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INTRODUCCION.

Desde el punto de vista tedrico y genérico, se concibe el
Renacimiento como un movimiento cultural de los siglos
XV y XVI que surgié en lItalia y de alli se propagd al
resto de Europa. Esta época histérica se caracterizo por
dos cuestiones fundamentales: por un lado, una vuelta a
la Antigiiedad Clasica contra el teologismo medieval; por
el otro, nace el Humanismo, corriente de pensamiento
anfropocentrista que confia en la posibilidad del ser
humano y en el progreso indefinido.

Con respecto a las enfermedades mentales, el paso de
la Edad Media al Renacimiento supuso la convivencia
de timidos cambios en el tratamiento de la locura con
fue'rtes ‘reminiscencias de consideraciones pretéritas.
Asi, sera dificil de erradicar la concepcién medieval de la
demencia clorr‘xo fruto de una posesion demoniaca, de un
2%3;1;1 brujeria o de un qagtigo divino. Simultaneamente
b L:]er;sadores y médicos comenzaron a resaltar el
ks destaa urall de la enferm_eda_d mental, entre los que

e F:n:”::tar a figura de Luis Vnyefs y de Huaf!e de San
ruptu} > tmale a ellos, otros n:'ne_dlcos optaran por la
R it con la medlcma! clasica, I(_) cual no supuso
e Cmcon tod_as las interpretaciones ligadas al

; 0 ocurri6 con Paracelso (1).

Ene =

o (l) CSSO de Espf'ana, la enfermedad mental se concibi6

— inﬂ:a d_olenma mundana, de ahi los tratamientos
encia de la medicina arabe o las fundaciones

hospitalari : g
|g|e§;a (gr)l.as surgidas por iniciativa, entre otros, de la

E
x\L(LTRATAMIENTO DE LA LOCURA EN EL SIGLO

Si la opinion sobr
N0 menos lo er
aplicaban a esto
de la mas gy,

e la locura y su procedencia fue dispar,
a la multitud de tratamientos que se
s dementes que dependian de personas
Curandersy. o ‘frs:ni naturaleza, desde charlatanes y
médicos, AR dr:lo de lucro, hasta escépticos
ordinariag Sor u an para curar enfermedades
demencia 0 Necesariamente tenian que ver con la

» Pasando por los sacerdotes que realizaban

eXorcismos.

En lineas generales, la terapéutica de la locura no se
aplicaba en los hospitales, pues su funcién era mas
aislar que corregir.

Los primeros hospitales urbanos eran pequefios
albergues u hosterias fundados por benefactores
individuales, clérigos o laicos, o por cofradias gremiales,
que habitualmente albergaban toda clase de enfermos,
fisicos y mentales. A lo largo de los siglos XV y XVI, en
toda Europa, la mayoria de las instituciones sanitarias
pequenas y difusas se consolidaron en un numero mas
limitado de grandes hospitales, que fueron
experimentando un proceso de especializacion (3).

Desde el siglo XV, en Valencia (Hospital dels Innocents),
en Zaragoza (Hospital de Nuestra Sefiora de Gracia), en
Sevilla (Hospital de los Inocentes de San Cosme y San
Damién) o en Barcelona (Hospita de Santa Creu) y ya
en el siglo XVI, para el caso, entre otras ciudades, de
Granada, existian hospitales en el territorio hispano con
estructuras especificas para el cuidado de los enfermos
mentales y con personal médico Y sanitario que
desempeiiaba su labor asistencial en los mismos: hapla
distincion de tipos de enfermos mentales, tenian
instrumentos para sujetar furiosos, contaban con
servicios como rapado, afeitado o bafo, usaban
medicamentos y alimentos adecuados, l0S enfermos
practican trabajo, con labores propias de su género
(horticultura para hombres y costura para mujeres) como
redencion del pecado, como triunfo contra el ocio y por
motivos econémicos, y se tiende a una ordenacion de
sus vidas (4). Ciertamente algunas de estas fgndacnqnes
participaban del espiritu de la medicina de origen griego
y arabe en su consideracién de la locura, lo cual se
mezclaba con fundamentos cristianos @ ideales del
Renacimiento para dar lugar a constituciones tendentes
a humanizar el trato al enfermo y a convertr a'l‘hOSP“a'
en un centro de curacion. Sin embargo, la practica _5°l!a
diferir de la teoria e imbuirse en la situacion mayonlalﬂa
de los hospitales durante la Edad Moderna, que ‘: 0'-";
ojos de la actualidad se podria ~ cons! era
tremendamente calamitosa (5).
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