A., “Aspectos sobre la elaboraciéon del indice inquisitorial de 1790, en Revista
de la Inquisicién (intolerancia y derechos humanos), 13 (2009), p. 272.

1% CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. IX.

180 |bidem, p. X.

181 |bidem, p. XIV.

182 MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., p. 19.
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documental recopilando disposiciones civiles, eclesiasticas, y disertaciones médicas sobre los
temas planteados en la obra83,

Sin duda —por calidad y erudicion—, el mejor tratado obstétrico espafiol del Siglo de las

Luces fue Elementos del arte de partear (1795), del doctor Juan Navas. Se trata de una obra

editada en dos partes, con una considerable extension total, superando las seiscientas paginas.

Tan sélo la primera parte estd expresamente recomendada a las matronas, mientras que la
totalidad va dirigida a los cirujanos comadrones:

“[...] y asi terminaré con ellas mi obra, la qual dividida de este modo, el todo podra servir

igualmente para los Comadrones que no hacen otra cosa, y para los Cirujanos que exercen este

arte como un ramo de su profesién. La primera parte servira para las Comadres, no porque las

considero incapaces de aprender y practicar su arte en la extensién que tiene; sino porque la falta
de proporciones imposibilita & las mas el emplear con fruto sus talentos, [...]***”.

Es I6gico si tenemos en cuenta que, en aquella segunda parte, se describe el instrumental
obstétrico y su uso, competencia que tradicionalmente se reservaba al cirujano. El doctor Juan
Navas Ramos era natural de Archidona (Méalaga), donde debid nacer —probablemente— en fecha
anterior a 1749. En 1765 ingresé en el Real Colegio de Cirugia de la Armada (Cadiz), del que
mas tarde seria profesor. Segun asevera él mismo, en 1783 estudio en Paris de la mano de Mr.
Le Roy, Mr. Mathys y Mr. Lauverjat'®, y también en Londres®. Desde 1787 ocup0 la cétedra
de Materia médica y formulas en el Real Colegio de Cirugia de San Carlos, y a finales de marzo
de 1798 se convirti6 en su vicedirector. Fallecio en agosto del mismo afio, en Trillo

(Guadalajara).

La obra comienza con un extenso prolegdmeno —poco mas de cien paginas— en que el
autor repasa la historia de la profesion —desde hebreos y egipcios, hasta el momento en que
escribe—, su desarrollo, las leyes que la afectaban, los requisitos para ejercerla, y una amplia
relacién bibliografica de las obras espafiolas y extranjeras sobre la materia. Le siguen las
condiciones del oficio y, a continuacion, las paginas dedicadas a la descripcion anatémica,
diagnostico del embarazo, y partos naturales. Contiene mensajes higienistas, con prescripciones
de héabitos de vida para las madres y posee diecisiete ldminas ilustrativas, de gran calidad,

tomadas de la reedicion de Principios del arte de partear para las comadres, de Jean-Louis

183 BOLUFER PERUGA, Ménica, Del cuerpo violentado..., op. cit., p. 60.
184 NAVAS, Juan, op. cit., p. V.

185 Ibidem, pp. LXXXIV-LXXXVI.

186 |bidem, p. CIV.
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Baudelocque (1787)®. El segundo tomo comienza abordando los partos trabajosos, manuales
e instrumentales; la historia, descripcion y uso del instrumental, y los vicios y enfermedades de
cada parte implicada en el proceso de parto. Por tltimo, explica la cesarea y sinfisiotomia, y la

forma de retornar el (tero a su posicion en caso de prolapso.

Navas culpa de la impericia de las comadres a «la falta de libros del arte de partear en
nuestro idioma, y las pocas escuelas donde las Comadres puedan adquirir los conocimientos
actuales», lo cual, «las indemniza de no ser mas que rutineras de las que tuvieron por
maestras», y declara que su obra «se dirige a suplir en parte esta falta»'%. No obstante, hay
que poner nuevamente en duda la intencion didactica de la obra, que queda bien lejos de la
simplicidad y concision pedagogica de la de Antonio de Medina. Su abrumador caracter
cientifico dificilmente podria recomendarse a una mujer iletrada o de muy escasa formacion.
Mas parece un libro de texto para cirujanos. Por otro lado, constituye una prueba evidente del
interés cientifico por las atenciones en el embarazo y el parto, y de la preocupacion por fomentar
una formacién mas especifica, ordenada y sistematica, acogiéndose a los principios del siglo.
Ofrece, ademas, un texto original y en castellano, a la altura de las mejores obras extranjeras

del siglo.

l1l. ANALISIS DE LAS OBRAS

I11.1. EL IDEAL DE MATRONA

De cada uno de los textos analizados se desprende una imagen ideal de cdmo debia ser
la perfecta matrona —segun el pensamiento de cada autor y de cada época—, enumerandose sus
cualidades fisicas, morales y sus conocimientos. Carb6 dedica el capitulo tercero de la primera
parte de su obra a las condiciones que ha de tener la comadre por ser buenay suficiente: «[...]
es necesario proveer algunas condiciones que hagan al artifice perfecto, y segun alcanzo deven
ser tres: La primera de las quales ha de ser que la comadre sea muy experta en su arte. La
segunda que sea ingeniosa. La tercera que sea moderada (es a saber) que tenga buenos

costumbres»18,

187 |bidem, p. LXXXIV.
1% Ibidem, p. IV.
189 CARBON, Damian, op. cit., fols. XIv-XIIr.
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En el caso de la experiencia, aplica a las comadres una cita de Avenzoar sobre los
cirujanos, y asi, debian las mujeres ser expertas por la diversidad y gran nimero de casos a los
que debian enfrentarse, «los quales, platicando y conversando con otra experta comadre,
saldra muy perfecta, tal que a las sobredichas necesidades dé convenibles remedios»*%. Al
hablar de la segunda condicion —el ingenio—, introduce dos importantes atributos. Aunque se
refiere al talento para conducir el parto de manera adecuada segun la situacion, desliza la idea
de la discrecién (que con buen ingenio y discrecion sepa encaminar los partos dificultosos y
malos) y asimismo las condiciones fisicas (que tenga buenas fuerzas naturales para sufrir el
trabajo de la que pare). Esta fortaleza es también de actitud: «tenga esfuerzo y no se desmaye
de lo que vea de mal parto»®.,

Por moderada, Carb6 entiende de buenas costumbres. Asi dice que la partera «sea
honrada, sea casta, para dar buenos consejos y ejemplos, mire que tiene honestisima arte [...]
Tenga temor de Dios. Sea buena christiana, porque todas las cosas le vengan en bien». Y
aprovecha para censurar practicas magicas y heterodoxas: «Deje cosas de sortilegios ni
supersticiones y aglieros, ni cosas semejantes, porque lo aborrece la Yglesia Santa. Sea devota,
y tenga devocion en la Virgen Maria y también con los sanctos y sanctas de paraiso, porque
todos sean en su adjutorio». Pero, a estos requisitos de indole moral, afiade: «es menester que
tenga buena cara, y bien formada en sus miembros, porque digamos de su buena complexion.
[...] Tenga las manos delgadas, y mire las carnes que tiene a tratar. Sea ligera en el tacto, que
no haga lision en las carnes delicadas». Y recupera la idea de la discrecién: «Sea secreta, que
es la parte mas esencial. Quantas cosas les vienen en manos que no se han de comunicar por
la vergilenza y dafio que se seguiria»'®2. Por ultimo, reconoce y recomienda una funcion
consoladora, de confortar el animo de la parturienta: «No sea fantastica, no sea rifiosa, sea

alegre, gozosa, porque con sus palabras alegre la que pare»*,

Ademas de esto, donde segin Carb6 demuestra la comadre su arte es en las siete
operaciones de cortar el cordon umbilical, lavar al recién nacido, abrirle los orificios —«es

assaber, los 0jos, la nariz, las orejas y el culo»'®—, curar el ombligo, al elegir el ama y el lugar

190 |pidem, fol. XIIr.

11 Ipidem, fol. XIlv.

192 Ipidem, fols. XIIv-XIlIr.
193 1hidem, fol. XIlv.

194 1bidem, fol. Lv.
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adecuado en que criar al nifio, y al prescribir como se ha de empezar a lactar. Define asi

puntualmente las competencias del oficio.

Casi doscientos afios después, advertimos muchas permanencias. Antonio Medina,
como Carbo, considera indispensable una salud robusta para soportar el trasnoche y otras
incomodidades del oficio, asi como para poder realizar las maniobras necesarias. Coincide
también en exigir un cuidado de la mano destinada a tocar tan sensible zona femenina, pidiendo
que no tenga callos o sea excesivamente grande, y que la operadora posea buen sentido del
tacto. Igualmente concuerda en que el animo de la comadre anime y consuele a la parturienta:
«debe ser de animo benigno, paciente, y alegre con modestia; porque la pusilanimidad de las
Parturientes se depone con estos agradables afectos, y recobradas en su natural valor, se
ayudan para el buen éxito»*®. Constante en todo el periodo sera la condicion de la piedad
cristiana: «debe ser buena cristiana, y confiada més en los auxilios de Dios, que en los de su
Arte; pues devotamente implorados, los concede su Divina Providencia suficientes para salir

del mayor aprieto»*,

Aparecen, no obstante, novedosas preocupaciones, como la de pretender cierto talento
y predisposicion para el estudio, y que la comadre sepa leer y escribir suficientemente para
aprender las lecciones de sus maestros y de los libros. Esto esta en consonancia con el interés
ilustrado por la educacion femenina y los avances por promocionarla, todavia con limitados
resultados. También se pide que sea abstemia, «pues de lo contrario se constituyen indtiles, y

perjudiciales»*®’

, 'Y que sea vigilante y cuidadosa, de modo que por pereza y tardanza no
desatienda su cometido, poniendo a la madre y al infante en gravisimo riesgo. Para Medina, la
matrona debia no ser muy vieja ni tampoco muy joven o doncella, sino de edad proporcionada,
para poder emplearse en el estudio y en la practica por algin tiempo, y tener entendimiento y

fuerzas suficientes para ser capaz de ejercerlo.

Cualidad positiva es que esté dispuesta a aceptar docilmente el parecer y el auxilio del
profesional masculino, médico o comadron, ante cualquier inconveniente, es decir, que no
peque de vanidosa: «que de si propia no tenga aquella satisfaccion, que comdnmente tienen las

ignorantes»*®®, Debe también, por misericordia, andar presta a atender tanto a ricas como a

195 MEDINA, Antonio, op. cit., pp. 7-8.
19 |bidem, p. 7.
197 |bidem, p. 8.
198 |hidem, p. 6.
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pobres, porque Dios hizo iguales sus almas, y recompensa mejor la compasion hacia las
segundas que hacia las primeras. Se mantiene el requisito del secreto y la confidencialidad:
«debe ser fiel, y silenciosa; porque de faltar al secreto en los casos en que importa, se sigue
infamia y deshonor»'%°. En el capitulo dos, dedicado a la anatomia, dice que «aunque no con
aquella sutil y menuda contemplacion» de los profesores, si corresponde a la matrona tener
«saber superficial y distintamente de la constitucion de la pelvis huesosa, y de las partes
situadas en el infimo vientre, que llaman genitales»?%. El conocimiento de esto, afirma, no lo
pueden adquirir «por la sola explicacion y noticia que se les dé en los libros» y es necesario
que lo aprendan de un maestro anatdmico por medio de un esqueleto®. Zanja Antonio Medina
que «otras virtudes, asi de cuerpo, como de alma, les son propias [...] a las que deben exercitar

202

este Arte»<"< pero las omite por no ser tan esenciales como las que menciona.

El francés Joseph Raulin, en el capitulo segundo de su obra —obligaciones de las
parteras concernientes a su estado, y costumbres de las mismas—, sefiala fundamentalmente
cualidades de tipo moral. Se repiten de nuevo el ser decente, modesta, de buena conducta, libre
de toda sospecha... asi como la discrecion, y se explicita el desinterés o ausencia de una
ambicion econémica, que ya Medina apuntaba. Pero todas estas son bellas calidades capaces
de adornar a todo el género femenino, con lo que afiade los requisitos intelectuales: «[estas
calidades] seran en ellas de ningun precio si se hallan desnudas de aquellas noticias necesarias
a la préctica de su profesion»?%, Esta es la clave de la defectuosa practica del arte segun el
autor: «la causa principal de la disminucion de nuestra especie es la falta de luces o
insuficiencia de las Comadres»2%*. Sin embargo, no se enuncian los conocimientos que debian
poseer, pasandose a sefialar los errores y abusos que cometian. Por oposicidn, podemos suponer
que los contrarios eran las cualidades que esperaba que reuniera su modelo de comadre.
Entonces, la comadre debia ser una paciente operadora que no buscara la intervencion excesiva
dilatando manualmente a la parturienta, o acelerando la expulsion. Tampoco recomienda la
administracion de licores y cordiales, que considera que provocan fiebre, inflamacién, retraso
del parto, y arriesgan la vida de la madre. Critica igualmente la temeridad de las matronas al

administrar remedios, asi orales como quirdrgicos, ambos, dentro de las competencias de

199 |bidem, p. 8.

200 |bidem, p. 10.

201 |bidem, p. 13.

202 |bidem, p. 8.

208 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas..., op. cit., p. 12.
204 |bidem, p. 13.
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profesionales masculinos —lo uno del médico y lo otro del cirujano—, con lo que es también un
aviso contra el intrusismo profesional. En lo demas, es destacable la importancia que se concede
a la cuestion del bautismo de urgencia, al que se dedica todo el capitulo tercero, previo a las
cuestiones técnicas. En realidad, estas no dejan de ser criticas generales presentes en otros tantos
tratados de la época. Algo mas de informacién nos aporta cuando, en el prologo de la obra,
critica a las parteras que ejercen
“sin haber adquirido aquellos conocimientos més precisos de las partes que componen a la Madre,
y al Fetus (las que sin duda son todo el objeto de su practica) [¢]Jcomo podran manejarlas con
aquel tiento que pide su delicadeza? ¢Seran ellas capaces, sin conocer su orden, y situacion
favorecer a la naturaleza en un Parto ordinario, y natural? [¢]Podréan ellas quitar de en medio los

inconvenientes, que pueden ocurrir en aquellos Partos que son impracticables sin los socorros de
su arte?%>”

De aqui se desprende que Raulin pretende conocimientos anatémicos y prudencia en el

desempefio de la profesion.

Juan Navas es mas exhaustivo. Tras una extensa introduccién en que repasa las
publicaciones, leyes y costumbres obstétricas en distintos paises europeos —asi como los
pueblos de la Antigiiedad—, comienza su obra exponiendo las Condiciones necesarias a los que
han de exercer el arte de partear, que agrupa en conocimientos, disposiciones naturales, y
virtudes cristianas. Exige un conocimiento mas que mediano de las partes de la anatomia
femenina implicadas en el embarazo y parto, de sus posibles defectos e inconvenientes, de todos
los accidentes que puedan acaecer y de los medios de los que valerse para prevenir o rectificar
estas situaciones. Para adquirir y practicar estos conocimientos, son necesarias las disposiciones

naturales:

“Tales son la perspicacia de las potencias racionales, y de los sentidos externos, la agilidad de
todos los miembros y una buena presencia. No es menos necesario el que las manos sean delgadas,
los dedos largos, y el tacto fino y delicado. Sobre estas prendas personales debe recaer una buena
educacion, y el conjunto de las virtudes cristianas™?%,

Para asimilar los saberes tedricos del arte, se precisa memoria para retenerlos,
entendimiento para conocer, juzgar y discurrir, y los datos obtenidos por el informe de los
sentidos. Para esto, los miembros han de encontrarse bien conformados, siendo la mano delgada
para no lastimar a la mujer, y los dedos largos y sensibles para ser capaces de alcanzar el orificio

del Utero e identificar sus alteraciones. Como vemos, el estado de la mano de cara a los

205 |bidem, p. 4.
206 NAVAS, Juan, op. cit., p. 1.
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examenes tactiles es una preocupacion recurrente en los tratados, y que el autor se encarga de
ampliar en el capitulo dedicado al modo de tactar, y de lo que se puede conocer por medio de
esta operacion: «Antes de introducir el dedo ¢ la mano se cortaran bien las ufias sin dexarles
picos que puedan lastimar. La parte que se ha de introducir se untara con algin mucilago, 6
goma disuelta, y en defecto del mucilago se hara con manteca, 6 aceyte que no estén

rancios»2%’,

Como Medina, Navas considera inhabiles para el oficio tanto a los muy jovenes —por su
inexperiencia—, como a los ancianos —por su esperable debilidad fisica—. No obstante, no
excluye a estos ultimos de la profesion —ya se trate de comadronas o comadrones—, acudiendo

de ser necesario a quien posea las fuerzas suficientes para maniobrar:

“La edad juvenil, aunque propia para aprender, esta excluida del exercicio de esta parte de la
Cirugia, porque necesita de mucha practica al lado de quien la diriga, antes de exercerla por si.
Una edad abanzada no puede tolerar los malos ratos que trae consigo la asistencia diaria de las
parturientes: sus decaidas fuerzas no son suficientes para vencer los obstaculos que
frequentemente presentan los partos laboriosos. No obstante como las Comadres y los
Comadrones no se han de privar de su exercicio por la vejez; mientras no estén decrépitos, podra
suplirseles la falta de fuerzas y agilidad de miembros por el exceso de conocimientos que se
supone habran adquirido en su prolongada practica; pero quando tengan que maniobrar,
procuraran antes de emprender la maniobra compararla bien con sus fuerzas, y buscar quien pueda
ayudarles en caso de necesidad, si el mal da treguas, y hay de quien valerse para terminarlo”?%,

Al igual que los autores anteriores, concede gran importancia al trato personal de cara a
animar y persuadir a la parturienta, deteniéndose a explicar algunas técnicas...

“A todos consta quanto atraen, y la confianza que merecen en el trato comun las palabras dulces
sin afectacion, y una compostura media entre la seriedad, y la jocoseria [...] Si se ofrece
reprehenderles algun defecto, alentarlas o consentirlas a que se dexen hacer lo que conviene, se
ha de hacer con dulzura, poniéndoles como a la vista los riesgos a que ellas y el fruto de su vientre
se exponen: los disgustos que ocasionaran al marido, padres y parientes, y finalmente la

responsabilidad que tendran en el tribunal Divino si por su causa perecen ellas, sus criaturas, o
todos”?%°,

Y criticando las improcedentes formas de algunas comadres: «Este modo de esforzarlas
y reducirlas es méas ventajoso que los gritos, y aun porvidas que acostumbran dar algunas
Comadres, y las reprehensiones severas con que he visto querer persuadir a muchas, que

habiéndose resistido a la razon desnuda, lo han hecho al artificio»?1°.

207 |bidem, p. 113.
208 |bidem, p. 4.
209 |bidem, p. 3.
210 |bidem, p. 3.
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Recomienda también tranquilidad de animo y un rostro inexpresivo, que no deje
entrever el desarrollo del parto, para no alarmar a la mujer:

“[...] un semblante siempre igual, y un animo sereno en la Comadre o Comadrén, hace no temer

los riesgos en las parturientes, que atentas al rostro del que las asiste, infieren de sus mutaciones

el estado y las consequencias de su parto. Por esto conviene no hacer gestos que den motivo para

sospechar a la parturiente alguna gran novedad, aun cuando se conozca que la hay, o puede
haberla”?!,

Del mismo modo que sus compafieros Antonio Medina y Joseph Raulin, Navas recoge

la obligacion de atender a las mujeres de cualquier fortuna:

“Los que exercen el arte de partear se constituyen en la obligacion de asistir a qualquiera hora a
las parturientes, sin preferir las acaudaladas a las pobres. El tiempo en que son Ilamados, y la
mayor necesidad han de ser los que determinen a quién se ha de acudir primero; y en iguales
circunstancias tendran mucho mérito para con el Padre de los pobres si prefieren a sus hijas. No
debemos abandonar a una pobre, ni acelerar con riesgo su parto por ir a socorrer a una rica;
[...]%2

Quiza por tener que atender a mujeres de toda altura social, Navas juzga indispensable
una correcta educacion, y para preservar lo mas posible el pudor y la honestidad femenina,
alecciona a sus discipulos para que no obliguen a la paciente a mostrar sus partes intimas mas

tiempo del estrictamente necesario.

Se repite el requisito del secreto y la discrecién, por cuya falta puede venir que muchas
familias se deshonren, y que «algunas sefioras se dexen morir, o maten el fruto de su vientre
antes que manifestar sus flaquezas a quien las publique»?'®. Pasando por el tema del aborto,
lanza una previsible advertencia sobre la excomunién que pesa sobre quienes facilitaren los
medios para provocarlo, y afirma que existe quien esta dispuesto a hacerlo por dinero. Menciona
el caso de una comadre que ayudé a abortar a dos sefioras, muriendo unay corriendo gran riesgo
la otra, no pudiéndose identificar a la matrona gracias a que las mujeres cumplieron su promesa
de guardar silencio. Expone la obligacion de ayudar a conservar la vida de las criaturas y la
reputacion de sus madres, y alaba la iniciativa de crear casas de asilo para embarazadas solteras

0 con maridos ausentes en que resguardar el honor:

“En estas casas ni aun los que las gobiernan saben los nombres ni las calidades de las refugiadas,
si ellas no quieren declararlo, pues solo se las obliga a entregar un papel cerrado en que lo
expresen. Este papel lo abren si muere la refugiada, y si no, vuelve a recogerlo quando se va. En
alguna de nuestras provincias obligan a estas embarazadas a dar razon de lo que paren, y para
requerirlas les toman asiento. Quando no quieren criar lo que han parido, lo conducen a la casa

211 |bidem, pp. 3-4.
212 |bidem, p. 5.
213 |bidem, p. 5.
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de expositos mas inmediata. Por lo comdn, las Comadres de las poblaciones grandes tienen algun
quarto reservado donde ocultar las que por la misma razén llaman encubiertas. Esta providencia
que algunos miran como un medio directo de aumentar el libertinaje, ha conservado el crédito de
muchas sefioras, su vida, y la de lo que contenian en su vientre”?',

Por ultimo, se indica la obligacién de administrar correctamente el bautismo en caso

necesario, atendiendo a cada férmula seguln el caso.

Ya hemos sefialado el caracter diametralmente distinto de la obra de Cangiamila, lo que
no excluye que el sacerdote tuviera su propia idea de la perfecta matrona. En el primer tomo de
su Embriologia, dedica el capitulo cuarto a lo que deben ensefiar los curas a las comadres. Se
centra, por supuesto, en pedir una adecuada formacion para las parteras en la administracion
del sacramento del bautismo pues «seria imprudencia omitir este examen con el pretexto de
reiterar después baxo de condicion el bautismo conferido por las Comadres: jPorque quantos
nifios, sobre todo en los malos partos, mueren antes que el Cura pueda reiterarlo!»?%°, Apunta
que esta no es responsabilidad exclusiva de las matronas, pues bien puede procurar el bautismo
cualquier otra persona, lega o religiosa, hombre o mujer, fiel o infiel, mientras exista un extremo
peligro de morir la criatura sin crismar. Sin embargo, dado que la acompafante sera casi
siempre una comadre, asumimos que la responsabilidad recaera en ella. EI mismo lo confirma

al decir que:

“Un nifio puede ser considerado en tres estados: o esta enteramente en el seno de su madre; o
parte ha nacido, y parte esta todavia en el seno materno; o ha salido enteramente de él. En los dos
primeros casos, la decencia pide que la Comadre bautice con exclusién de toda otra persona; pero
en el tercer caso debe bautizar el Sacerdote; [...]"%.

Delimita cuando le corresponde proveer este auxilio a la comadre y cuando al sacerdote,
para proteger asi el espacio de competencia del religioso. Enumera entonces los casos en que
debe procederse, y da instrucciones precisas sobre la formay materia del sacramento. No menos
importancia confiere a otras cualidades, que giran en torno a las preocupaciones teoldgico-
morales propias de un hombre de la Iglesia. Asi, el oficio precisa caridad y prudencia, y del
piadoso aviso brindado a la parturiente para evitar abortos, y otros males. Y es que Cangiamila
otorga un gran valor a la relacion comadre-paciente, aunque no insiste, como el resto de autores,

en la utilidad de su consuelo, sino en la de su consejo: «Su empleo las facilitara mil ocasiones

214 |bidem, pp. 6-7.
215 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 322.
216 |bidem, p. 323.
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para ensefiar a las casadas, qué es lo que las prohibe o las permite la Religion y la

Naturaleza»?’.

Siguiendo la popular creencia de que negar a la prefiada cualquier antojo supone un
peligro cierto de aborto, pide exhortarla a manifestarlos y hacer lo posible por satisfacerlos.
Amonesta a las comadres para que rehtsen proporcionar cualquier medio abortivo, y avisen
secretamente al parroco del peligro de que la mujer cometa este crimen por su cuenta.
Asimismo, les prohibe suministrar remedios que desconozcan 0 gque no cuenten con la
aprobacion previa del médico. Insta a mantener en secreto los prefiados ilicitos e impedir el
contacto entre los amantes y —mas adelante—, pretende advertir a los abuelos de estos mismos
nifios ilegitimos para que no los dafien, encargandose ellas mismas de depositar las criaturas en
una inclusa. Todos estos avisos venian a convertir a la matrona en una difusora de la doctrina
de la Iglesia ante las mujeres, una vigilante de la moral sexual y una protectora de la vida,

espiritual y terrenal.

Emplaza a las parteras a recurrir al auxilio divino, y a rechazar formulas supersticiosas:
«Quando las llamaren para asistir a algunos partos dificultosos, recurriran a la oracion, pero
nunca a las que estan prohibidas, o son supersticiosas. Jamas den a nadie cosa alguna de la
placenta para que se sirva de ello para usos supersticiosos»?'8, Deben las comadres hacer el
seguimiento del desarrollo del embarazo, y, llegado el caso, avisar al parroco o al cirujano:
«Visitaran a menudo a las mugeres que estan proximas a parir; y tendrén gran cuidado que el
Parroco y el Cirujano sean llamados a tiempo para asistirlas, cada uno segun su ministerio. Si

el prefiado es ilicito, se les avisara en secreto»?®°,

La mas remota posibilidad de que una pobre alma se pierda para el Cielo justifica que las
comadres conozcan perfectamente el procedimiento de la cesarea, que el resto de autores confia

tan sélo a la destreza del cirujano:

“Las Comadres deben saber el método de practicar la operacion cesarea, y tener el instrumento
propio, para servirse de él en los casos en que se encuentren solas, y haya necesidad de practicarla.
Quando hicieren esta operacion, examinaran con cuidado si hay un nifio solo, o si hay méas. En
los abortos, examinaran igualmente si lo que sale después del feto, es otro embrién, como no
pocas veces sucede. Si hecha la operacion cesarea, no parece feto alguno, y por otra parte se sabe

217 |bidem, p. 334.
218 |bidem, p. 336.
219 |bidem, pp. 338-339.
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ser cierto el prefiado, es necesario mirar si acaso esta en la tuba, en el ovario, o en el vientre
inferior2%°,

Como en las otras obras del XVIII, afiade —aunque de pasada— el deber de atender sin
pretension econdmica a las mujeres mas humildes. Acorde con su propdsito, recuerda la
obligacion de conocer el modo de bautizar, y concluye: «Deben instruirse a més de esto, en
todo lo concerniente a su profesion, consultar a Cirujanos habiles, asistir a las anatomias de

cuerpos de mugeres, y leer buenos libros de su arte»??,

En el pensamiento del siciliano, la matrona ejemplar es aquella que no se desanima en
su afan por extraer la criatura, por revivir a la aparentemente muerta, y por administrarla el
bautismo —bajo las condiciones que fueran necesarias—, para garantizar que, por muy incierta
que fuera su vitalidad o su animacion por un alma, ésta pudiera ser salvada. Para esto, cualquier
estorbo debe ser superado, ya fuera por medio de la rotura de las secundinas, la apertura de la
mujer mediante cesarea, el bautismo intrauterino, e incluso buscando un posible feto dentro de

las molas.

De todo lo expuesto cabe extraer una serie de conclusiones. Para empezar, que los
distintos autores tienen una idea bastante clara de que ciertas cualidades eran imprescindibles
para el oficio, ya que se repiten en todo el periodo. Estas son las de un adecuado cuidado y
disposicion del principal instrumento, la mano; la discrecion y confidencialidad; ser devota, de
buenas costumbres y buena cristiana, y la necesidad de consolar a la parturiente en tan penoso
trance. También son recurrentes la condena al aborto y las supersticiones y, en el siglo XVIII,
se pedian conocimientos anatomicos y sobre el modo de administrar el bautismo de urgencia.
Por tanto, consideraciones de tipo moral o deontologico se estiman unanimemente
fundamentales para quienes desempefiasen un oficio que tenia un contacto estrecho con la vida
y la muerte (no solo terrenales, aln ultraterrenas), y tocaba asuntos de espinosa naturaleza en
lo referente a las conductas sociales, los valores y las costumbres, como relaciones ilicitas, que

afectaban al capital concepto del honor.

Los requisitos que se pedian a las matronas contrastan con los que se reclamaban a los
cirujanos, en que adquirian mayor peso los conocimientos teoricos. Pero, en el contexto de la

época, tampoco habia posibilidad de plantear un trasvase de conocimientos a estas mujeres, ya

220 |bidem, p. 339.
221 |bidem, p. 340.
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que tenian vetado el acceso a la universidad y a muchos gremios, y hasta la segunda mitad del
siglo XV 111 no tendrén ocasion de acceder a instituciones académicas o cientificas en que recibir

una formacion especifica.

[11.2. EL GENERO DE UN OFICIO
En este apartado analizaremos el discurso que en cada tratado aborda el problema de la
legitimacion de uno y otro profesional —matronas y cirujanos—, en la logica de la tension
existente entre ellos: unas, en su afan por defender su tradicional preeminencia; otros, por
conquistar este espacio. Carbd no cuestiona en ningin momento que el arte de partear sea
ministerio de las mujeres. Recurre al Génesis y al Pecado Original para justificar la necesidad
del oficio por «suplir y ayudar [a la mujer] en lo que la natura falta [...] en el tiempo de su
prefiez, y en el tiempo del parir»??2. Aunque mas bien justifica todos los oficios médicos, al
decir que:
“[...] Dios poderoso dio capacidad al hombre y entendimiento para usar de razon, por la qual es
muy diferente de los otros animales [...] y ansi demostrd hacer provisiones para los peligros que
acostumbran acaecer, y ende mas en las cosas dafiosas a nuestra salud [...]. Ansi que mirado por
los sabios la necesidad de los hombres y de las mugeres, compusieron la ciencia medicinal, y
proveyeron en las cosas que muchas vezes natura falta, las quales son casuales fortuitas, como a
nuestro propdsito las mugeres traer sus hijos por abundancia o defecto de nudrimiento [...] y por

eso el sabio colegio de los médicos determiné por honestidad que fuese el ministro muger, para
ayudar a las tales necesidades que suelen a las prefiadas acaescer [...]"?%3.

Entiende la profesion como una especie de delegacion de los médicos en las comadres,
consintiendo con el argumento del pudor femenino, y porque se trata de un trabajo que «se pone
en el nimero de las artes mecanicas, en el numero del tercero instrumento medicinal, que
cominmente se llama operatio manualis»??*. Mucho antes de que la cirugia y la medicina se
fusionaran, no es extrafio que Carbo se huelgue de pertenecer a la clspide de la jerarquia de
oficios sanitarios, desestimando aqui el trabajo manual de las comadres, y sin que ello signifique
necesariamente un mal concepto general del oficio. Tan s6lo en contadas ocasiones ordena
recurrir al cirujano, como en el caso extremo de una embriotomia o por una apostemacion en el

pecho.

222 CARBON, Damian, op. cit. Argumento de la obra s/pag.
223 1hidem, fol. Xr.
224 1pidem, fol. Xlv.
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Lobera, por su parte, menciona en casi todas las operaciones a una partera, o en todo
caso un ama, alli donde trata sobre los cuidados del recién nacido. No obstante, deja el
tratamiento de las molas o arpias como competencia del cirujano: «[...] porque lo dexo para
los cirujanos todo lo que se escribe desta mola, y dees otras enfermedades aqui nombradas,

ansi las sefiales como la cura veran mas largo en latin desta capitulo [...]»%*%.

Ya en el siglo XVIII, Antonio de Medina demostrara una amable postura hacia la
comadre. En el prélogo de su Cartilla acude a las Escrituras para recordar que, a causa de
aquella divina sentencia, quedaron las mujeres obligadas a parir con dolores, pero que en ningun
caso se neg6 al género humano la posibilidad de buscar alivio y consuelo. Esto lo encontraron
las mujeres en las prudentes matronas que —deduce— no debian de ser de oficio. Anota que la
Biblia en ningun caso menciona a parteros o comadrones, y cita ejemplos famosos de parteras
de la Antigiiedad: «De todo lo cual clarisimamente se infiere, no solo que la necesidad, y
precision introdujo en el mundo este oficio, sino también, que con la mas madura reflexion, y
prudencia se establecié por costumbre, y por ley, fuese el partear peculiar ejercicio de las

mujeres».

Carga a continuacidn contra los hombres que se han introducido en el oficio «por abuso
cohonestado con la impericia, y desconfianza de éstas [las mujeres], en desprecio del mayor
recato». Medina reconoce la necesidad y conveniencia de regular el oficio aludiendo a las
infaustas consecuencias que tuvo la supresion de la legislacion anterior, y espera que, con la
mejora de su formacién, puedan las parteras espafiolas recobrar aquel «famoso crédito, que
tuvieron en lo antiguo, que tengan en ellas, las que paren, la conveniente confianza, y goce el
Publico del consuelo, y satisfaccidn de no exponer sus mujeres al arbitrio de gentes sin pericia,
ni practica». No obstante, concede que para los partos dificiles se debe acudir a la pericia y
destreza superior de un buen cirujano. Recalca y explica la idea en el capitulo proemial cuando
—en respuesta a la pregunta ¢Cual es el sujeto que lo debe ejercitar [el arte de partear]?—
escribe:

“Por lo regular, y comin una Matrona, en quien concurran las necesarias prendas; pues aunque

no se pueden excluir de este ejercicio los Cirujanos (que llaman vulgarmente comadrones) los
debe reservar la honestidad, y decencia para los casos Unicamente en que ocurre dificultad

225 | OBERA, Luis, Libro del regimiento de la salud y de la esterilidad de los hombres y mujeres y de las
enfermedades de los nifios y otras cosas utilisimas, Valladolid, Imprenta de Sebastian Martinez, 1551, fol. LIVv.
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insuperable por la Matrona: la cual dificultad no es tan frecuente, como la vana timidez del vulgo
aprehende?2,

De este modo, cuando la matrona sospechase un parto preternatural debia, «con recato
de la doliente», advertirlo a los interesados para que llamasen al cirujano perito, y que este

«providencie el auxilio 0 maniobra correspondiente»?’,

La postura de Raulin —en sus Instrucciones sucintas— resulta bastante mas contundente
con las matronas, a quienes acusa sin recato de la crisis demografica, justificandolas por su
insuficiencia. La obra contiene insistentes criticas contra la inhabilidad y temeridad de las
parteras, pero suele mencionarlas junto a la parturiente. Contempla que la comadre asista los
partos naturales y contranaturales, apartandose ante cualquier problema: cabeza muy gruesa
como para pasar por el canal pélvico, extracciones de molas, hidropesias, cesareas (en vida y
post mortem), extraccion de una cabeza desunida... Como resulta habitual, las intervenciones
quirdrgicas se consideran fuera de su competencia: «el manejo de ellos [los instrumentos] es

peculiar de la cirugia, y ponerlos en manos de las parteras seria una execrable temeridad»?2.

Es frecuente que la cirugia marque la linea divisoria entre el quehacer reconocido a las
comadres y el que corresponde ejercer a los cirujanos. Lo curioso es que si la temeridad de las
matronas hizo autocensurarse a Raulin: «Por este motivo me determino a no exponer el modo
con que se debe usar de ellos, a mas de que semejante conocimiento no pertenece sino a los

229 Iranzo se

médicos y a los cirujanos, que tienen talentos y costumbres de manejarlos»
muestra mas confiado, explicando —en su disertacion sobre el parto cesareo— el modo de
practicar la operacion tras un simple aviso: «No es el parto cesareo obra que se puede confiar
a la ninguna experienciay luces de nuestras parteras. Y asi, no se escribe para ellas el presente

tratado»2%°,

Si el autor veia en la imprudencia de estas mujeres un motivo para censurarse, no debia
pensarlo asi el traductor Iranzo, quien, para desaconsejar la cesarea a las parteras, esgrime como
argumento —ademas de su inexperiencia y sus carencias intelectuales— su cobardia: «[...] pues

si esta es una operacion que, aln practicada después de muerta la madre, llena de horror a

226 MEDINA, Antonio, op. cit., pp. 2-3.

227 |bidem, p. 60.

228 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas..., op. cit., p. 75.
229 |bidem, p. 16.

230 |bidem, p. 137.
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quantos la ven, [¢]como podria fiarse a la débil temerosa mano de la partera, que ocupada de

un terror panico, ni tendria manos para la herida ni herida para la extraccion?»%,

En cuanto a Cangiamila, se trata de un autor que —junto a otros miembros del clero del
sur de Italia— admite el arraigo popular de las matronas, a las que considera transmisoras de la
moral sexual de la Iglesia, y capaces de inspirar una mayor confianza en las mujeres que el

cirujano?*?

, Yy por ello las prefiere pese a detestar su ignorancia. En el libro tercero, capitulo uno
—tras una critica proverbial a la impericia de las comadres—, afirma que en las provincias de
América son los hombres los que acostumbran a asistir en los partos, pero es partidario de que,
por decoro, sean parteras instruidas las que se ocupen de hacerlo:
“En rigor, no se puede blasfemar la costumbre de los pueblos civilizados que se sirven de
cirujanos; pero parece gque no se deberian llamar sino en los grandes apuros. Seria mucho mas

decente que algunas mugeres instruidas por un cirujano nombrado por el Gobierno, tuvieran esta
incumbencia”?%,

También al hablar de la cesarea reconoce la superior habilidad y experiencia del
cirujano, pero considera mas conveniente que realice la operacion la comadre, por recato y para
evitar alterar a la mujer:

“En las ciudades muy populosas, no siempre se puede tener a la mano un cirujano en el preciso
instante en que se necesita de su ministerio. En las aldeas, a veces no existe ninguno. Afiadase
que seria quiza mas til confiar la operacién a una comadre, por quanto una muger embarazada
no puede a veces sufrir sino con mucha repugnancia la presencia de un cirujano, al qual lo mira
como si hubiera de ser su verdugo; al paso que la vista de una comadre no hace la misma
impresion en una muger embarazada y moribunda. [...] En caso de eleccion entre cirujano o
comadre, la operacién hecha por ésta se hallara mas decente y menos repugnante a la paciente y

a sus parientes. No obstante, si las circunstancias lo piden, se puede emplear un cirujano como
més hébil y mas versado en esta operacion”?%,

Francisco resulta ser un caso ciertamente excepcional. Decimos que se trata del Unico
autor que contempla la posibilidad de que la comadre realice esta cirugia (y es ademas partidario
de que asi sea), con lo que esta legitimando la usurpacion parcial de una competencia de su
competidor masculino, apoyandose en razones morales. Méas adelante llega a decir que forma

parte del oficio de comadre.

231 |bidem, p. 138.

232 BOLUFER PERUGA, Ménica, Del cuerpo violentado..., op. cit., p. 80.
233 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 170.

234 |bidem, pp. 69-70.
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Hasta en un par de ocasiones, Juan Navas manifiesta su conviccion de que hombres y
mujeres poseen iguales capacidades intelectuales. Al hablar de la obra de la comadre inglesa
Madama Elizabeth Nihell (1723-1776), dice que:

“mas por conveniencia que por necesidad se han dedicado los hombres a exercer un arte
hereditario en las mugeres. No obstante, en el estado actual, no tiene lugar el pensamiento de esta
Comadre; ¢pero quién negara que las Comadres pueden adquirir y poseer los mismos

conocimientos que los Comadrones? Y concedida esta igualdad, ¢por qué han de merecer los
hombres la preferencia?”?%.

Es este un comentario muy significativo al contestar a una obra que proviene de una
mujer, y que se dedica a cargar contra los comadrones y su empleo de lo que les era mas
especifico, los instrumentos. Justificaba la presencia masculina en los partos a travées de la
historia de la comadre griega Agnodice. Segun ésta, en el siglo 1V a.C. el Aredpago ateniense
prohibid a las mujeres el ejercicio de la obstetricia, y la dej6 en manos de los médicos.
Agnodice, travestida de hombre, desafié la medida atendiendo secretamente a sus congéneres
hasta que el gremio masculino la acusé de corromper a las sefioras. En el juicio acusatorio se
desveld su identidad, y las damas de la ciudad salieron en su defensa afirmando que no
consentirian ser atendidas por hombres, con lo que el senado hubo de exonerar a la transgresora
y revocar la medida, permitiendo de nuevo la asistencia obstétrica a las mujeres:

“La prohibicion de que las mugeres y los esclavos exercieran la Medicina, es la prueba mas
convincente de que habia hombres que exercieran el arte de partear, pues no es de pensar que un
conjunto de sabios como el que componia el Senado de Atenas tuviera por demas este arte, y que
juzgandolo necesario, hubiera prohibido a las mugeres su exercicio, sin estar seguro que habia
quien lo exerciera con algunas ventajas. El decreto segundo no expresa que se privara a los
Médicos la practica de este ramo de su profesion, y asi concedido que estos asistieron a las
parturientes que quisieron llamarlos durante la prohibicidn de las mugeres, estas se considerarian

después como asociadas de los Médicos en los casos arduos, aunque ellas pudieran asistir solas a
los partos comunes, que es como se conservan el dia de hoy en las naciones cultas”?®.

Adjudica asi a las mujeres la facultad de atender los partos naturales, reservando los
complicados para los cirujanos, como hacen el resto de autores de la centuria. El discurso de
Navas parece destinado a apuntalar y ampliar la preeminencia del cirujano-comadron,
reclamando su definitiva consolidacion profesional. Por eso lanza constantes lamentos sobre la
situacion profesional de sus compafieros:

“Segun las leyes y ordenanzas expresadas, la Espafia no cede a las demas naciones en esta parte.
Aunque la asistencia de los hombres a este ramo de la cirugia comenzd en Espafia casi al mismo

25 NAVAS, Juan, op. cit., p. LXV.
236 |hidem, p. XI.

— 58 —



tiempo que en Francia, padecemos algln atraso en el nimero de profesores, por no haberse hecho
tan comun entre nosotros y ser muy contados los puros comadrones”?¥'.

Para el doctor, la causa de esta postergacion seria que

“entre los extrangeros se practica como profesion separada por hombres de iguales talentos a los
de nuestros cirujanos, que abrazan al mismo tiempo el vasto campo de cirugia, y no es de extrafiar
que, ocupandose aquellos sblo en partear sobresalgan a los nuestros, quando estos son llamados
tal qual vez, y esta para remediar lo que la comadre ha echado a perder, quando menos, por no
haber avisado en tiempo més oportuno”%,

Y tiene claro también cudl es la clave de la elevacion del arte de partear entre nuestros
cirujanos:

“Los honores con que los Reyes han honrado a los Comadrones, y las utilidades que estos han

encontrado en los Sefiores acomodados, ha acrecentado el nimero, y los ha empefiado en

perfeccionar su arte, lo qual no se puede esperar donde no los Ilamen y recompensen
igualmente”?,

“El medio, pues, de que las mugeres pobres no carezcan de los socorros mas precisos es facilitar
la instruccion de las comadres, para que asi aumente el nimero de las instruidas, y animar a éstas
a que exerzan con mayor zelo su arte; cuidando, al mismo tiempo, que todos los cirujanos no
carezcan de los conocimientos necesarios para exercer como conviene esta parte de la cirugia,
cuya utilidad es superior a las demas [...]"%%°.

El del pudor femenino fue uno de los mas poderosos argumentos para defender el
espacio laboral de las comadres del intrusismo de los cirujanos. Hemos visto que, al menos para
Carbd, Medina y Cangiamila, es razon suficiente para preferir a una comadre. En el caso de
Navas, al dirigir la primera parte de su obra tanto a comadres como a comadrones, aborda este
tema pidiendo ser siempre pudico. Es un aviso que considera necesario por su doble
destinatario, mientras que para el resto de autores el pudor esta salvado en el mismo momento

en que es una mujer la que asiste el parto.

Todavia en el siglo XVI1II se discutia sobre el peso de esta consideracion ante el riesgo
de perder la vida. En medio de este debate, uno de nuestros mas sobresalientes pensadores,
Benito Jeronimo Feijoo, se posicionaba a favor de la introduccion de los varones en el oficio,
habida cuenta de la extendida ignorancia de las parteras en su arte. Juzgaba que, por recato, el
ideal deseable era que fueran las mujeres quienes se emplearan exclusivamente en este
cometido, pero, admitida su incapacidad, el arte necesitaba de los habiles cirujanos para
perfeccionarse. Como religioso, atacaba la actitud de aquellas que anteponian la honestidad, ya

237 |bidem, p. XCV.
238 |bidem, p. I11.

239 |bidem, p. LXXVI.
240 |bidem, pp. 1-I11.
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no a su propia vida, aun a la de su hijo: «Esté bien, digo, que una mujer sacrifique a su pudor
la propia vida. ¢Pero por qué regla podra una madre sacrificar la del inocente feto? ¢Y no
s6lo la temporal, mas también la eterna?»2?** El pudor tiene, por tanto, limites. Pero,
convencido como estaba Feijoo de la igual capacidad intelectual de las mujeres, contemplaba
que esta situacion debia ser tan solo temporal, hasta que un numero suficiente de matronas
debidamente formadas pudieran encargarse por si solas de todo lo que comprendia su oficio?*2.
La propuesta del benedictino no podia ser méas ingenua. A esta altura del siglo, la figura del
comadrén estaba consolidada, y —tal como él mismo sefialaba— la profesion ofrecia la
posibilidad de jugosos ingresos. Que alguien de su prestigio tratase esta materia demuestra que,

si bien la presencia masculina no era la norma, tampoco era tan insélita como antafo.

Por el lado de los cirujanos, el otro gran elemento que definia los limites del ejercicio
profesional de las parteras era la practica quirdrgica —cesareas, embriotomias y sinfisiotomias—
y el manejo del instrumental obstétrico —férceps, ganchos, palancas, espéculos, bisturi,
trocar...—, que les estaba vetado. A diferencia de las matronas los cirujanos no solo contaban
con sus manos, sino también con la ayuda de los hierros, lo que les reservaba especificamente
el campo de los partos contranaturales. En menor medida, también se traté de marcar distancia
con el médico, prohibiendo la prescripcion y administracion de remedios orales a las parteras,
en las obras del XVIII. De hecho, desde 1593, se impedia a las mujeres dispensar medicinas,

seglin una pragmatica real®*.

I11.3. MEDICINA LEGAL

Ya hemos sefialado que —desde la Edad Media— se reconocian a la partera funciones de
peritaje legal. Su quehacer rozaba con aspectos morales y legales de gran trascendencia en el
pensamiento de la época, y cuyo sentido e interpretacion han cambiado con la propia
orientacion juridica y social en relacion a la medicina. Ya el Fuero Juzgo alude a temas como
el aborto, el infanticidio, la violacion, etc., que —con leves retoques— se mantuvieron en los

posteriores codigos legales, estrechamente relacionados.

241 FE1JOO, Benito Jerénimo, Cartas eruditas y curiosas, Madrid, 1773, p. 235.

22 MARTINEZ VIDAL, Alvar; PARDO TOMAS, José, op. cit., pp. 20-21.

243 PERRY, Mary Elizabeth, Ni espada rota ni mujer que trota. Mujer y desorden social en la Sevilla del Siglo de
Oro, Barcelona, 1993, p. 34.
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Pese a tan alto cometido como el que se les reconocia legalmente, sorprende el escaso
tratamiento que reciben estas cuestiones en los textos. Curiosamente, la medicina legal no se
explica abiertamente, no se le dedican apartados concretos dentro de las obras, siendo, no
obstante, una de las mas importantes atribuciones de la partera, y de la que podian derivarse
mayores perjuicios. Tal vez, la explicacion se encuentre en algo que ya sefialamos con
anterioridad: la importancia de la fama y la credibilidad social de la comadre. Esto supone que
no cualquiera de estas mujeres seria consultada por los tribunales. Sin embargo, materias del
mayor interés, no solo legal sino también cientifico, pueden hallarse repartidas por los tratados,
reflexiones de los distintos autores sobre la duracién del periodo de gestacion, sobre la
virginidad, o sobre la responsabilidad profesional.

Una de las posibles causas a tratar en los tribunales era la de ilegitimidad y, por ello,
con el rudimentario conocimiento que se poseia de los mecanismos de la reproduccion humana,
se procuraba establecer la duracion del periodo de gestacion. Carbo lo fija en nueve meses,
aunque afirma que el feto se halla perfectamente formado a partir del dia treinta o cuarenta y
cinco a lo sumo, demorandose mas en las hembras que en los varones. Admite ademas la
posibilidad de embarazos de mas tiempo, y dice que son frecuentes: «Es, empero, cosa de
mucho notar, que este parto que dezimos natural, muchas veces se hace en el seteno mes y
comunmente en el noveno, y algunas veces en el dezeno y muchas veces en el onceno. Y como
es dicho, y se dilata en el catorceno mes»?*. Cita a Aristoteles, segun el cual, el periodo de
gestacion dependeria de la cualidad de cada especie, verificandose su diversidad tan sélo en el
ser humano, lo que intenta explicar por medio de varias teorias. Concede a la voluntad del
nonato parte de influencia, al decir que si posee nutrimiento y aire «no tiene deseo de salir de
su lugar»?*. Siguiendo a Avicena, afirma que el tiempo minimo de gestacion es de 180 dias
(seis meses), y que los partos mas alla de los diez meses no son naturales sin darse ciertas

causas, como el influjo de los cuerpos celestes.

Lobera coincide en que el parto es natural cuando se da en tiempo legitimo, entre los
siete y los nueve meses, y no menciona que se pueda prolongar. Antonio Medina, aunque no
descarta completamente la posibilidad de partos antes y después de los nueve meses ordinarios,

toma los primeros por una suerte de aborto, y los segundos por monstruosidad. Advierte ademas

244 CARBON, Damian, op. cit., fol. XXXI11v.
245 1hidem, fol. XXXIVv.
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del error de establecer el prefiado junto a la supresion del menstruo, ya que este puede
prolongarse durante los primeros meses del embarazo, y sefiala que tal se da por ignorancia y
no por malicia, lo que sugiere la posibilidad de que se diera un extendido e interesado uso de

esta circunstancia para pretender una paternidad o encubrir una ilegitimidad.

Raulin no menciona un tiempo normal para el parto, pero es de suponer que lo tiene en
nueve meses, porque al aborto de mas tiempo —que Ilama falso parto— lo establece a partir del
séptimo mes. Cangiamila es igualmente escrupuloso a la hora de aceptar como cierta la relacion
de las mujeres sobre el tiempo de su embarazo, pero sostiene la necesidad de practicar la cesarea
a mujeres que experimentan partos prolongados, que, afirma, se han visto de hasta cuarenta y
seis meses de duracion. Navas cree en la posibilidad de que se den embarazos de mas de nueve
meses, al distinguir un tipo de partos que denomina retardados:

“Muchas disputas se han suscitado sobre la legitimidad de los hijos que han nacido después de
280 dias de la muerte o ausencia del que la madre decia ser el padre. Todos alegan autoridades y

razones para sostener su partido; pero ninguno cita observaciones concluyentes, por lo que a
entrambas partes les falta igualmente el mas seguro fundamento, que es la experiencia?4,

Realiza el doctor una curiosa analogia con los animales, razonando que las criaturas
irracionales no se averglienzan de sus instintos sexuales, como si ocurre en el hombre, lo que
lleva a este al «aborrecimiento a lo que estan deseando, y esto no pocas veces a costa de su
salud, y aun de su vida, que a tanto obliga este principio que nos hace anteponer el honor y los
preceptos de la religion a las pasiones anexas a la parte animal»®*’. Esta diferencia le hace
pensar que no se puede comparar completamente al hombre con los animales, porque la mujer
tratara de suspender, anticipar o retardar el parto, por ejemplo, si ha perdido a su consorte y
«teme perder las conveniencias que le quedaban para consuelo de su pena»?4,

“[...] pero no pudiendo esto justificarse, una sospecha que no recae en acciones desenvueltas, es
poco fundamento para decidir categéricamente contra la legitimidad del parto. La Santa Iglesia
nos ensefia a no juzgar de las cosas ocultas: y nuestro Redentor comulgé a Judas porque se
presentd al comulgatorio al exterior como los deméas Apostoles. La razén y la religion estan de
parte de los nacimientos tardios en una mujer virtuosa, y la analogia también los favorece. [...]
¢Por qué podré verificarse un retardo en el parto de una mujer que sea proporcional al que se
concede a los pollos? No hay razon para negar a una mujer honesta y, virtuosa lo que se concede
a una gallina descuidada; y asi se ha de conceder que el parto de aquella puede retardarse

proporcionalmente lo que tardan en nacer dos pollos cuyos huevos se pusieron a empollar al
mismo tiempo™?%°.,

248 NAVAS, Juan, op. cit., p. 202.
247 |bidem, p. 204.
248 |hidem, p. 205.
249 |bidem, p. 205.
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Admitido esto, concluye que puede retrasarse el parto hasta setenta dias, siendo
legitimos los nacidos hasta el dia 350. Al final, al verse incapaz de establecer sin duda un plazo,
hace depender cualquier juicio de la fama y buen nombre de la mujer. Al hablar de la
concepcion, niega que —como creian algunos de sus contemporaneos— la imaginacion y el
pensamiento de la madre influyan en las caracteristicas del retofio, asi como que los hijos se

parezcan necesariamente a los padres:

“[...] seraun error que, quando hay duda de quién es el padre entre dos que pueden serlo, asegurar
que es aquel a quien mas se parece, siendo ambos blancos o negros, etc. No sucede asi quando el
uno es blanco y el otro negro pues, si lo que nace es blanco, la concepcion se hizo del blanco, y
si es mulato, del negro”?%°.

Asegura que podra llegar a saberse, por declaracion de la madre, quién es el verdadero
progenitor —si median al menos ocho dias entre las relaciones—, por algunas mutaciones durante
el coito o inmediatas a él. Empero, tiene por mas segura la comprobacion de la estrechez del
orificio del atero, para lo cual es necesario compararlo con su estado previo: «Esto nos
manifiesta que, en sugetos conocidos, es muy probable conocer por el tacto y por otras sefiales
quando han concebido, pero que es muy dudoso este conocimiento en las mugeres que son
desconocidas, y que pueden tener interés particular en ocultar sus flaquezas o en fingirse

embarazadas»?®*.

No se puede equiparar el nivel de detalle de cada obra respecto a las descripciones
anatomicas, pero, de mencionarse el himen, su integridad suele asimilarse con la virginidad. Es
el caso de Carbd: «En la superficie, en las que no son violadas, ay un velamen sotil venoso el
qual se corrompe en la violacién y sale sangre bivo. En su concavidad hay siete sellas o casas,
tres a la parte derecha y tres a la yzquierda y una en medio»?>2. Por su parte, Antonio Medina
lo define como: «tela delgada y redonda, que comprime el orificio de la vagina y tiene una
pequefiisima abertura en su mediacién, por la qual, en el primer coito o acto carnal se rompe
con alguna efusion de sangre, quedando dividida en tres o quatro carnosidades, parecidas a
hojas de arrayan»2°3, A continuacion sefiala abiertamente la importancia que el reconocimiento

de este tejido tiene para ciertas causas legales:

250 |bidem, p. 73.

251 |bidem, p. 74.

252 CARBON, Damian, op. cit., fol. XIVr.
258 MEDINA, Antonio, op. cit., p. 21.
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“P. El conocimiento de estas partes, ademas de ser necesario para la ensefianza del Arte de
Partear, [¢]para qué otro fin lo deben tener las matronas?

R. Para fundar en él las declaraciones que, ante los jueces se ofrezca hacer en las demandas de
sospechosa virginidad, estupro e impotencias, pues sin €l vemos cada dia los muchisimos errores,
que incluyen sus deposiciones en grave perjuicio de las partes, para cuyo remedio, ademas del
dicho conocimiento, deben las matronas consultar con médico sabio los fundamentos de sus
deposiciones antes de exponerlas por escrito o judicialmente”?>,

Supedita por tanto el ejercicio de tan alta responsabilidad de la partera, a su conformidad
con el profesional masculino. Caso distinto al resto es el de Navas, quien no contempla el coito
como causa exclusiva de la rotura del virgo:

“El orificio de la vagina se halla en algiin modo tapado por una membrana llamada himen, que se
halla en todas las mujeres si no se ha destruido por el acto venéreo, por algin golpe u otra
indisposicion. [...] Algunos tienen al himen por sefial indefectible de la virginidad, y a su defecto
por el de esta virtud. La experiencia manifiesta que se engafian en lo uno, y en lo otro, pues el
himen puede faltar por muchas causas, y se conserva en algunas después de embarazadas. De aqui
se sigue que solo quando tapa enteramente, el orificio de la vagina se puede asegurar que la muger
no ha tenido acto impuro; porque ¢;quién se atrevera a determinar si el himen se ha destruido por
alguna caida, enfermedad, o por la misma muger con el dedo, u otro cuerpo extrafio? Por esta
razén debemos no decidir contra la virginidad, ni declarar el estrupo aunque falte el himen, porque

estas decisiones pueden ser causa de tener a una doncella por violada, y sentenciar a un inocente
por estrupador”?®.

El aborto y el infanticidio solian condenarse por cuestiones morales, considerandose
homicidios, aunque, por mucho tiempo, el aborto fue mas 0 menos tolerado por la creencia de
que el feto no estaba dotado de alma desde el principio de la concepcién. Por supuesto, la actitud
social no era la misma si se trataba de un aborto involuntario o de uno provocado. El primero
trataba de prevenirse con determinadas recomendaciones higienistas y médicas, mientras que
el segundo se castigaba. La postura hostil de la Iglesia se da ya desde la Alta Edad Media, como
se comprueba en las disposiciones de los concilios de Iliberis (305), Lérida (546), Braga (572)
y el 11l Concilio de Toledo (589)?%. Pero, en un tiempo en que predominaban las disputas
teoldgicas sobre los dogmas de fe, muchos admitian la levedad del crimen en determinados
casos, Y, todavia en el siglo XIlII, el papa Gregorio IX sostenia que en el comienzo del prefiado
el aborto no constituia delito de homicidio®’. Las Constitutio criminalis promulgadas en el
Imperio en 1532 seguian distinguiendo ambos supuestos. No fue hasta finales del siglo XVI

cuando la postura de la Iglesia se endurecio.

254 |bidem, pp. 21-22.

25 NAVAS, Juan, op. cit., pp. 36-37.

2% GONZALEZ HERNANDO, Irene, op. cit., p. 109.
25T TAUSIET CARLES, Maria, op. cit., p. 380.
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Otra posibilidad era el llamado aborto terapéutico, aplicado en casos en que se Vveia
gravemente comprometidas la vida o la salud de la madre. La postura oficial era también
contraria a este supuesto. Las constituciones papales Sedes apostolica pia mater (1519) de
Gregorio XIV y Effrenatum (1588) de Sixto V condenan como pecaminosa toda accion contra
el desarrollo de una incipiente vida humana?®. Tomas Sanchez de Avila consideraba que sélo
era moralmente admisible en caso de peligro inminente para la vida de la madre —aunque
asimila el aborto de un feto no animado con la contracepcion—2°%; Alonso de Carranza se opuso

260

a la eleccidn entre la vida de la mujer o la del feto=*, y Cangiamila rechazaba toda forma de

aborto terapéutico, al entender la maternidad como un deber ineludible.

En el caso del infanticidio, no existia posible justificacion, al tratarse de un individuo
ya nacido y completo. Pero, lo que méas preocupaba, era lo que suponian ambos delitos como
intento de ocultar relaciones pre o extramatrimoniales?!. En el siglo XVIII se le sumaran
preocupaciones populacionistas. Al hablar del aborto, los tratados del siglo XV1 se refieren al
aborto accidental, no al provocado, ni siquiera para desaprobarlo. Por eso pasaremos a los

dieciochescos, ya que nos interesa aqui su discurso ético-legal.

Medina recurre a la amenaza de la excomunion y de la persecucion de las leyes para
disuadir a las matronas de sugerir o usar de medios abortivos, tumbando, de paso, la presumible

disculpa de que el feto no estaba animado todavia:

“Deben todas las matronas creer que, por quantas causas sean capaces ponderarse, no les es licito
dar consejo ni arbitrio que sea dirigido a inferir el aborto, y que por sélo este hecho estan con las
mayores censuras excomulgadas por los Sumos Pontifices, y pos los jueces seculares hechas reos
de pena capital, sin que para la minoracion de la culpa les pueda servir el vano pretexto de que el
aborto se procurd en tiempo que la criatura aun estaba animada, pues fuera de que nadie es capaz
de asegurarlo, aunque no lo estuviese, es cierto que, desde el infante que se concibe, goza el
embridn de aptitud o potencia para poseer el alma racional, que mediante la malvada intencion de
abortar, se le quiere privar. Y asi, deben no sélo no condescender con el intento de las solicitantes,
sino por cuantos medios dicte la prudencia disuadirlas, inclinandolas al temor de Dios y de la
Justicia?%2,

Cangiamila, por su parte, teme que el concepto del honor lleve a una mujer soltera a
intentar librarse del fruto de relaciones ilicitas, provocandose el aborto. Para impedirlo, tiene
por fundamental el secreto, y el recurso al cura del lugar, quien deberia tomar a las solteras bajo

28 ZULETA SALAS, Guillermo, “El aborto y la tradicion catélica”, en Medicina U.P.B., 16 (1997), p. 17.
29 |bidem, p. 17.

260 |bidem, p. 18.

261 GONZALEZ HERNANDO, Irene, op. cit., p. 118.

262 MEDINA, Antonio, op. cit., pp. 34-36.
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su proteccién. La actitud que demuestra hacia la comadre es positiva 0 negativa segun esta
contribuya al aborto o a evitarlo. Propone que la comadre, informada por el sacerdote, atienda
discretamente a la mujer en horas en que no pueda ser vista por el vecindario. Avisa del pecado
en que se incurre al vender o recetar con conocimiento, productos que puedan producir el
aborto, o de efectuar una sangria, y recuerda que, en su patria siciliana, el aborto esta perseguido
por las leyes. Ademas del aborto voluntario, en su pensamiento de que la maternidad es un
deber social y espiritual, critica a las mujeres que irresponsablemente se exponen a malparir
realizando peligrosos esfuerzos. Sefiala la obligacion de toda persona de denunciar cualquier
tentativa de malograr el embarazo, y exhorta a los curas a una atenta vigilancia de su rebafio en
estas cuestiones. Refuta la idea de quienes creen disculpable el aborto si el feto no esta animado
por el alma racional. Que se repita este argumento en las distintas obras, puede sugerir un

arraigado pensamiento de que el aborto practicado en una fase temprana es una falta leve.

Navas dedica un pequefio apartado a discurrir sobre el tiempo en que se produce la
animacion del feto:

“Si el racional crece, siente, se mueve y raciocina por el mismo principio, este no puede ser otro

que el alma racional y, por consiguiente, desde que comienza a crecer el embrién se halla

animado, y asi incurrira en la censura el que solicita la expulsion de lo concebido, en el dia en

que principia a crecer, como si lo intentara a los nueve meses que es el tiempo mas comun del
99263
parto”?®,

Esta reflexion se suma a la condena al aborto que ya hizo al hablar de las cualidades de
comadres y comadrones, y de la necesidad de facilitar a la mujer soltera los medios para
conservar su reputacion y su hijo. Esto, en cuanto a las consideraciones morales y legales del
aborto. En lo demas, Navas se centra en el aborto involuntario o accidental desde el punto de
vista médico, describiendo sus causas y sintomas, como también hacen Carbo, Lobera, Medina

y Raulin.

Por sus repercusiones —tanto sociales como legales— la esterilidad fue materia que
revistio un particular interés en los textos renacentistas, y cuyo peso decae en las obras del
XVIII. Asi, Carbo dedica toda la segunda parte de su libro a la dificultad de la emprefiacion, y
buena parte del de Lobera lo ocupa un tratado sobre la esterilidad. Para el primero, la generacion
humana sélo es posible con el concurso de los factores humanos, celestes y divinos, y distingue

entre generacion, concepcion y prefiez. Considera causas ambientales, fisiologicas, la dieta, la

263 NAVAS, Juan, op. cit., pp. 74-75.
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complexion, el exceso de ejercicio fisico —en especial tras el coito—, etc. Por parte del hombre,
la desproporcion del miembro, los problemas de ereccion o la indisposicion de la simiente,
podian obstaculizar el ansiado fin de lograr descendencia, mientras, por la mujer, la naturaleza
de sus humores, alteraciones en la menstruacion, en la matriz, o en la simiente. En consonancia
con el pensamiento aristotélico, adjudica a la simiente masculina mayor importancia que a la
femenina, considerando que aquella es la que determina la forma del embriéon. Como en tantas
ocasiones, el remedio a esta dificultad es de tipo higienista —sobre todo la abstinencia— y
dietético. Asi, Carbé afirma haber hecho fecundas a muchas mujeres simplemente
cambiandolas la dieta: «Como muchas vezes me ha seguido después de haverlas purgadas y

desicadas de sus superfluas humidades por mutacion de sus regimientos hazerse fecundas»2%*.

Lobera reconoce que este puede ser motivo de divorcio, y declara tener larga experiencia
en este tipo de casos. Las causas que sefiala son semejantes a las de Carbd: la complexion de
la pareja—especialmente los 6rganos sexuales, el higado y el corazén—, los humores, desarreglos
menstruales, defecto del Utero, beber agua muy fria, la dieta, etc. Lobera y Carb6 comparten los
mismos métodos diagndsticos, heredados de Hipdcrates. Por ejemplo, para conocer de quién es
el defecto para la generacion, si del hombre o de la mujer, proponen que cada miembro de la
pareja orine sobre una lechuga, y si alguna se marchita, quien oriné sobre ella es quien tiene el
problema. También, para comprobar si existia en la mujer impedimento fisico para concebir,
proponian aplicar un sahumerio aromatico bajo las faldas, con las narices tapadas. Si la mujer
percibe el olor, se piensa que no tiene opilacion u obstruccién, y que la concepcion es
fisicamente posible.

Entre los autores del siglo XVII1, tan s6lo Navas dedica unas lineas a este tema. Admite
como causa principal de esterilidad femenina los impedimentos y accidentes fisicos, es decir,
obstruccion del utero o de la vagina —a cualquier altura—, tumor de ovario, atresia, prolapso,
hidropesias... porque cualquier otro es conjeturable. Por eso, propone diagnosticarlo mediante
un tacto, y si se advierte inclinacion en el orificio del Utero, enmendarlo con un pesario.
También, corregir la postura sexual, que declara haberle funcionado en dos ocasiones.

Reconoce que los grandes sefiores, «a quienes conviene tener sucesion»?%, con frecuencia

264 CARBON, Damian, op. cit., fol. XCVIIr.
265 NAVAS, Juan, op. cit., p. 67.
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recurren a los doctores, y desautoriza a los empiricos que dicen contar con el remedio a este
problema:
“Entre tanto nimero de causas de la esterilidad ¢ quién dara crédito a los muchos y varios remedios
que venden los charlatanes, y compran los interesados en tener sucesion para hacer fértil a una

muger estéril? Tales remedios universales se deben despreciar como ridiculos, e indagar
escrupulosamente la causa de la esterilidad para seguir la indicacién que presenta”?®.

Por ultimo, evidenciamos que los tratados tan solo llegan a hablar de una
responsabilidad penal por una mala praxis de la partera en los casos en que esta favorece un
aborto, no en otro ninguno. Pero si encontramos alusiones a ciertos empefios por conocer 0
evitar una negligencia. Navas, en la segunda parte de su obra, recomienda ejecutar siempre la
cesarea con la técnica menos agresiva para que, en caso de que la mujer se encuentre viva, «no

se impute la muerte al operador»2°’,

Propone que se exponga la placenta a los familiares, una vez extraida, con un sentido
exculpatorio:

“Luego que ha salido la placenta, [...] se ha de reconocer si esta entera, y manifestarla a algunos

de los asistentes para que se satisfagan y no atribuyan los accidentes que pueden sobrevenir a una

porcidn retenida. Las comadres francesas, por ordenanza o costumbre, no arrojan las placentas de

las mugeres que paren en sus casas hasta los ocho dias, para que si sobreviene algln accidente la

reconozcan, y se cerciore de que sali6 toda. Esta maxima podria ser Util en las comadres poco

instruidas, porque a la verdad quando no hay confianza en la instruccion de la comadre siempre
queda duda si saldria o no entera”?,

Cangiamila secunda la idea de Deventer sobre la utilidad adicional de practicar la
cesarea post mortem como un medio para «conocer si la mano inhabil del cirujano o de la
comadre ha sido la causa de la muerte de la mujer» 2% . Tal argumento resultaba
contraproducente para su proposito, ya que, de servir para revelar su propia negligencia,
dificilmente querrian realizarla. Al hablar del bautismo en los fetos monstruosos condena que,
después de admitirse que poseen alma, se les trate de matar tras bautizarlos porque: «Quando
es enteramente deforme y horroroso en su conformacion, bien pronto se muere él mismo
naturalmente»?’°. Afiade que, en Sicilia, un decreto prohibia expresamente sacrificar a estos

monstruos.

266 |bidem, p. 69.

27 NAVAS, Juan, Elementos del arte de partear. Parte segunda, Madrid, 1795, p. 104.
268 |bidem, pp. 149-150.

269 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 152.

270 |bidem, p. 246.
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Como ya sefialamos, desde la Edad Media, los sucesivos codigos legales recogieron la
necesidad de contar con expertos sanitarios para la probanza pericial de distintos delitos, desde
las agresiones o el envenenamiento hasta otros como el infanticidio. Todo lo que requiriera el
reconocimiento de las partes intimas de la mujer podia ser valorado por una comadre de cara a
los tribunales. Sin embargo, vemos que en los textos no se aborda de manera peculiar este
importante cometido, con la instruccion del que debia ser el modo de proceder de las parteras.
Las referencias son mas bien parcas, siendo Medina el unico que lo trata abiertamente al hablar
del himen y su funcion probatoria de la virginidad. Los tratados abordan cuestiones relacionadas
con la medicina legal tan s6lo de manera general, sin dirigirse a las matronas. Los autores son
igualmente exiguos al valorar las posibles responsabilidades legales de un mal ejercicio
profesional de la partera, y tan s6lo recurren a un aviso de este tipo al mencionar la condena

gue pesa contra quienes favorecieran el aborto.

I11.4. EL EQUIPO DE TRABAJO

Los tratados aluden a cuales debian ser las herramientas de trabajo de las parteras. Por
supuesto, no se les pedia instrumental obstétrico, que no les estaba permitido usar por ser
exclusivo del cirujano —no insistiré sobre las reiteradas criticas y prohibiciones en este sentido—
, pero se mencionan otros medios de que debian servirse para guiar adecuadamente el parto y

sus accidentes.

Para Carb0, lo mas propio del oficio de comadre —y por donde segun él le viene el
nombre—, seria la rotura de la extera o paniculo en que esta envuelta la criatura, operacion que
debia hacer con el dedo «o como pueda». Las manos son precisamente el instrumento
fundamental que contempla para la partera, apenas indicando otro cualquiera. Esta debia
introducirla, debidamente lubricada con aceite 0 manteca, para las distintas operaciones como
la extraccion de la placenta. Mas alla de esto, el resto del material de la comadre seria el propio
del postparto, desde el instrumento que se emplease para cortar el corddn (que no menciona,
pero es de suponer que contemplase un cuchillo comun) al torzal para ligarlo o las vendas. El
resto, son ingredientes, en su mayoria de origen vegetal, empleados para elaborar las distintas
recetas. Como medida propiciatoria de un buen parto, pide untar el empeine y sus alrededores

con aceite de almendras y camomila.
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De nuevo, para lo més fundamental del oficio de comadre —las distintas operaciones
manuales—, Lobera contempla la manteca y el aceite como unto. Ante una excesiva resistencia
de las secundinas, menciona el uso de unas tijeras, instrumento éste que —pese a su aparente
simplicidad- era lo bastante caro en la época como para dudar de que la comadre comdn —dada
su condicion econdmica— disfrutara de ellas. A la hora de administrar cocimientos considera el
uso de una esponja. Si, durante el embarazo, se teme que la semilla se caiga del Utero, hay que
aplicar (entre otros remedios) cocimientos inyectados en el claustro con una jeringa. Para
reponer la matriz en su posicion receta sahumerios aromaticos, de acuerdo con la creencia de
que los olores atraen o repelen la matriz. Lobera sefiala haber visto practicar la cesarea en
Mesina, y la recomienda en caso de morir la madre durante el parto, sirviéndose de una navaja
para la incision. Respecto a las atenciones postparto, lo principal es la ligadura del cordon, para
lo que instruye a usar una cuerda de lana limpia y bien torcida, y atar después los miembros de
la criatura con vendas de Holanda. Aconseja también lavar al nifio con salmuera —con el
objetivo de insensibilizarlo al frio y al calor—, y untarle con aceite de bellotas y de arrayan,

después con agua, y con una pluma de aceite alcoholarle los ojos.

Cita haber visto en Francia, en cierta ocasion, unas sillas de parto. Si a Lobera le llamé
la atencidn este detalle, es desde luego porque su uso no era comun en la Peninsula. En el
inventario de los bienes de Isabel de Borbon, se enumera una silla de partos?’*, con lo que un
siglo més tarde, quiza no fuera tan extrafia en el mismo entorno cortesano en que Lobera se
movio.

Durante el Renacimiento, entre el avio de la partera podian encontrarse también todo
tipo de reliquias, piedras y otros objetos que se creian dotados de propiedades ocultas y
favorecedoras de partos faciles y sin riesgos. Carbd y Lobera coinciden en sefalar los
provechosos efectos de ciertos elementos al situarse fisicamente cerca de la parturienta, o bien
aplicados sobre sus miembros en el trance del parto. Algunos de ellos son la cornerina, la piedra
iman, el coral, el corazon de gallina extraido en vida, la calamite, las plumas de aguila o de
buitre, ufias de milano, raiz de albahaca, artemisia, dragontea o de ciclamen, piedra de aguila —

etites—, el azafran... Podemos comprobar su uso al revisar los inventarios de bienes. Por

21 DE CARLOS VARONA, Maria Cruz, op. cit., p. 272.
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ejemplo, Anastasio Rojo Vega documentd, en el testamento de la comadre Ana Rodriguez,

«ocho cornerillas coloradas»?’2.

En la linea de Carbd, las dos cartillas del siglo XVIII, la de Medina y las Instrucciones
de Raulin, siguen contemplando basicamente la mano como ayuda principal de la partera, como
corresponde ademéas a un momento de regulacion del oficio, en que las matronas no pueden
asistir a los partos instrumentales. Ambos consideran la oportuna untura de aceite 0 manteca
para las distintas operaciones manuales, como las tactaciones, dilataciones o la extraccion de
molas. Medina prohibe terminantemente a las parteras administrar medicinas: «En quanto a los
medicamentos internos, de ningiin modo les es permitido administrarlos, por ser propia del
Medico la inteligencia, y uso de ellos [...]»2"3, pero les permite usar de una lavativa de
manzanilla, malvas y parietaria, con miel o aceite violado. Si no se disponia de una camilla
especializada, sefiala que bastaba con acostar a la mujer en su propia cama, cubriéndola con
pafos y servilletas dobladas para mantenerla limpia. La comadre debia recibir a la criatura con
una sabana suave y caliente, tapar la vulva de la madre con un pafio, y atar entonces el cordon
antes de cortarlo con unas tijeras. Mientras se extrae la placenta, para evitar que se resbale el
cordon, se envolvera con un lienzo seco, y de ser necesario se provocara estornudo a la
parturiente con tabaco. Raulin ensefia el uso de la jeringa tanto para el bautismo intrauterino
como para las inyecciones de cocimientos. En la maniobra de romper las secundinas, ademas
de la ufa se nombra un bisturi corto, pero no menciona instrumento alguno con que hacer el

corte del corddn. Para lavar al nifio, contemplan aceite o vino caliente.

Cangiamila no pertenece al &ambito de los profesionales sanitarios, pero no deja de hacer
observaciones fundadas en sus procedimientos o realizar recomendaciones mas propias del
médico o del cirujano. Como ya hemos sefialado su preocupacion principal es la generalizacion
de la cesarea post mortem para facilitar la salvacion espiritual de los nifios. Para ello, conmina
a los curas a tener el instrumento para realizarla (un bisturi, se entiende), bien por ellos mismos
o bien para prestarlo a la comadre o persona habil que se halle en aquel momento?’4. Pero, de
no disponerse de él, bastara servirse aun de una simple navaja: «Hemos dicho que todo hombre

que tiene o0jos, manos, y los instrumentos necesarios, aunque no sea sino una navaja, puede,

272 Una transcripcion parcial del documento esta disponible on-line en: [http://www.anastasiorojo.com/wp-
content/uploads/2013/09/1576-COMADRE.pdf], p. 1. [Consultado por Gltima vez el 04/08/16]

23 MEDINA, Antonio, op. cit., p. 64.

24 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 159.
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en ausencia de un experto, o no queriendo este, en una extrema necesidad hacer la

operacion»?”.

Si la criatura esta viva, aunque se encuentre maltratada y desfallecida, no seria admisible
dejar de intentar reanimarla y administrar el bautismo, por lo que el sacerdote anima a persistir
en este empefio hasta que sea imposible negar su defuncion. Por esta razon enumera diversos
procedimientos. Requiere una cafia para comunicar aire a las vias respiratorias y realizar lo que
denominariamos “boca a boca”. Del mismo modo, pide realizar cosquillas en los pies con una
pluma de ave o cepillo, o inspirar humo de tabaco en el ano por medio de una pipa de fumar.
Menciona un artilugio para realizar uno de estos enemas de tabaco, consistente en una cazoleta
en que se quema la hoja, con una tapa agujereada por la que se sopla el humo para empujarlo.

Esto conecta con un manguito y el cabezal del enema.

Al explicar la forma de ejecutar la operacion cesarea —Capitulos 1l y 111 del Libro Il-,
se adelanta a mencionar sobre todo lo deméas una redoma con agua para bautizar. Se ha de
preparar también agua de la Reyna de Hungria, espiritu de vino o vino caliente, algo de lana o
lino, una bujia de cera y lumbre para mantener caliente el cadaver, aplicando servilletas hasta
el momento de realizarse la incisién. Mientras, para que la criatura no perezca por faltarle el
aire, se introducira en la boca de la madre, y aun en el Gtero, una cafia hueca para que ventile.
Extraido el bebé se le fomentara con vino o licores en la boca y en la nariz, y se le limpiara el
rostro con vino caliente. En el caso de cesarea en vida, para enjugar la sangre, habla de esponjas
empapadas en vino o vulnerarias tibias «para purificar la sangre, no sea que deteniéndose en
las visceras de la enferma, se corrompa»?’®, y lienzos para aplicar en las venas mayores.
Tratando de establecer las sefiales ciertas de la muerte antes de realizarse la cesarea, sefiala

entre ellas la falta de respuesta al espiritu de sal amoniaco, aplicado con una pluma.

Para administrar el bautismo intrauterino, admite el uso de una esponja empapada, e
incluso de una cuchara para llevar el agua hasta el feto. En los casos mas dificultosos
recomienda la jeringa de Moris0, con una punta corva para permitir derramar el liquido sobre
la criatura si se encuentra hacia un lado de la matriz, y sugiere disponer bien de dos jeringas —

la curva y la recta— o bien de una sola con canillas intercambiables?®’”.

275 |bidem, p. 153.
276 |bidem, p. 198.
217 |bidem, pp. 207-208.
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En aquella extensa introduccion que hace Navas en la primera parte de su obra, recurre
a Hendrick Van Deventer (1651-1724) a quien cita como referencia de la situacion del arte en
Holanda: sus requisitos, sus cualidades y también sus instrumentos?’8. El neerlandés pretendia
que las comadres de su pais, residentes en las poblaciones, emplearan la silla inventada por él,
y que las de la campafia dispusieran de una jeringa o vejiga para la aplicacion de lavativas.
Opinaba que todas debian llevar unas tijeras para cortar el cordon umbilical, asi como
cordoncitos para ligarlo, fajas resistentes con que poder formar lazos, y una esponja o lienzo

con que administrar las medicinas. Aconseja ademas que dispongan de sus pildoras.

En otras latitudes, el inglés Hamilton pedia que las matronas contaran con un bote de
pomada, un frasquito con laudano liquido, otro con amoniaco —que llama «alkali volatil
fluido»—, pildoras purgantes, pildoras de opio «de grano y grano y medio»2°, tijeras, bordonetes
encerados, una algalia de mujer —similar a una sonda con que evacuar la orina por la uretra—y

una jeringa®®.

Contrastemos ahora estos elementos con los que él mismo ensefiaba a aplicar en sus
explicaciones. Al hablar de la disposicion del comadrén o comadre durante el parto, dice Navas
que debian estar sentados frente a la parturiente, teniendo los brazos desnudos y un lienzo por
delante a modo de delantal, con un pafio doblado sobre las rodillas para recibir a la criatura vy,
en la mano, otro mas fino para envolverla. Bien cerca, tendran preparada una toalla con que
limpiarse, tijeras para cortar el cordon, un corddn para ligarlo, mucilago o goma disuelta —o
bien, manteca o aceite frescos— para untar las manos en las tactaciones y lubricar, «y no estara

demas el tener prevenida el agua para bautizar la criatura en caso de necesidad»?8.

A la hora de romper las membranas, en caso de que estas ofrecieran gran resistencia y
no hubiera sido posible romperlas con la ufia, sugiere el uso del bisturi o de las tijeras.
Entendemos que el aviso del bisturi va dirigido al comadrén, mientras la mas modesta
alternativa de la tijera es para la comadre. El recurso a este instrumento reaparece ante la

dificultad de desligar el cordon enredado en torno al cuello de la criatura?®.

28 NAVAS, Juan, Elementos... Parte primera, op. cit., p. LIV.

279 En medicina, grano es una medida de peso que equivale a cinco centigramos.
280 NAVAS, Juan, Elementos... Parte primera, op. cit., pp. LXVII-LXVIII.

281 |bidem, p. 126.

282 |bidem, p. 141.
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Al incluir —al igual que Cangiamila— los procedimientos con que reanimar al pequefio
en caso de desfallecimiento, menciona medios como el alkali volatil (amoniaco), empleado en
la época como estimulante para vivificar y espabilar; una pluma de ave, enemas de humo de

tabaco, licores, etc. y cita una maquina fumigatoria con la que hacer una respiracion artificial®®,

Navas se detiene incluso a describir el procedimiento para hacer el agujero de las orejas
a las recién nacidas por medio de una aguja, preferiblemente de sutura, y pasando un torzal.
Hasta la cicatrizacion, se untara la herida con manteca de Saturno o un ungiento desecante.
Menciona aqui una perforadora inventada por un tal Bell, pero desaconseja su uso en tan tiernas
criaturas. No nombra la jeringa a la hora de aplicar un bautismo intrauterino, pero si para
prevenir la putrefaccion de la placenta retenida en la matriz, mediante inyecciones de quina u

otros antisépticos?®*. Para evacuar la vejiga, alude al uso de una sonda.

A lo largo de la obra, y en diversas situaciones, se indica el uso de vendajes con
escapulario, pafiuelos o toallas, compresas, gasas, fajas, servilletas... Todos estos elementos
podian servir para afianzar y cubrir curas, limpiar, secar, sujetar a la madre o al nifio, etc.

Aparecen también toda clase de ingredientes para recetas, mas o menos sofisticadas.

Frente al instrumental de la comadre, la segunda parte de la obra se dedica ampliamente
a la descripcion, historia y modo de empleo de los instrumentos obstétricos en toda su extension,
desde los ganchos o el faringotomo, a los garfios o el trocar, todo ello vetado a las matronas.

No existen grandes diferencias en cuanto al instrumental citado en las obras, y su
tratamiento es acorde con el grado de detalle de cada obra en general. Recopilando, diremos
que existe un peso desigual en la importancia de las recetas en cada tratado, siendo mas
abundantes en los textos del siglo XVI que en las del siglo XVIII. Estos ultimos contienen
prohibiciones expresas a la administracion de remedios orales por las parteras. En parte, esto
puede deberse a que los manuales del XVIII no contemplan que la comadre atienda
enfermedades de la madre o del recién nacido. Una sustancial diferencia entre las dos obras del
Renacimiento, es que la mayor parte de las férmulas de Carbd se hallan escritas exclusivamente
en latin, mientras que Lobera las expresa también en castellano. Para Paloma Moral, esto se

debe al deliberado intento del primero por desacreditar el saber de las matronas, encriptar el

283 |bidem, p. 159.
284 |bidem, p. 148.
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conocimiento médico, y su total falta de una sincera intencion didactica?®. Se da también una
mayor importancia a la dieta o regimiento en las obras del Cinquecento, acorde con el
pensamiento medico de la época, en que este era remedio general. El recurso al poder
sobrenatural de las piedras y otros elementos, de cara a facilitar los partos, desaparece
igualmente en las obras del siglo XVI1Il. A grandes rasgos, todas coinciden en la prohibicion
del empleo de material obstétrico, propio del cirujano, si exceptuamos el caso de Cangiamila 'y
el bisturi para la operacion cesarea, que prefiere que realice lacomadre. En el XVI, sin embargo,
se omite tratar este tema, 0 solo se alude a él vagamente. Para administrar medicamentos —o,
eventualmente, también el bautismo de urgencia intrauterino, en el caso de las obras del siglo
XVIII-, es comun recurrir a una jeringa (casos de Lobera, Raulin, Cangiamila y Navas), y a las

tijeras para rasgar las secundinas o cortar el cordon (Lobera, Medina y Navas).

Como no podia ser de otra forma, es también comun a todos los tratados la mencion a
dos de los mas elementales instrumentos del oficio, como son todo tipo de vendajes, compresas,
fajas, toallas, empafaduras y otros apésitos, ampliamente usados para sujetar, curar o limpiar,
y por otro lado, manteca o aceite para lubrificar y realizar las exploraciones. Las obras de Navas
y Cangiamila, que abordan la forma de reanimar a una criatura nacida sin vida, incluyen otra

serie de elementos dedicados a este fin, como el amoniaco o el tabaco.

I11.5. AUXILIO ESPIRITUAL: EL BAUTISMO DE URGENCIA.

Por su trascendencia, uno de los cometidos a los que los contemporaneos dieron mayor
importancia fue la administracion del llamado bautismo de urgencia, para aquellos casos en que
se temia la muerte de la criatura antes de poder llegar hasta la pila del templo. Todos los
hombres estan llamados a gozar de la gracia de la Salvacion, y hasta el méas insospechado caso
obstétrico se contemplaba para ofrecer una solucion teolégicamente valida que asi permitiera
salvar todas las almas posibles. Este propdsito motivé importantes discusiones teologicas sobre
temas toco-ginecoldgicos. Feijoo, por ejemplo, aconsejaba el bautismo en fetos abortivos, bajo
condicion?®; Babil de Garate y Fray Vicente de la Asuncion defendieron la opcion de bautizar
al feto de manera intrauterina; Fray Antonio José Rodriguez insistio en el bautismo condicional

de los monstruos, y José Padrino y Solis meditd la posibilidad de que una mujer engendrara un

285 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, Damian Carbon y la instruccion..., op. cit., p. 56.
286 USANDIZAGA SORALUCE, Manuel, op. cit., p. 267.
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hijo demoniaco, y su necesidad de bautismo?®’. Se debatia también sobre la ablucion de fetos
resultantes del comercio carnal entre hombres y bestias, y sobre qué aguas son véalidas para
administrar el sacramento?®, Con el mismo propdsito de salvar almas, a finales de la Edad
Media y comienzos de la Moderna se difundio el llamado rito del respiro. Este consistia en
Ilevar al nifio nacido sin vida ante la imagen de un santo o Virgen, y rezarle hasta que la criatura
diera el menor indicio de vida momentanea —ya fuera este real o no—, y que permitiera un
inmediato bautismo antes de volver a morir irremediablemente?®®. Dada la posibilidad de que
una criatura muriera incluso antes de haber salido del claustro materno, resultd decisiva la

aprobacion del bautismo intrauterino por Benedicto XI1V.

No habiendo otra persona capaz de proporcionar este socorro, debia ser la propia partera
quien lo hiciera, lo que planteaba grandes reparos, al confiar algo tan importante a personas con
semejantes carencias. La Iglesia era la Gnica institucion cualificada y capaz de supervisar a las
matronas en esta cuestion, y efectivamente lo hacia por medio de las visitas pastorales. La
Iglesia valoraba mas el saber administrar el bautismo que la destreza de la matrona en su arte.
El visitador —normalmente un doctor o licenciado— interrogaba a la matrona de cada poblacion
sobre cual era la formula bautismal, el momento de aplicarla y la forma de hacerlo. Al responder

positivamente, el examinador anotaba en su cuaderno cosas como:

“La Comadre de parir estaba bien en la forma del Baptismo”.

“Ay dos Comadres de parir, Isabel de Huarte y Joana Romero; ambas las examiné y estan habiles
para los Baptismos de necessidad”.

“Hice llamar y examiné las Matronas y estan capazes para poder administrar el Sacramento del
Baptismo en casso de necessidad”®,

En caso de que las respuestas fueran deficientes, el visitador encargaba al parroco del
lugar que instruyese debidamente a la comadre:
“Esta villa es del Sefior Duque de Vercaz. Consta de 550 vezinos. Matronas son Préspera de Sal

y Constanza Rozada, ésta es de rudo entendimiento y mui héabil en todo la primera, y degé
prevenido al cura para instruir a Constanza en la forma y materia [...]”

287 |bidem, p. 268.

288 |bidem, p. 269.

289 GONZALEZ HERNANDO, Irene, op. cit, p. 116.

29 GARCIA MARTINEZ, Antonio C.; GARCIA MARTINEZ, Manuel J.; VALLE RACERO, Juan 1., op. cit., p.
20.
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“Juana del Valle, morena o mulatta se a aplicado del exersisio de Mattrona pero es poco
inteligente y torpe y tengo prevenido a los curas que a ttiempo la instruyan y no se fien de sus
Baptismos de necesidad?.

Tal importancia revestia este asunto, que en el Concilio de Granada de 1565 se prohibid
a las parteras moriscas concurrir a los partos, por miedo a que practicaran circuncisiones a los

recién nacidos, lo que conocian como bautismo morisco?®2.

La cuestion del bautismo de urgencia no la tratan las obras del siglo XV1, ni tampoco la
Cartilla de Medina, pero se introduce con fuerza en el resto de obras del Siglo de las Luces.
Raulin dedica el capitulo tres de la seccion primera a las obligaciones de las parteras en lo
perteneciente a la Religion. Aunque comienza advirtiendo del deber cristiano de atender a la
conciencia de la madre si se encuentra en grave peligro de muerte, se centra aqui en la

obligacion de la comadrona de administrar el bautismo de urgencia:

“La Religion y las leyes del Estado obligan a estas mugeres a velar sobre la salud de las
parturientes y de el hijo quando en semejantes casos corre algun riesgo su vida. Y ellas deben
inducir a la paciente a ciudar de la seguridad de su conciencia, y a dar buen exemplo al préximo
pidiendo y recibiendo los sacramentos. Su piedad les debera sugerir en toda ocasién los medios
para determinarlas a practicar esta cristiana demostracion”%,

Notese la importancia que le concede, al dedicarle un capitulo completo al tema, previo

a las cuestiones técnicas del oficio.

Destaca la obligacion de la partera de hacer lo posible por la salvacién espiritual de las
criaturas, «siempre que aya peligro préximo en la vida», y a no ser que se encuentre ya fuera
de la matriz y exista a mano algin hombre, distinto del padre del infante, a quien corresponderia
administrar el bautismo de manera preferente?®. Aborda entonces la forma y materia del
sacramento. En cuanto a la materia, la mas propia es el agua bendita, y en su defecto, cualquier
agua natural —de una fuente, rio, pozo, agua precipitada o del mar—, descartando las destiladas
y compuestas. Mas énfasis pone a la hora de aleccionar sobre la formula, subrayando las
palabras a emplear y la invalidez de otras cualesquiera. Las palabras se debian pronunciar con
voz distinta, esto es, «dichas con la modestia y respeto que corresponde»2®®. Para no
comprometer en el proceso la salud del neonato, admite que se emplee agua templada si el

tiempo es frio. Para siameses y monstruos se aplican formulas condicionales. Reconoce pasadas

291 |bidem, p. 30.

292 GARCIA GALAN, Sonia; MEDINA QUINTANA, Silvia; SUAREZ SUAREZ, Carmen, op. cit., p. 41.
293 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas..., op. cit., pp. 17-18.

2% |bidem, p. 17.

2% |bidem, p. 18.
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discusiones teologicas, y que se admite el bautismo intrauterino, que explica como realizar.
Otras situaciones en que se debia administrar el bautismo bajo condicion eran, por ejemplo, si
existian dudas sobre la rotura de las secundinas, en cuyo caso el agua no puede tocar el cuerpo
de la criatura, o si se sospechaba que el nifio no estaba vivo, especialmente para el caso de fetos
abortivos. Defiende con entusiasmo que el embridn puede estar vivo aunque no se perciba en
él signo vital, que s6lo la descomposicion es sefial cierta de muerte, y por ello debe procurarse
el bautismo bajo condicion:

“Se han visto infantes que después de nacidos no daban indicios de vida, ni por el pulso, ni por la

respiracién, ni por algn otro movimiento, y no obstante vivian. Luego en caso de duda, dicta la

prudencia que se bautizen sin perder tiempo, profiriendo las siguientes palabras: Si t0 estas capaz
de recibir el bautismo, yo te bautizo, etc.?%¢”

Y lamenta que «a pesar de tantas, tan doctas y tan oportunas providencias, [...] es muy

considerable el nimero de los embriones y fetus que se dexan perecer sin bautismo»?®’,

Juan Navas, aunque no destina para esta materia un capitulo concreto como hizo Raulin,
no cabe duda de la importancia que le confiere al incluirlo al inicio de la obra como
conocimiento necesario a aquellos que quisieran ejercer el arte de partear. Explica la formula a
emplear, atendiendo al nimero de sujetos a bautizar, y usando formulas condicionales si se
duda de que la criatura esté viva, sea humana, si el agua se derrama sobre mas de un ser (caso
de bautismo intrauterino aplicado a gemelos), o de si el propio agua es sustancia valida para
conferir el sacramento. En cualquiera de estos casos se debia usar: Si eres capaz de ser
bautizado, yo te bautizo en el nombre del Padre, y del Hijo y del Espiritu Santo. Avisa que la
validez del sacramento depende también de que se dispense con intencién, y de que en caso de
existir mas de una duda se afadirian las condicionales necesarias. En cuanto al agua, debia ser

“[...] la que comiinmente usan para beber, sin quitarle o afadirle cosa alguna que la altere, y solo
se le podrd mezclar alguna de la misma caliente estando naturalmente muy fria, para evitar la
impresion del frio, que puede ser causa de enfermar la criatura, y la madre, quando el agua ha de
caer sobre ella también. Quando el agua que se halla més a mano se duda si esta en el estado de

pureza que se requiere para constituir la materia de este Sacramento, se echa diciendo: si esta es
verdadera materia, yo te bautizo, etc.”?%

Apercibe que no se debe bautizar sino en los casos en que sea imposible que la criatura

llegue viva a la parroquia, respetando asi el ministerio del sacerdote?®. Si no se puede derramar

2% |bidem, pp. 23-24.

297 |bidem, p. 25.

2% NAVAS, Juan, Elementos... Parte primera, op. cit., p. 8.
299 |bidem, p. 8.
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el agua sobre la cabeza o el pecho, que son partes preferentes, se debera hacer por cualquiera
que sea la parte que se presente al salir, y si el riesgo de morir es tan inminente que no dara
tiempo a que el nifio salga, siquiera parcialmente, se le bautizara en el itero mediante la jeringa,
asegurandose de acertar a descargar sobre su cuerpo. Fija aqui una completa jerarquia en la
precedencia para la aplicacion del bautismo: si se halla el comadron presente, se prefiere que
sea €l quien realice el bautismo, y en el resto de casos, el sacerdote antes que persona de otras
ordenes, y el ordenado al lego o seglar, los hombres a las mujeres, y éstas a los propios padres.
Si no hay otra opcion, serd capaz de hacerlo la propia madre, y si no existe persona cristiana
que lo haga, podra hacerlo también un moro, hereje o fiel de cualquier confesion, que
reproduzca el ritual con intencién sincera. Si a falta de otra agua que derramar, solo se dispone
de la de un pozo, sin posibilidad de sacarla, se tendra al nifio por bautizado si se le sumerge

parcialmente3,

En cuanto a Cangiamila, toda la obra se destina al grandioso fin de lograr la salvacién
de cuantas mas almas mejor. En su Libro 1V, capitulo IV, en que instruye a los parrocos para
que adiestren a las comadres en su deber, comienza sefialando el caracter excepcional en que
las parteras debian de ejercitar este cometido, ya que debian proceder tan sélo cuando la vida
del feto corriera grave riesgo, y si no existia ademas otra persona que supiera o quisiera bautizar.
Sin embargo, dado el caracter intimo y femenino de la escena puerperal, y el gran nimero de
accidentes que podian ocurrir durante el parto, con grave riesgo de la vida del nifio, es de
suponer que las parteras no tendrian esta responsabilidad por tan rara. Dice a continuacion que
el feto podia considerarse en tres estados, 0 esta todo o en parte dentro de su madre, 0 esta ya
fuera. Sélo en este Gltimo caso, la decencia recomendaria que fuera el cura u otra persona la
que actuara. En caso de necesidad, si no hay otra persona, lo haran el propio padre o madre de
la criatura®®l, Expone a continuacion las situaciones ciertas en que corre riesgo mortal el nifio,
que son los casos en que la comadre debia administrar el bautismo de encontrarse sola: si el
nifio no llora o grita al salir, tiene respiracion débil o sofocada, estd amoratado, ha empleado
mucho tiempo para salir o ha salido costosamente, es prematuro, es causa de aborto, o bien
tiene el craneo blando y separado. Recuerda también que el que bautiza «debe tener intencién
de hacer lo que hace la Iglesia, esto es, lo que Jesu Christo instituy6»°°2. Si esta fuera la cabeza

300 |bidem, p. 9.
301 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 324.
302 |bidem, p. 326.
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del nifio y se le bautiza en ella por haber riesgo de muerte, no hace falta reiterar el bautismo al
salir del todo, porque este es el sitio que se tiene por preferente para bautizar, pero si sélo se
puede bautizar en alguna otra parte del cuerpo, se le bautizara en ella, y sera preciso reiterar
luego el bautismo con una condicidn para asegurarse, y que no quede sin bautizar si no puede
llegar a la iglesia: Si no estés bautizado, yo te bautizo en el nombre del Padre, y del Hijo, y del
Espiritu Santo. Si ninguna parte del nifio ha logrado salir, o se halla totalmente encerrado por
las secundinas, la comadre debera procurar llevar por cualquier medio el agua hasta él y usar la
formula: Si eres capaz de recibir el bautismo, yo te bautizo, etc. Si después se logra romper las
secundinas y acceder hasta el nifio, se repite el bautismo con una nueva condicion: Si no estas
bautizado, y si eres capaz de serlo, yo te bautizo, etc. Por ultimo, si lograra sacarse la cabeza,

se debera reiterar el bautismo con la misma condicion que la Gltima vez.

Muy interesante resulta la referencia a los monstruos, tan Ilamativos y dificilmente
catalogables en su condicion humana y espiritual, lo que obligaba a tomar precisas actuaciones.
Un monstruo sin forma humana no debe bautizarse, pero Cangiamila pide que se consulte
previamente al parroco si hay tiempo para determinar si la criatura merece recibir las aguas
bautismales®®, Si la situacion apremia, se bautizara al monstruo bajo condicion: Si eres criatura
racional, yo te bautizo, etc. Si existen varios sujetos, especialmente si tienen dos cabezas
distintas y reconocibles (tanto si se trata de gemelos separados o de gemelos siameses), se les
bautiza individualmente con la formula acostumbrada, pero si no hay tiempo para hacerlo
separadamente, se les bautizard en comun pasando la formula usual a plural (Yo os bautizo,
etc.) y derramando el agua sobre ambos. Se considera que si los miembros estan duplicados,
pero no asi la cabeza, se trata exclusivamente de un Gnico hombre, con s6lo un alma que salvar.
Si, no obstante, la comadre dudara por tratarse de un individuo con un pecho y dos cabezas, 0
una cabeza con dos pechos, se bautiza una parte como una persona normal, y la otra con la
formula: Si eres otro hombre, etc. En los fetos abortivos, reitera su idea de que el feto esta
animado desde la concepcion, y por tanto, si esta vivo (cosa dificil de determinar), merece
bautismo. Si estd formado y se mueve, hay que bautizarlo, y si se intuye en él movimiento,
aungue no esté enteramente formado, se le bautiza con la condicion: Si eres capaz de ser
bautizado, etc. Concluye que aunque no se advierta movimiento sensible, con tal de que no esté

corrompido, sefial cierta de muerte, se le bautizara con la misma formula: Si eres capaz de ser

308 |bidem, pp. 327-328.
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bautizado, etc. Si el feto abortado sale todavia envuelto con las secundinas, no se esperara a
abrirlas, y se derramaré el agua sobre ellas diciendo: Si eres capaz de ser bautizado, etc. y tras

esto, se repetira el bautismo con: Si eres capaz de recibir el bautismo, yo te bautizo, etc.%

Asegura que la experiencia demuestra que aunque el nifio nazca sin movimiento, pulso
0 respiracion aparentes, estan sin embargo vivos, y por tanto, salvo en el extremo de la
corrupcion material, se bautizara con: “Si eres capaz de recibir el bautismo, yo te bautizo, etc.”
Sobre la materia, esta es el agua natural, de mar, rio, precipitada, fuente o pozo, y nunca agua
artificial, como el agua rosada o de flores de naranjo, salvo si no existe otra cosa, pero entonces,
se debera usar la condicion: Si puedo bautizarte con esta agua, yo te bautizo, etc. Si llega a vivir
lo suficiente, se reiterara el bautismo con agua natural y: Si no estas bautizado, yo te bautizo,
etc. Se debe derramar el agua sobre la cabeza, por tres veces, dibujando una cruz cada vez,
aunque esto no es absolutamente necesario. Tras esto, insiste en la necesidad de que la formula
bautismal se pronuncie de manera precisa, o de lo contrario el bautismo seré invalido, y por ello
deberan pronunciar las palabras en lengua vulgar®®. Para que las comadres recuerden las
palabras, les sefiala que son las mismas que dicen al acabar de persignarse, afadiendo yo te
bautizo, y que no es preciso poner nombre a la criatura. Después de explicar la formula y la
materia, explica el rito, o lo que es lo mismo, cdmo han de aplicarse la forma y la materia a la
vez, pronunciando las palabras mientras se derrama el agua, haciendo una cruz al pronunciar
cada parte de la Trinidad, aungue no es necesario, y basta con una ablucién, sin formar ninguna

cruz. Ademas, debe ser la misma persona la que eche el agua y pronuncie las palabras.

Como cabia esperar, en la cuestion del bautismo de urgencia los autores tratan el tema
de manera bastante uniforme, y sélo hay diferencia en los supuestos que contemplan. Pero lo
fundamental del sacramento se aborda en todas: la materia valida, las formulas a emplear, el
modo de proceder, y la ocasion en que hacerlo. Se ofrece todo un catadlogo de pautas y
procedimientos, adaptados a las multiples posibilidades que podian darse, y con el 0jo puesto

en salvar el alma inmortal a toda costa.

304 |bidem, p. 330.
305 |hidem, p. 332.
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111.6. LA CESAREA

Si bien se trata de una cirugia conocida y practicada desde antiguo, para buena parte de
la Edad Media poseemos escasisimos datos sobre la cesarea, 1o que nos impide conocer su
verdadera significacion en la asistencia obstétrica. La falta de fuentes se da también en la
literatura médica, y se extiende para el caso de autores tanto cristianos como musulmanes y
judios. No es hasta la Baja Edad Media cuando comenzamos a tener referencias claras a esta
operacion, provenientes del ambito médico, literario y teol6gico®®. Pese a lo improbable de
conseguir un feto vivo a partir de una cesarea post mortem, no dejaban de circular toda clase
de figuraciones, leyendas e historias al respecto en los siglos medievales, como la de San
Ramaon Nonato o el nacimiento de Sancho Garcia de Navarra®®’, y que revisten siempre un tono
apologético o milagroso. Desde luego, a ojos de los contemporaneos debia de resultar un

acontecimiento ciertamente sobrenatural obtener una criatura viva a partir de esta operacion.

Aunque seguramente se aplicd muy restringidamente, y sélo en mujeres ya fenecidas, a
tenor de las representaciones visuales fue practicada por comadres, al menos por algin tiempo.
Entre los siglos X111 y XV encontramos escenas de cesarea como motivo iconografico. Se trata
de ilustraciones de obras literarias, a menudo dedicadas a narrar la vida de Julio César, los
milagros de la Virgen —en el caso de las Cantigas alfonsies—, y también grabados de origen

germanico sobre el nacimiento del Anticristo3%®

. Del estudio de estas imagenes, Renate
Blumenfeld-Kosinski concluy6 que los artistas documentaron sus obras a partir del testimonio
de matronas®®. La tipologia coincide siempre en mostrarnos a una mujer yacente, atendida por
un grupo de personas que extraen el feto a través de una incisién abdominal. Lo que més puede
variar es la ambientacion y sus detalles. La mujer suele estar con los ojos cerrados, desfallecida,
lo que indica una operacion post mortem, aunque no faltan casos en que la mujer esta con los
ojos abiertos y semiincorporada, como sucede con la madre de Julio César®'° y, en otros pasajes
milagrosos, como la cantiga VI, la madre sobrevive®'!. En este tltimo caso, por las propias
caracteristicas del relato, los operantes son seres sobrenaturales, concretamente angeles. Las

personas que atienden la operacion pueden ser mujeres —en las obras del siglo XIl1- 0 mujeres

306 GONZALEZ HERNANDO, Irene, “La cesarea”, en Revista digital de iconografia medieval, 10 (2013), p. 6.
397 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 103.

308 GONZALEZ HERNANDO, Irene, La cesarea..., op. cit., p. 9.

39 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, Espacios femeninos..., op. cit., p. 91.

310 GONZALEZ HERNANDO, Irene, La ceséarea..., op. cit., p. 2.

311 GONZALEZ HERNANDO, Irene, Posiciones fetales. .., op. cit., p. 117.
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dirigidas por un hombre —caso del siglo XV—, un médico, que se distingue por estar tocado por

un bonete3'?.

En las obras del siglo XV aparecen algunas escenas en que la presencia es
exclusivamente masculina, y cuya composicion guarda gran parecido con las imagenes de
disecciones anatdmicas®!®. En ellas, una persona ejecuta la operacion mientras el resto se
mantiene conversando en grupos de dos. Este no es sino el anuncio del lento pero ineluctable
proceso, primero de legitimacion, y después de apropiacion de la practica obstétrica por parte
de los profesionales masculinos. Al margen de lo que la norma social impusiera, médicos y
cirujanos no renunciaron a intervenir en la asistencia tocologica, y siempre se sintieron
legitimados para hacerlo apoyandose en la circunstancia de que los autores clasicos escribieron
sobre enfermedades femeninas y las trataron directamente, como se desprendia del Corpus
hippocraticum®“, Tal fue el interés médico por asumir este control, que comenzo a hacerse
depender la intervencion de la partera del tipo de problema al que se enfrentaba durante el parto.
No es por tanto casual que la primera referencia a la cesarea que proviene del ambito de la
literatura médica —el Lilio de Medicina (1303) de Bernardo de Gordonio—, no mencione a la
comadre, entendiéndose que las situaciones mas complicadas, como abortos y cesareas, eran
competencia masculina®'®. Por otro lado, Katherine Park sostiene que no ha de interpretarse
como una usurpacion de las tradicionales competencias de la partera el que aparezcan hombres
ejecutando cesareas y mujeres recibiendo al nifio, ya que hasta el siglo XIII esta no fue una

ocupacion lo bastante definida®!e.

El recurso a esta cirugia dividié a la comunidad médica por mucho tiempo. En el siglo
XVI, el gran difusor de la cesarea fue Frangois Rousset, alegando un escaso riesgo, que negé
Marchant; Scipione Mercurio la describié con detalle en 1596, aconsejando su practica en
mujeres vivas y en situaciones limite, a lo que se opuso Ambroise Paré3!’. La discusion se

mantuvo a lo largo de los dos siglos siguientes. Frangois Mauriceau rechazé tajantemente la

312 GONZALEZ HERNANDO, Irene, La cesarea..., op. cit., pp. 2-3.

313 |bidem, p. 3.

314 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, Espacios femeninos..., op. cit., pp. 79-80.

315 |bidem, p. 89.

316 |bidem, p. 91.

317 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 117.
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cesarea en vida, pero otros como Jean-Louis Baudelocque la recomendaban3®. Heister era

partidario de la cesarea post mortem, que Babil de Garate desaprobaba®®.

La Iglesia, por su parte, defendia la necesidad de esta cirugia para lograr el excelso fin de
salvar un alma para el Cielo, es decir, poder administrar el bautismo. Asi lo justificaba ya en el
Concilio de Tréves de 1310:

“Cuando una mujer muera durante el parto, hay que realizar una cesarea y bautizar al nifo, si este

vive aun. Si estd muerto habra que enterrarlo fuera del cementerio. Si es posible deducir que esta

muerto en el seno de la madre, no hay que llevar a cabo la cirugia, por el contrario se depositara

a madre e hijo fuera del cementerio. Si la madre muere durante el parto y si el nifio presenta la

cabeza fuera del seno de su madre, la matrona debe arrojar agua sobre la cabeza del nifio diciendo:

yo te bautizo en el nombre del Padre. Se hara lo mismo si el nifio no presenta la cabeza sino el
cuerpo fuera del vientre de su madre, pero si tan sélo tiene fuera un pie 0 una mano, no hay que

bautizarlo. Si el nifio presenta la cabeza o una parte del cuerpo, sin que sea posible adivinar su
sexo, la comadrona dira: Creatura Dei ego te baptizo®2”.

El clero acogid con entusiasmo el ejemplo de la Lex Regia para justificar la necesidad
de practicar la cesarea post mortem de cara a conferir el bautismo, aun cuando esta antigua ley
romana tan s6lo buscaba la inhumacion separada de madre e hijo. En 1305, el dominico
Giordano de Pisa pronunci6 un sermén en Santa Maria Novella de Florencia, en que conminaba
a que las embarazadas fueran abiertas para salvar las almas de los nifios®?, y en un manual
inglés de 1450, dedicado a sacerdotes y parrocos, se exponia en forma versificada la obligacién
de la comadre: «Y si muere entonces la mujer / ensefia a la comadrona que debe apresurarse y
abrirla con un cuchillo, / y bautizar al nifio, / porque esto es una obra de caridad»®?2. En los
sinodos de Colonia y Coimbra de 1528 y 1550 se ordend que se mantuviera abiertas la boca y
la matriz de la mujer muerta encinta hasta practicarle la operacion cesarea®?. No obstante, en
las representaciones visuales bajomedievales, nada parece indicar que tras la operacion que se

estaba realizando se aplicara el bautismo®?*,

En los textos, quiza como resultado de esta misma distribucion de las competencias en

el parto, en que las parteras quedan apartadas de la practica de las cesareas, Damian Carbé no

318 |bidem, p. 207-208.

319 BOLUFER PERUGA, Ménica, Del cuerpo violentado..., op. cit., p. 63.

320 GONZALEZ HERNANDO, Irene, La cesarea..., op. cit., p. 7.

%21 MORAL DE CALATRAVA, Paloma, Espacios femeninos..., op. cit., p. 93.
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323 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 145.
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alude en ninglin momento a la operacidn. Si lo hace su compafiero Luis Lobera, sin mencionar
a la partera, seguramente, dando por supuesto un operante masculino:
“Pues digo assi, que si la muger muriere en el parto, o tuviere muy ciertos indicios de morir presto
y la criatura estuviere viva en el vientre, conviene que le abran bien la boca ala muger, y assi
mesmo el orificio de la madre por aquellas partes pueda la criatura respirar, y en muriendo la
muger hecharla han de espaldas bien baxo la cabeza, y con una navaxa abrirla por el lado
yzquierdo desde embaxo de las ternillas en derecho hasta el sobrehueso de la madre, y por alli

metan la mano y saquen blandamente la criatura, segun algunas vezes se ha visto, yo lo vi una
vez en Mecina, que es en Cicilia [...]7%%.

En los tratados del XVIII se define mucho mejor la responsabilidad de las matronas
respecto a esta operacion, ya sea mencionandolo particularmente, o bien implicitamente con la
prohibicion general del uso del instrumental. En la Cartilla vuelve a omitirse toda mencion a la
cesarea, pero Antonio Medina avisaba sobre la conveniencia del recurso al médico y al cirujano
en los casos de «dificultades que no las puede superar la Matrona y complicacion de
accidentes, en que no tiene la inteligencia necesaria»®?®, como las embriotomias. Si no se
avanzaba en la salida del feto por culpa de una pelvis estrecha, Raulin admitia que «no queda
otro [remedio] que el de la operacion cesarea. Pero estos casos son, a la verdad, irregulares,
y apenas acostumbran suceder sino en las mugeres cojas, corcobadas y descaderadas»®?’. Tras
prohibir a las parteras el uso de todo equipo obstétrico, quedaba claro a quién confiaba esta
cirugia, e Iranzo se ocupo de especificarlo claramente al comienzo de su segunda disertacion.
Explica aqui el modo de practicarla tanto en mujeres vivas como en cadaveres, aunque por lo
visto entiende como necesario apoyar su medida aludiendo a autores de prestigio que la
recomendaron, a una lista de casos en que la operacion se practico exitosamente, mencionando
a personajes famosos que nacieron por esta operaciéon —Julio César, Escipion el Africano, Marco
Manilio—, y una comparacion de sus riesgos con la litotomia®?. Similar procedimiento siguen
también Cangiamila y Navas, que dedican gran espacio a defender la cesarea, lo que es muestra
evidente de la falta de aceptacion unanime de esta técnica en el mundo académico, todavia a
finales del siglo XVIII.

Cangiamila es el autor que mas celo pone en la defensa de la cesarea. Su discurso es el
mAas rico en este asunto, ya que no sélo lo aborda desde el punto de vista médico, sino también

moral, con una postura que se aleja sustancialmente de las prioridades del resto de autores. En

325 LOBERA, Luis, op. cit., fol. LIIIr.

326 MEDINA, Antonio, op. cit., p. 47.

327 RAULIN, Joseph, Instrucciones succintas..., op. cit., p. 29.

328 Nombre que recibe la intervencion destinada a extraer piedras de la vejiga.
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su obra propone la ejecucion de la version de corte longitudinal descrita por Mauriceau®?®, antes
que la versién con incision en forma de cruz, que resultaria mas dafiina de practicarse sobre una
mujer que se descubre que aun vive. Todo el libro segundo se dedica a la operacion, a explicar
su procedimiento y a defender su pronta aplicacion y sus posibilidades de éxito, que el jesuita
cree muy optimistas, al desarrollar titulos como «La muerte de la madre no priva al feto del
nutrimento que conserva su vida» o «Rara vez se encuentran sin vida los fetos en la operacion
cesarea». Aparte de la intencion del religioso, hay que sefialar que hasta la invencion del
estetoscopio, en el primer tercio del XI1X, no hubo posibilidad fehaciente de diagnosticar la

muerte intrauterina del feto33°,

La realizacién de la operacién es para el sacerdote un deber moral del cirujano y la
comadre y, pese a su elevado riesgo —que Cangiamila rebajaba— no debia obviarse, pues el fin
que se perseguia —el bautismo de la criatura— era tan importante como la propia vida de la
madre. Los mayores esfuerzos, los dedica sin embargo a la defensa de la cesarea post mortem,
y no falté quien se adhirié de manera entusiasta a esta propuesta. Por ejemplo, en Espafia, el
obispo de Zamora Don Antonio Jorge y Galban ordend a los parrocos de su didcesis oponerse
al entierro de cualquier embarazada sin haberle sido practicada antes la cesarea, y, en tal edicto,
recomendaba leer el tratado de Cangiamila®3. Inspirado en las tesis de la Embriologia, el virrey
de Sicilia emitié en 1749 un decreto imponiendo en la isla la cesarea post mortem obligatoria,
medida reforzada en abril de 1755 por una real pragmatica del entonces rey de Néapoles, Carlos
VI3,

Pero habria que considerar no pocas resistencias a la operacion de cesarea post mortem.
A juzgar por los articulos de prensa, chocd con muchos rechazos®33. Seguramente la obra no
fuera conocida mas alla del circulo de la Iglesia y los profesionales medicos, con lo que su
aplicacion debia de verse como una especie de profanacion del cuerpo por una mayoria de la

poblacién. En nuestro pais no llegdé a adoptarse una legislacion similar a la que afios atras

329 VELASCO MORGADO, Ratll, “’Zeloso del parto de sus ovejas’: la ordenanza del obispo de Ciudad Rodrigo
José Francisco Bigliezal sobre la cesarea post mortem”, en Salamanca. Revista de estudios, 57 (2009), p. 136.

30 GONZALEZ NAVARRO, Gabriel; USANDIZAGA BEGUIRISTAIN, José Antonio, op. cit., p. 259.

31 BOLUFER PERUGA, Ménica, Del cuerpo violentado..., op. cit., p. 71.

332 |bidem, pp. 71-72.

333 |bidem, p. 72.

— 86—



implant6 Carlos en el reino de las Dos Sicilias. Se optd por la divulgacion del mensaje de

Cangiamila a través de los sermones y la prensa®4,

Para Navas, la operacion sélo corresponde realizarla a los cirujanos-comadrones, y por
ello se refiere Unicamente a ella en la segunda parte de la obra, dedicada al instrumental
obstétrico y su uso. Piensa que debe practicarse en vida —siempre que la mujer tenga fuerzas
suficientes—, ya que «En todos casos tiene por objeto conservar a la madre y a la criatura, si
es posible, sino una de las dos, y quando ménos el bautizar la criatura»®®. Distingue ademéas
tres tipos de cesarea: gastrotomia o cesarea incompleta para las concepciones extrauterinas; la
histerotomia o cesarea completa para pelvis estrechas y tumores graves en la matriz u 6rganos
préximos, y la cesarea vaginal para el caso de que el orificio del Gtero sea calloso o rigido y no

336

se dilate. Aungue Navas considera la cesarea mas peligrosa que la sinfisiotomia®>®, admite que

podria practicarse con éxito bajo ciertas circunstancias.

No debieron de faltar ocasiones en que realizarse la cesarea en un contexto de partos
prolongados y distocicos, debilidad de la mujer, etc. Pero las circunstancias médicas de la época
hacian poco verosimil obtener un feto con vida, y menos ain procurar la supervivencia de la
paciente en caso de practicarse en vida de la madre. Tal operacion debia realizarse sin medios

anestésicos o0 antisépticos, que no comenzaron a usarse hasta los afios cuarenta del siglo X1X37.

La cirugia se justificaba en la teologia con la necesidad espiritual del bautismo, y asi se
recoge en la documentacion conciliar, haciéndose eco de la realidad obstétrica y sus avances.
Pero hay diferencias en las posturas de religiosos y medicos, y mientras los primeros ponen
énfasis en la salvacion espiritual del feto y en la justificacion de la operacién, los segundos
optan por preservar en lo posible la integridad fisica de la madre3®. Tal y como sugieren las
representaciones visuales y algunos textos bajomedievales, la operacion correspondia realizarla
a las comadres, pero no tardd en pasar a ser una practica encomendada al profesional masculino,
en el transcurso a los siglos modernos. Desde entonces, no volveria a reconocerse como
competencia de la comadre salvo el excepcional caso de Cangiamila. Lobera no explicita quién
debia ser el operante, pensando quiza en un hombre y Medina prohibia a las comadres cualquier

334 |bidem, p. 72.

335 NAVAS, Juan, Elementos... Parte segunda, op. cit., p. 220.

3% Intervencion quirlrgica consistente en seccionar la sinfisis del pubis, destensando sus ligamentos y
ensanchando la vagina, con el objetivo de facilitar un parto natural.
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cirugia. En su disertacion segunda, Iranzo se muestra firme partidario de las cesareas en vida y
post mortem, y, por supuesto, también de que su practica es exclusiva del cirujano. Lo mismo

Navas, al incluir su procedimiento en el tomo segundo de su obra.

La operacion no dejo, a lo largo de todo el periodo, de ser polémica —incluso en el propio
entorno acadéemico—, poco exitosa y ampliamente rechazada. No debemos olvidar lo que una
intervencion asi debia de suponer para una mayoria de la poblacién, que la interpretaria como
una profanacién del cuerpo de una difunta, con lo que las resistencias debieron de ser muy

grandes.

I11.7. ATENCIONES POSTPARTO

Tras recibir a la criatura, la partera debia atender toda una serie de obligaciones, propias
de su oficio, y que se reducian a cortar y ligar el corddn del parvulo, limpiarle y fajarle, abrirle
los orificios, y curar y limpiar a la madre. Los tratados analizados resultan muy coincidentes en

este punto, y practicamente suscriben las mismas medidas.

Para Damian, lo primero que debe hacer la comadre es «cortarle [al nifio] el ombligo
quatro dedos en alto, y después atarlo con hilo de lana torcida, y esto porque no le dé dolor.
Y, encima, ponerle un poco de azeyte con algodén y un pafiizuelo de liengo delgado encima, y
atarlo con benda de anchura de tres dedos, y encima ponerle este polvo [...]3%». El hilo debia
ser siempre generoso para hacer un segundo nudo si era necesario. Otros autores, en cambio,
permutan el orden de esta operacion en funcion de la prioridad de asistir a la madre, por ejemplo,
en caso de hemorragia, partos multiples o contracciones espasmaodicas, como es el caso de Juan
Navas®%°. De peligrar la vida del infante, Cangiamila no da prioridad al corte del cordén sino al
bautismo, sobre cualquier otra cosa, entre otros motivos porque, si hace falta reanimar al nifio,

uno de los métodos es quemar la placenta estando ésta todavia unida al feto®**,

Después de ligarlo, el cordon se curaba con aceites o polvos desecantes, y se tapaba con

un vendaje. Aungue esta primera cura del ombligo seria aplicada por la comadre, normalmente

389 CARBON, Damian, op. cit., fol. LIr.
340 NAVAS, Juan, Elementos... Parte primera, op. cit., pp. 144-145.
341 CANGIAMILA, Francisco, op. cit., p. 259.
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requeria de un seguimiento de varios dias que correria a cargo del ama, a la que se dirigen los
tratadistas a continuacion:
“[...] el ama, cada vez que envolviere la criatura, apretarle la vexiga poniendo la mano encima
del sobrehueso, entre las vedigas, porque la urina salga méas facilmente cayéndose el ombligo, que

es quatro dias después que lo cortaron poco mas o menos, y echaranle encima un poco de ceniza
de conchas o de ufia de bezerro, [...]%%.

Los autores del XV afiaden que tras ligar el cordon se debia comprobar el estado de los
miembros del recién nacido, estirarlos y colocarlos, «porque entonce[s] estan los miembros
como la cera blanda, y facilmente resciben qualquier figura»®*. Lo siguiente es lavar la
criatura, normalmente usando aceite, agua tibia o vino aguado, pero Lobera y Carbd
recomiendan salmuera y mencionan el caso de Alemania, en que lavaban a los nifios con agua
fria para insensibilizarlos y hacerles fuertes y recios. Se presta especial atencion a limpiar los
orificios —los ojos, la nariz, el ano y las orejas—, y Navas lo hace también en desahogar el
meconio. Se procede entonces a vestir al nifio, envolviéndolo:

“Después se le embolvera en los pafios y pafales, que vulgarmente se sabe, cuidando de poner
unos pafiitos sobre el estbmago a los sobacos, detras de las orejas, y a las ingles, para consumir
las excrementicias humedades que nocivamente se crian en estas partes. Asimismo se le pondra

sobre la cabeza, para preservarle de frialdades y otros males, un cabezal de lienzo suave [...] el
qual se afirmara con un alfiler o con una puntada a la barbilla [...]3*.

Medina avisaba de que no se comprimiera en exceso a la criatura, para permitir la
respiracion y evitar vomitos y hernias. Navas, por su parte, aconseja no envolver los miembros
junto al resto del cuerpo, como pretendian Carbd y Lobera. Se da entonces por atendido al
infante, a veces, tras dejarle un lamedor o administrarle un poco de licor para estimularlo, como

proponen Antonio, Damién y Cangiamila.

Se atiende pues a la madre, siendo uno de los mayores cuidados de los autores extraer
la placenta, que se hacia aprovechando el propio corddn recién cortado para tirar suavemente
de ella, y, en caso de dificultad, introduciendo la mano y despegandola a pedazos:

“Con el extremo que ha cortado del cordon, se dara una o dos vueltas en dos dedos de la mano
izquierda, o lo asira con un lienzo seco, para que no se le escurra, y con la derecha o tomara lo

mas inmediato que pueda a la vulva. [...] con gran tiento tirara acia fuera, mandando a la muger
que al propio tiempo haga los mismos esfuerzos que para parir, 0 que tapandole las narizes sople

342 LOBERA, Luis, op. cit., fol. LXXVVv.
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reciamente dentro de su pufio o que metiéndole los dedos en la boca procure excitar el vomito, o
que con tabaco fuerte se ayude a estornudar’®®,

La gran preocupacion es no provocar hemorragias en el proceso, y que no queden
atrapadas las secundinas cerrdndose el Utero. Lo apremian especialmente Medina y los autores
del Renacimiento, por entender que es muy nociva su putrefacciéon, mientras Raulin, y Navas
prefieren no forzarlo. Este ultimo recomienda no intentar la extraccion hasta que comience a
contraerse la matriz, y provocar esta con compresiones alternas en el vientre. Si no se logra, se

deja obrar a la naturaleza, previniendo la corrupcion con inyecciones de quina®4.

Tras todo esto, se tapaba la vulva con un pafio himedo para evitar la entrada en la matriz
del aire exterior, y se acomodaba a la mujer en la cama, con las piernas ya cerradas, y

debidamente aseada y abrigada:

“[...] conviene mucho el entrar en la cama con toda la ropa limpia; el mudarla quantas veces se
llene de sangre; que la cama y la ropa que se ponga limpia estén bien secas, y no mas frias que el
cuerpo; que la parida esté abrigada y el cuarto ventilado, sacando de él los excrementos o la ropa
que haya ensuciado.3*"”

Si existian dolores persistentes, Medina recomendaba aplicar aceite sobre el vientre de
la parturienta, lo cual rechazaba Navas por considerarlo inutil, y preferia un opiado. Para
reconfortar a la mujer se la administraban tradicionalmente distintas comidas “de parida”, que
Navas sostiene que podian hacer bien o mal segun la persona. Por eso, tras el parto aconseja tan
solo los caldos ligeros —con poca gordura—, y para mas adelante, admite también algo sélido
para las mujeres mas robustas y ejercitadas. Entiende que el régimen debia ajustarse a «la
constitucion, género de vida, y a la proporcion de los posibles de la parida»®¥. También el
caldo de gallina, y algo de su carne, es el alimento que prescribe Carbo, asi como granada dulce
o0 alguna confitura, pero nunca algo demasiado caliente, porque pensaba que podia provocar
fiebre3#. Lobera critica la costumbre de las parteras de hartar a las paridas con carne, pan y
vino puro, manteca, huevos y miel, y recomienda «vsar buenas viandas y en poca cantidad,
como pollas, gallinas y capones»**°. Medina no menciona ninguna dieta para el puerperio pero,

si el parto se prolonga, pide administrar a la paciente caldos y chocolate bien calientes.
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346 NAVAS, Juan, Elementos... Parte primera, op. cit., p. 148.
347 |bidem, pp. 150-151.

348 |bidem, p. 167.

349 CARBON, Damian, op. cit., fol. XLVIv.

350 LOBERA, Luis, op. cit., fol. LXXIIv.

—-90 -



Una Ultima preocupacion, antes de dejar descansar a la exhausta mujer, era la del
fajamiento de la parida, a fin de ayudar a restablecer la forma y tamafio originales del Gtero:

“[...] se le sobrepondra una grande tohalla o lienzo suave dos o tres veces doblado, caliente, y de

figura cuadrada, la qual se afirmara con una ligadura o faxa que, desde mas arriba del ombligo,

vaya dando bueltas hasta el empeyne. [...] Pasados los doce primeros dias debe la matrona ir poco

a poco aumentando la compresion de la faxa porque, [...] asi la matriz como las demas partes que

se dilataron en el tiempo del prefiado necesitan de irse recogiendo poco a poco Yy reduciendo a su
antiguo natural estado [...]"%.,

En los momentos inmediatos al parto la comadre adquiria la responsabilidad de procurar
el bienestar de madre e hijo y facilitar una pronta recuperacion de la parida. Esto implicaba
cortar, ligar y curar el cordon para que se desprendiera pronto y sin molestia; realizar —al menos
en las obras del XVI- un primer examen fisico a la criatura, comprobando malformaciones y
corrigiendo la forma de los miembros; mundificar al neonato, con especial cuidado de los
orificios y, finalmente, envolverlo. En cuanto a la madre, lo méas apremiante era una extraccion
segura e integra de la placenta; curarla el vientre; cubrirla la vulva con un pafio humedo para
evitar la entrada nociva de aire exterior; mudarla la ropa, manteniéndola limpia, comoda y
caliente, y administrarla alimentos con que reponerse, justo antes de descansar. En el caso de
Carbo, el deber de la partera se extiende también a la eleccion del ama de cria, el tiempo en que
debia amamantar, y el espacio que habitaria el nifio. Todo esto exigia la toma de decisiones por
parte de la matrona, sobre alimentacion, técnicas para fajar, el diagnostico de la situacién de la
madre y el hijo, etc.

111.8. DESPUES DE LAS MATRONAS: EL DISCURSO HIGIENISTA HACIA LAS AMAS
Y LA NUEVA MADRE

Mas alla del parto y los primeros dias de convalecencia, nada de esto correspondia a las
obligaciones de la partera, pero los tratados poseen algunas prescripciones de habitos de vida
para la madre y para el nifio en sus primeros afios, hasta el destete. Ello resulta un elocuente
discurso de género, de qué se esperaba de la madre en cada tiempo histérico. Los consejos se
aplican desde antes del natalicio, ya que del cuidado de la madre dependia el buen desarrollo

del embarazo y la prevencion de posibles abortos. En este caso se reducian a no hacer esfuerzos

351 MEDINA, Antonio, op. cit., pp. 69-71.
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fisicos, moderar la dieta —evitando el hambre y el ayuno—, dormir bien, abstinencia sexual y la
sustraccion de fuertes pasiones, que alterarian fuertemente a la mujer:
“Es menester agora dar algin aviso por la conservacion dela criatura [...] y empecando al comer
y bever, digo que ha de ser con mucho tiento y mesura, asi de la calidad como dela quantidad.
[...] El dormir ha de ser con mesura, guardandose de demasiado velar. También se ha de guardar

de correr y saltar, y de superfluo movimiento. Ha se de guardar de allegarse a vardn, endemas en
los primeros meses. [...] Guardese de enojo y tristeza y semejantes pasiones [...]"%2,

“Conviene a las mugeres prefiadas que se guarden de todas las cosas que diximos que son causa
del aborto, como de exercicio superfluo, de saltar, de correr, y de caydas, de muy gran temor y de
muy grande alegria, y de mucho comer, y de sufrir hambre en quanto pudiere [...]"%%,

“Que se abstenga de la frequente cohabitacion [...] que no haga ejercicio immoderado, que se
quite la cotilla, y todo lo que pueda hacer compresién y peso al vientre. Que procure quanto sea
posible mantener el 4nimo sereno [...]"%4,

Tras el parto, el discurso hacia la mujer se centraba en como debia dirigirse para
conservar la buena calidad de su leche y poder criar, lo que cominmente se daba después de
varios dias de purga. Carbé dice que la madre debia purgarse al menos por un mes, y que no
podria amamantar a su hijo si enfermaba o emprefiaba de nuevo®®. Esto suponia renunciar a su
vida sexual durante los dos afios que solia durar la lactancia. Lobera tan s6lo prohibe que la
parturienta amamante los tres o cuatro primeros dias, hasta que supere el calostro. No habla de
la necesidad de purgacion, pero pide del ama que no haga menos de un mes desde que pario>®.
Navas destierra definitivamente esta creencia acerca de lo nocivo de amamantar sin observar
un tiempo de purga, afirmando que puede dar el pecho la parida apenas dos horas después del
parto, y consiente que la embarazada continte alimentando al nifio mientras no se observe
cambio en su salud®’. Cualquiera de estos tres autores insiste en la importancia y el deber que
supone que la madre crie a su hijo, pero reservan un conjunto de consejos médicos para la
eleccion de un ama adecuada que sustituya a la madre. En el caso de Carb0, era competencia

de la partera escogerla.

Se considera su edad, su constitucion fisica, el tamafio y forma de sus pechos y pezones,
sus cualidades morales y costumbres, el sexo de la criatura que parid, las circunstancias de este

parto, y la calidad de su leche. Para Carbd, debia ser de edad mediana®®®, que Lobera concreta
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entre los veinticinco y los treintaicinco afios®®°, y Navas, entre los dieciocho y los veintiséis®°.
La constitucion fisica debia ser robusta sin ser gorda. La forma, volumen y consistencia del
pecho preocupaba porque se pensaba que podia dificultar la alimentacion de la criatura, o bien
ser indicativo de alguna conformacion inadecuada:
“Las tetas han de ser solidas, porque el calor natural en ellas es mas agregado y puede muy mejor
digerir la leche. No sean laxas, ni sean muy grandes, ni sean blandos; los pezones de las tetas no

sean muy gordos que no causen fastidio, ni pequefias que no las pueda tomar, como he visto de
muchos [...]"%1,

“[...] que tenga las tetas grandes medianamente, no demasiado, y que las tenga algo duras o tiesas,
no floxas, sino en mediana disposicion, ni floxas ni muy duras, porque estas son las que crian
buena leche y en abundancia [...]"%%.

“El pezon se halla en algunas tan hundido que, en lugar de una eminencia forma un hoyo; en
otras es tan poco sobresaliente que el recién nacido no lo puede asir, y no faltan algunas que lo
tienen tan grueso que un nifio endeble no puede apretarlo para chupar [...] Los pechos no han de
ser muy abultados y floxos, ni muy duros y pequefios; estos por lo comin dan poca leche, y
aquellos si dan mucha es clara. La leche debe darla sin dificultad; pero no conviene sea tan mollar
que se vacie apenas se vaya juntando alguna cantidad. También se ha de observar si son iguales,
porque la desigualdad puede hacer sospechar que solo cria con el uno’3,

Para solventar estos problemas, Navas propone el uso de mamaderas y pezoneras que
ayuden a descargar la leche. Este autor, a tal punto considera perjudicial que la madre no crie,
gue no sélo sostiene su negativa repercusion en la salud del nifio, sino también en la de la propia
mujer: «A no pocas sefioras es perjudicial no dar el pecho a sus hijos, y algunas han muerto
por no criar, especialmente de las que siendo jovenes y robustas han acostumbrado dar de
mamar a sus primeros hijos»*®*. Lo mismo hace Cangiamila al final del capitulo IV del Libro
I. Por ello, el doctor pide recurrir a otros nifios o incluso a un perrillo sin dientes para desahogar

los pechos.

Los autores renacentistas consideran importante el régimen de vida de la nodriza, con
especial atencién a sus vicios y a sus posibles alteraciones animicas, ya que mantienen que todo
esto modifica las propiedades de la leche y enferma a la criatura. Ademas, las cualidades
morales podian transmitirse a través del amamantamiento, y heredarlas el lactante:

“La tercera condicion que se tiene de guardar es por parte de sus costumbres, que han de ser
buenos. No sea rifiosa, sea benigna, jocunda, sea diligente, limpia y casta, y no sea triste ni timida
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[...] porque la complexion sigue la leche, y por ventura el nifio aborreceria la teta. [...] que sea
bien morigerada y discreta %,

“La tercera condicion es que sea de buenas condiciones y costumbres, sana, y no se enoje de cada
cosa ni sea triste ni medrosa ni muy comedora y viciosa, porque estas cosas todas corrompen la
leche y dafan y el cuerpo y aun el nifio toma la mesma condicion o enclinacion de la ama [...]
por lo mesmo dize Avicena que algunos mandaron que las mugeres locas no diessen leche a sus
hijos, y especialmente si la criatura fuere hembra se a de advertir que la den a criar a ama que no
sea luxuriosa, dada a vino o desvergongada’®.

A estas consideraciones se sumaban otras como la higiene y la apariencia fisica, un
animo benigno, personalidad jocunda y compasiva, actitud diligente, genio vivo, que no fuera

timida o de suefio pesado y, preferiblemente, tampoco primeriza.

A Navas, por su parte, parece preocuparle mas el género de vida de cara a detectar
intentos por ocultar enfermedades, o la parvedad en la produccion de leche, no tanto conductas
concretas. Por eso recomienda que la nodriza sea del lugar de la madre, para poder tener
referencia suya, y porque piensa que el clima, dieta y modo de vestir, pueden influir en las
propiedades de la leche®®’. Se preocupa ademas por los antecedentes familiares del ama para
descubrir enfermedades hereditarias. Mantiene sin embargo que no sea colérica, melancolica o

muy irritable.

Tampoco era inocuo el sexo de la criatura que anteriormente paria el ama, ya que la
leche seria también distinta y afectaria de manera diferente al hijo de la sefiora. Para conocer la
calidad de la leche, son undnimes en examinar una serie de propiedades fisico-quimicas como

la densidad, el color, el olor y sabor, que debian ser adecuados.

Lobera y Carb6 disponen también la forma de amamantar, que debia ser sin estar la
mujer en ayunas, descargando previamente algo de leche, ayudar al bebé presionando sobre el
pecho, y sin ahitarlo. Si la madre no produce suficiente alimento, Navas aconseja que a los tres
meses se comience a dar migas al nifio, y amonesta a las mujeres que a cada instante dan el
pecho a sus hijos, entendiendo que no siempre lloran porque tienen hambre —ofrece aqui una
interpretacion de los distintos Ilantos del bebé—3%8. Tras tomar el pecho, se debe echar al nifio a

dormir

“con suaves cantos y no impetuosos, porque lo inclinen a dormir, y después del dormir paséenlo
y hagan algun ejercicio. Y miren bien en el que tomare mas delectacion, [...] y de aqui se puede
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judicar de su complexion y de sus asientos, si sabio, si astuto, si ingenioso, si grosero, [...] si
bueno para las artes liberales o mechanicas [...]7%%.

Ademas de limpiarle y envolverle, al comienzo de su vida, también es preciso estirarle
y comprobar sus miembros cada dia «porque ansi como las plantas quando comiencan a
crescer fuera de la tierra si salen torcidas se quedan ansi para adelante, y si salen derechas se
quedan tales, no menos los miembros de las criaturas»®’°. El doctor Navas critica que las
mujeres fajen al nifio inmovilizando sus brazos y piernas con el cefiimiento, porque los
musculos se fortifican ejercitandolos, y su falta de uso los atrofia®’t. Recomienda acostumbrarlo
a dormir en su cuna para liberar a la madre y no distraerla de sus otros quehaceres domésticos.
Desmiente asimismo lo que otrora dijeron sus comparieros Damian y Luis, diciendo que lavar
al nifio con agua fria méas puede matarlo que fortificarlo®"2. Critica el uso de calillas para hacer
defecar a las criaturas, y —como Lobera— advierte que se cuide la forma en que reciben la luz,
para que no se queden bizcas buscandola con los ojos®”®. Navas alcanza a describir la
planificacion completa de una jornada del ama de casa:
“La practica comun en las mugeres criadoras que tienen que atender a las haciendas de su casa,
es darle de mamar al nifio antes de levantarse, y dexarlo dormir satisfecho de leche, mientras se
visten, se atavian, se desayunan y hacen los quehaceres de por la mafiana. Concluidas estas
ocupaciones precisas preparan la ropa para su nifio, lo visten, le dan de mamar, y lo entretienen
hasta cerca de la hora de comer, que lo asean si se ha ensuciado, lo satisfacen de leche y lo
duermen. Mientras el nifio duerme, comen, hacen sus haciendas, y dan lugar a que se trabaje y
perfeccione la leche. Si el nifio despierta le dan el pecho, lo miran si necesita de aseo, y lo
entretienen hasta cerca de la hora de cenar. Entonces le ponen la ropa de dormir, le dan de mamar
y lo duermen. Quando se van a la cama lo asean si lo necesita, y le dan el pecho, y esto lo repiten

por la madrugada si el nifio despierta, y si no, lo dexan hasta la hora de levantarse, que hacen lo
que se ha dicho™™.

Para el momento del destete, Lobera y Carbd prescriben alimentos sustitutivos, como
pan remojado en agua o miel, vino aguado o leche, pero Navas prefiere que el infante coma lo
que admita, con variedad, y adecuado a sus fuerzas®”®. Ni Lobera ni Navas van mas alla del
periodo de lactancia, pero Damian dispone también el régimen de vida del nifio durante su
primera infancia, con especial atencion en preservar y desarrollar sus cualidades. Un cambio en

los humores del nifio explica un cambio en sus necesidades, precisando a partir de entonces una
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dieta mas calorica, y haciendo recomendable mudar sus costumbres, «porque la sanidad de su
entendimiento, si fuere buena, no se dafie, y si fuere mala se repare»®®. Asi,
“Después que el nifio sea levantado de su dormir, freguenle sus miembros ligeramente [...] y
vestido de sus ropas, segun su condicidn, es menester tirarle sus bracos y sus piernas, lavarle la
cara, los 0jos y las narizes en el yvierno con agua algin poco escalentada a las manos. Después,

déxenle que vaya un poco a jugar, y procuren también que vaya del cuerpo naturalmente, si no,
procurenlo con alguna soposta de miel cocido o de alguna rayz de acelga con aceyte y sal”®"’.

Después de comer, se le enviara de nuevo a jugar, y tras hacer la digestion se le da de
comer, guardandole de no beber agua posteriormente para no indigestarle. Pide que «lleven al
nifio al maestro, porque tome disciplina. Y esto, muy a passo y con orden, sin mucha fuerca, ni
peso, ni con grande temor, ni con acotes, ni es menester todo el dia estar en el estudio, sino
que alglin poco tome algln espacio, y en el cuydado del estudio mezcle un poco de holgar»®8,
Por altimo, que lo acostumbren a madrugar, que no duerma «con muchos colchones ni delicada
cama, porque le es nocivo»®®, que haga ejercicio de acuerdo con su condicién y evite la
ociosidad, que no se le acostumbre a lindas vestiduras para no ensoberbecerle, que obedezca a
los adultos, a sus padres y a su maestro, que no jure por Dios o por los santos, que sea sincero,

gue no sea codicioso y que se guarde del vino.

Respecto a las paridas, Navas establece su muda regular, la quietud, el silencio y la
tranquilidad de animo, evitando recibir visitas que pudieran molestarlas o alterarlas. La dieta
debia ser ajustada a su complexién, con caldos con poca gordura, mas faciles de digerir, y
vigilarse los loquios o secreciones genitales durante el puerperio. Progresivamente, la mujer
debia procurar el retorno a su rutina normal de vida:

“En el primer parto conviene acostumbrarse, o hacerse al tiempo en que han de salir de la cama,
ir a misa, y entregarse a los trabajos domésticos. Es un error querer que todas las mugeres guarden
precisamente quarenta dias de dieta, cama, o casa para precaverse de otras enfermedades. La regla
mas general es que luego que los lochios han cesado, y que la leche se halla bien establecida en

las que crian, o se ha disipado en las que no crian, pueden levantarse e ir por grados volviendo a
su vida anterior*3°,

Si Navas se preocupa mas por descargar de trabajo a la madre también es porque
entiende que la maternidad va a ser para ella una carga, mucho mas de lo que antafio lo fue para

otras mujeres acomodadas, que pudieron —con el beneplacito de médicos y moralistas— delegar
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ciertas labores como la lactancia en su nodriza. Mas alla de la retérica empleada, los médicos
de los siglos XV1y XVII no conciben el cuidado fisico de los nifios ni el acto de amamantarlos
como una responsabilidad personal, intransferible y exclusiva de las madres. El discurso es
adaptado a las costumbres y circunstancias vitales de la madre, enumerandose de manera
general sus deberes —basados en el derecho divino, natural y positivo—, pero reconociendo que
sus condiciones fisicas, y sus obligaciones laborales y sociales pueden eximirla y justificar su

recurso al ama3®!

. En el siglo XVIII, en cambio, la lactancia se entiende ya como una
responsabilidad verdaderamente indelegable®?. En el pensamiento de Navas —como también
en el de Cangiamila—, se da una natural complementacién entre el bebé y su madre, necesitando
aquel del alimento que esta le proporciona, y ésta a su vez, la descarga de sus pechos para
evitarse grandes inconvenientes de salud. Si la mujer no amamantase deberia usar igualmente
otros medios para desahogar sus pechos, a riesgo de su propia vida si no lo hiciera. Tal es el
esfuerzo discursivo por hacer indefectibles e inseparables la crianza y la maternidad. Para Navas
no hay més motivos para que una sefiora no crie que la falta de leche, de salud, y el defecto del

pezdn, y rechaza el argumento de que no criando tendran mas hijos y mas robustos.

La lactancia mercenaria era una practica ampliamente extendida, todavia en el siglo
XVIII, desde la realeza a muchas otras capas sociales. Para las €lites, suponia un simbolo de
distincion, asi como un medio para eludir las consecuencias contraceptivas de la crianza de cara
a asegurar su sucesion. Para mujeres mas humildes que trabajaran fuera de casa, este recurso
era el medio de conciliar su trabajo y su maternidad. Aunque la critica estuvo ya presente en las
obras de médicos y moralistas renacentistas, fue en esta centuria cuando se dio una auténtica
campafa en defensa de la lactacion directa. Los argumentos manejados fueron los mismos que
en el periodo anterior, aunque se sumaron otros como la preocupacion demografica por la alta
mortalidad infantil; interpretaciones naturalistas amparadas en descripciones antropoldgicas de
las précticas de pueblos mas primitivos (los buenos salvajes), y la evocacion de una mistica

maternal, imagen de una feliz y satisfactoria maternidad®®3.

Sobre el acto de la lactancia se cred una nueva representacion de los géneros, la familia

y la moral. Los detractores de la lactancia mercenaria la encontraban como simbolo de la

%1 BOLUFER PERUGA, Médnica, Los médicos y..., op. cit., p. 963.

382 |bidem, p. 964.

383 BOLUFER PERUGA, Mdnica, Mujeres e Ilustracion. La construccion de la feminidad en la Espafia del siglo
XVIII, Valencia, 1998, p. 238.
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degradacion fisica y moral del cuerpo social, consecuencia de los errados valores que lo
sustentaban, los de las élites tradicionales. Las consecuencias de la desatencion del
amamantamiento eran concéntricas, y conectaban el orden fisico y moral de la madre y el hijo
con graves efectos en el orden politico. La lactancia materna, simbolo y origen de la reforma
de la educacion fisica, moral, y de los afectos, seria capaz de procurar la prosperidad y fortaleza
del Estado3®*.

CONCLUSIONES FINALES

Pese a la creciente regulacion de las profesiones sanitarias en los paises de Europa
Occidental desde el siglo XIII, el de partera siguié siendo un oficio sin una reglamentacién
precisada ain por mucho tiempo. El gran cambio legal lo constituy6 la creacion del Real
Tribunal del Protomedicato castellano en 1477, cuyas competencias fueron altamente
contestadas por los poderes municipales, y provocaron la supresion de los examenes oficiales
de partera en 1523. Este hecho, unido a la inexistencia de instituciones corporativas o cientificas
en que fueran admitidas estas mujeres, supuso la pervivencia del acceso a este oficio mediante
canales no oficiales, que se sustentaban en la practica directa, la adquisicion e intercambio de
conocimientos por via oral, y la transmision muy posiblemente entre parientes. Esto condiciond
siempre la propia valoracion social, médica o intelectual de la profesion, con importantes
recelos por su capacidad para escapar del control de los distintos poderes. Acusaciones de
brujeria, hechiceria, heterodoxia o supersticion estaban extendidas, y reflejaban estas
sospechas, que cristalizaron en el tdpico literario de la comadrona-alcahueta Celestina. Tales
temores no son de extrafiar cuando comprendemos el grado de poder que llegaban a disfrutar
estas mujeres, y la estrecha relacion entre la asistencia obstétrica y la vida o la muerte de dos o
mas seres humanos, la intervencion en la salvacion espiritual de los neonatos mediante el primer
bautismo o el de urgencia, siguiendo con escrupulo lo meticulosamente establecido por la
Iglesia, la posible provocacion de abortos, ocultacion de embarazos, intercambio de nifios,
ademas del contacto con asuntos intimos de gran trascendencia social como las relaciones
ilicitas o la esterilidad, y el valor que se concedia a su testimonio de cara a los tribunales de

justicia en muchas de estas materias de honor.

384 |bidem, p. 240.
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Al mismo tiempo, no dejamos de comprobar también muestras de una positiva y
favorable consideracion social, gestos que reconocian su importante y afortunada labor.
Consideracion apoyada en la tradicion de la practica femenina y de la preservacion del pudor
en aquel momento delicado. De algiin modo, en la practica cotidiana, desde los ambitos rurales
y mas o menos aislados, hasta los urbanos e incluso cortesanos, las mujeres debian preferir la
intervencion de las parteras, lo que sin duda, favorecia su consolidacién pero al mismo tiempo,
introducia una reaccion intelectual frente a la impericia, la falta de formacion, las practicas
supersticiosas 0 simplemente algunas tradiciones y costumbres que la medicina oficial no
aceptaba ni comprendia. Y en cualquier caso, no estaban enteramente al margen de todo control:
autoridades locales con capacidad para valorar su formacion y licitar el ejercicio del oficio, o
su estrecha relacién en muchos casos con los parrocos, conocedores de su papel en la salvacion
de los cuerpos pero aun mas, de las almas de los recién nacidos, intervenian, cuando era posible,

para vigilar sus practicas.

En 1750 se recuperd la anterior legislacion que sujetaba la profesion de la partera al
control del Protomedicato, y en los afios siguientes se puso en marcha la ordenacion de este
trabajo con la creacion de estudios oficiales en los reales colegios de cirugia dirigidos
especificamente a las aspirantes a ejercerlo. Esto responde a un momento en que se esta
produciendo un progresivo desplazamiento profesional de las matronas por parte de los
cirujanos-comadrones, la medicalizacion del parto, el fortalecimiento del poder real —que
asumid profundamente los postulados mercantilistas— y la creacion de un nuevo modelo de
feminidad, cuyo eje sera la maternidad. Aunque las comadres practicamente coparon la
asistencia obstétrico-ginecoldgica durante buena parte de la Edad Moderna —atendiendo desde
las reinas a las mas humildes campesinas—, en el siglo XV1II tuvieron que verse enfrentadas a
la competencia del profesional masculino, el cirujano-comadron. Este logro legitimar y
consolidar su posicion con el decisivo ejemplo de la familia real, de la nueva dinastia francesa,
introduciendo y extendiendo la costumbre de la asistencia masculina a los partos entre la

nobleza y los grupos acomodados.

Pero comadres y cirujanos competian en desigualdad. En los textos analizados
comprobamos las competencias de la partera en el diagnostico y seguimiento del embarazo y
el parto, pero tan sélo las situaciones naturales, ya que las mas complejas o que requerian una
intervencion quirdrgica y de un instrumental especializado, se reservaron siempre al cirujano.

Y asi ocurria con la cesarea, competencia exclusiva del comadron, segun los discursos
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analizados salvo para el canonigo Cangiamila. Para los autores del XVI, las parteras poseen
también atribuciones pediatricas y ginecoldgicas, que no se las reconocen en el siglo XVIII. En
la definicion del oficio se incidia en los caracteres morales de la partera sobre los intelectuales,
con requisitos sustancialmente distintos a los que se exigia a sus rivales masculinos. Discrecion,
buena vida y costumbres, la prevencion del aborto y el rechazo de la supersticion, son
recurrentes, y se les sumard, en el Siglo de las Luces, la necesidad de disponer de conocimientos
anatomicos, incidiendo en la necesaria formacién en el oficio. Durante todo el periodo se
sucedieron criticas que subrayaban la impericia de estas mujeres, o sus desacertadas practicas,
y legitimaban la introduccion del profesional masculino en el oficio y la subordinacion de la
matrona a éste. Las criticas también podian ir dirigidas a las pacientes, a quienes se trata de
reducir a un nuevo modelo de maternidad domeéstica, entregada y sacrificada. Este era el reverso
del discurso, la prescripcion de normas higienistas que buscaban la atencién directa de la
progenie por parte de la madre, lo que se conectaba con la salud fisica y moral del conjunto del
Estado.

No obstante, al tratarse de un oficio que sobrevivia por medio de la tradicién heredada,
arrastraba supersticiones o practicas magicas que fueron condenadas y trataron de ser
combatidas mediante la implantacion de una instruccién que respondiera al ideal de un
conocimiento adecuado, especifico, ordenado y racional. Y como las garantias de la buena
practica eran esenciales, para salvar almas pero también para garantizar la supervivencia
humana y todas las ventajas de un Estado bien poblado, aparecieron esos tratados que buscaban
canalizar la necesaria formacion y defendian su conveniencia, pese a todas las dificultades para
gue esos principios alcanzaran no sélo a ser conocidos y leidos por sus destinatarias, sino a ser

aplicados, por encima de la tradicién y de la costumbre.
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