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Resumen

En este articulo se presenta, en primer lugar,
una visién panordmica de los principios que guia-
ron la higiene privada hipocrética en la Antigiie-
dad Clasica. En segundo lugar, se analizan los
procesos sociales y los fundamentos tedricos que
dieron origen a la higiene puiblica, como respuesta
de las autoridades civiles a la gran pandemia de
peste, llamada la Muerte Negra, la cual se pre-
sent6 en Europa durante la Edad Media. Igual-
mente, se analiza la forma como estos nuevos
fundamentos tedricos modificaron las concep-
ciones y précticas de la higiene privada desde
entonces.(Rev Fac Med Univ Nal Colomb 2004;
52:83-90)

Palabras claves: Higiene, medicina hipocratica,
muerte negra, peste.

Summary

This paper presents, on one hand, a panoramic
overview of the principles of the Hippocratic
private Hygiene during the Classic Antiquity. On
the other hand, it analyzes the social processes
and the theoretical principles that allowed the
birth of Public Hygiene as a way to fight against
the great pandemic called Black Death that
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attacked Medieval Europe. It also analyses the
way this new theoretical ideas modified the
principles and practice of private Hygiene since
that time. (Rev Fac Med Univ Nal Colomb 2004;
52:83-90)
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La higiene privada hipocratica

“Los cambios de estacion y, dentro de ellas, las variacio-
nes de frio, calor, humedad, etc., son causas principales de
enfermedad”...” La salud excesiva...es peligrosa. Y ello por
dos razones: por la imposibilidad de mantenerse siempre
en el mismo punto y por la imposibilidad de mejorar. De
ahi que vnicamente pueda deteriorarse...Pero al mismo
tiempo, tampoco deberd llevarse esto al otro extremo, lo
que seria igualmente peligroso. Lo mejor es un equilibrio
intermedio”.

Hipocrates. Aforismos

La palabra “higiene” viene del término griego
Hygieie, nombre que se le daba a la diosa de la
salud (1) y fue retomada por la medicina
hipocritica, secularizdndola y otorgdndole el sen-
tido de un conjunto de normas que deberian ser
seguidas para mantener la salud y prevenir las
enfermedades (2).
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Figura 1. Los cuatro humores y los elementos bdsicos de los hipocrdticos

De acuerdo con Pedro Lain Entralgo, fue
Alcmeon de Crotona (siglo VI antes de Cristo)
el primero en relacionar el estado de salud con
el recto equilibrio (isonomia) de las distintas
potencias que dualmente se oponen entre si en
cada naturaleza (physis) individual: lo caliente
y lo frio, lo himedo y lo seco, lo amargo y lo
dulce, etc. Fue, por tanto, el primero en expli-
car en términos naturales (physioldgicos) el
estado de salud, trasladando a la vision de la
physis un concepto tocante a la constitucién
de la polis griega: la isonomia, o igualdad de
derechos de todos los ciudadanos ante la ley
(nomos) (1).

Segiin Empédocles, y en seria discusién con
los demads presocréticos que sélo aceptaban la
existencia de un sélo principio, cuatro elemen-
tos (agua, tierra, fuego y aire) y sus cualidades
correspondientes (humedad, sequedad, calory
frio), serian los verdaderos principios constitu-
tivos (arche) de la naturaleza (physis) de to-
das las cosas (3, 4).

Los hipocraticos retomardn estas dos propues-
tas, elaborando un concepto de rango més alto,
el de humor, entendido éste a su vez como aso-
ciacion, en proporciones diversas, de estos cua-
tro elementos con sus cualidades correspondien-

tes (4). Cuatro serdn también estos humores que
componen y explican la naturaleza del cuerpo
humano (la sangre, la flema, la bilis amarilla y la
bilis negra) y consecuentemente, cada uno de
estos humores estaria compuesto de la correcta
mezcla de los cuatro elementos (3): la sangre
(caliente y himeda) de fuego y agua; la flema
(fria y himeda) de aire y agua; la bilis negra o
melanobilis (fria y seca) de agua y tierra y la
bilis amarilla o atrabilis (seca y caliente) de tie-
rra y fuego (4).

La salud es entendida por Hipdcrates y su escue-
la como el equilibrio (isonomia) entre estos cua-
tro humores y la enfermedad, consecuentemen-
te, como el desequilibrio entre ellos, la monarquia
de un humor sobre los demas (3).

A su vez, existirfan cuatro temperamentos 0 cons-
tituciones humorales tipicas (llamadas por la me-
dicina galénica constituciones epidémicas) en to-
dos los seres humanos sanos, dependiendo de cual
humor predomine més en cada persona: el san-
guineo, el flemético, el melancdlico y el atrabilia-
rio (1). Estos temperamentos determinarian una
susceptibilidad especifica a la enfermedad. Por
ejemplo, una persona de temperamento sangui-
neo (es decir, caliente y himeda) tendria la
predeterminacién a enfermarse mds en verano
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(cuyo clima es caliente y hiimedo) que en otras
estaciones del aflo, ya que la humedad y calor del
ambiente podrian actuar sobre la constitucién
humoral caliente y himeda del sanguineo, cau-
sando el desequilibrio. Lo equivalente podria ocurrir
con los otros temperamentos y las demds esta-
ciones del afio (5).

La salud es entonces para los hipocraticos, en
primer lugar, la armonia, el equilibrio, entre los
cuatro humores, en cada una de estas cuatro
“constituciones epidémicas” (Hipdcerates, 1976,
286). Pero por otra parte, es también armonia o
adecuado equilibrio entre la naturaleza humana y
la naturaleza general, es decir, que la armonia
entre los humores depende del correcto equilibrio
entre la constitucién humoral de la persona (cau-
sa interna) y la naturaleza general (causa exter-
na), representada en los lugares, las aguas, los
aires, el clima, la dieta, el régimen de vida, etc.
Igualmente, la salud es bella, no sélo por que en
su apariencia se manifiesta y brilla el buen orden
de la physis en su concrecion individual, sino tam-
bién por su realizacién social y politica (la ade-
cuada colaboracién de cada individuo sano al bien
de la polis). Asi mismo, y cerrando el circulo, la
salud es un modo de vivir bien proporcionado, ar-
monioso, porque en ella se hallan en recto equili-
brio las dyndmeis o potencias en las que la physis
del individuo sano se realiza (1). En otras pala-
bras, dicha armonia entre los humores depende
del correcto equilibrio entre la constitucién humo-
ral de la persona y las causas externas para que
el individuo pueda cumplir su funcién social.

Asi pues, los excesos en el régimen de vida, en
cualquier sentido, pueden poner en desequilibrio
las causas externas y las internas desarmonizando
los humores y produciendo la enfermedad (3).

Por tanto, la salud y la prevencion de la enferme-
dad dependen, segin Hipdcrates y su escuela,
del celo con que cada persona cuide de su régi-

men de vida para evitar los desequilibrios entre la
naturaleza humana y la naturaleza general y asi
pueda vivir arménicamente en la polis. El mode-
lo galénico de salud y enfermedad, aunque enri-
quecido y sistematizado desde una lectura
aristotélica de la obra hipocratica, mantendrd este
esquema bésico de explicacion.

La higiene hipocrético-galénica estaba entonces
apoyada en un modelo humoralista y consecuen-
temente orientado al control individual del régi-
men de vida, es decir, era una higiene de caricter
privado y deberia ser practicada por cada indivi-
duo. Como bien dice Rosen, segtin este modelo
higienista cldsico, la vida entera de un individuo
deberia estar organizada para ese propdsito de
mantener la salud. Sin embargo, muy pocas per-
sonas podian llevar a cabo una vida asi. Este era
un régimen concebido para una pequeiia clase
social alta que podia llevar una vida de lujo y ocio,
una clase soportada en una economia esclavista.
Asfi, esta higiene privada era, en esencia, una hi-
giene aristocrdtica (Rosen, 1993: 12). El grueso
del pueblo, segin declara el autor del escrito
hipocrético “Sobre la Dieta”, “...por necesidad
debia llevar una vida azarosa y ... descuidando
todo, no podia ocuparse de su salud” (2). Este
fue pues el primer momento del desarrollo de la
higiene: la higiene privaday elitista. Este modelo
predominara en Europa desde la Grecia Clésica
hasta el siglo XIX. Sin embargo sufrird algunas
modificaciones, 0 mas bien rea-comodaciones, du-
rante el periodo que va desde la baja Edad Media
al siglo X VIIL

La muerte negra y los comienzos de la
higiene publica

“Y digo, pues, que ya habian los aiios de la fructifera
encarnacion del Hijo de Dios llegado al niimero de mi
trescientos cuarenta 'y ocho, cuando en la egregia ciudad
de Florencia, bellisima entre todas las de Italia, sobrevino

una mortifera peste...al empezar la enfermedad, nacianles
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a las hembras y varones, en las ingles o en los sobacos,
unas hinchazones que a veces alcanzaban a ser como una
manzana comin, y otras como un huevo...y en seguida los
sintomas de la enfermedad se trocaron en manchas negras
o lividas ...y asi,...casi todos, al tercer dia de la aparicion
de los supradichos signos, cuando no algo antes o algo
después, morian sin fiebre alguna ni otro accidente”.

Giovanni Boccaccio. EI Decameron.

Con excepcion de la “Peste de Justiniano”, 1la-
mada asi por el emperador bizantino que reina-
ba en el Imperio Romano en el siglo VI d.c.
cuando estall6 esta primera gran pandemia de
peste bubénica, desde finales del siglo VIII has-
ta finales del siglo XIV Europa estuvo notable-
mente libre de casi todas las enfermedades epi-
démicas (6). A finales del siglo XI1I, el fondo de
las enfermedades de Europa era estable: la vi-
ruela, el sarampion, la malaria, la lepra y otras
pocas enfermedades habian establecido un equi-
librio tentativo dentro de la poblacién europea.
Habia desaparecido la peste, que era la enfer-
medad que mds personas habia matado
(Gottfried, 1993: 49) y la higiene hipocratico-
galénica siguid siendo ttil para el control social
de la enfermedad. En aquellos casos, como en
el de la lepra, en los cuales la higiene cldsica era
intil, se acudié el aislamiento como medida pre-
ventiva (6).

Las acciones de la asistencia publica en salud,
desde el punto de vista administrativo, estaban
centradas en algunas unidades locales ubicadas
en las ciudades, lo cual le daba a esta asistencia
publica un cardcter parroquial (2). Las ciudades
y villas tenfan una maquinaria administrativa para
la prevencién de la enfermedad, la supervision
sanitaria y en general para la proteccién de la
salud de la comunidad. El cardcter de esta ma-
quinaria estaba intimamente ligado a la adminis-
tracién municipal. La ciudad era manejada por
un Concejo; el titulo dado a esos consejeros va-
riaba de un lugar a otro, pero las funciones eran

E. Quevedo

esencialmente las mismas. En Italia y sur de
Francia, eran conocidos como consuls, en el
norte francés y en los paises bajos eran llama-
dos echevins, y en Inglaterra, aldermen (2).

El concejo manejaba la rutina administrativa de
la comunidad (finanzas, trabajos publicos, etc.)
y al lado de estos trataba los asuntos de la salu-
bridad y bienestar publicos. Estos dltimos eran
generalmente asignados a uno o mas miembros
del concejo, quienes actuaban como subcomité.
En el caso espaiiol se llamaban Mustasafs. En
general, la administracién de la salubridad publi-
ca no era llevada por los médicos sino por los
ciudadanos del comtin. Los médicos eran con-
tratados para deberes especificos como la pro-
visioén del cuidado médico a los indigentes y pri-
sioneros en caso de enfermedad, el diagndstico
de lepra y de condiciones similares y para ofre-
cer consejos de experto en tiempos de pestilen-
cia o en materias médico legales. Finalizando la
edad media este patrén administrativo se volvid
un poco mds complejo, pero su cardcter basico
permaneci6 idéntico (2). Esta organizacién sa-
nitaria municipal logro, en la mayoria de los ca-
sos, mantener controlada la enfermedad.

Pero ese periodo europeo “epidemiolégicamente
feliz”, termind subitamente a mediados del siglo
XIV. Varios elementos se conjugaron, modifi-
cando el equilibrio y la pauta de las enfermeda-
des infecciosas y transmisibles en el viejo conti-
nente. Por una parte, el marcado crecimiento
de la poblacién (300% desde el siglo X), los re-
pentinos cambios de clima y la consecuente dis-
minucién de los alimentos, condujeron a Europa
a un periodo de hambre que alter6 las capacida-
des inmunoldgicas del pueblo europeo. Por otra,
a partir del siglo XIII, cambios climéticos habian
comenzado a alterar la ecologia de los insectos
y roedores de Eurasia y la peste, enfermedad
allf endémica y originaria del Desierto de Gobi,
habfa aumentado.
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Simultdneamente e impulsados por los mencio-
nados cambios climéticos, los Mongoles habian
iniciado la conquista del Asia central y con ellos
habia viajado la peste. Finalmente, se desarro-
llaron conexiones comerciales més estrechas
entre Europa, Asia y Africa, y los consecuentes
contactos humanos entre Oriente y Occidente
aumentaron. Asi, en algiin momento de finales
del siglo XIII o comienzos del X1V, el equilibrio
ecoldgico de Eurasia fue violentamente pertur-
bado y de ello resulté la difusién y diseminacion
de la Yersinia Pestis y de la peste bubonica'
desde el Desierto de Gobi, en el este de la Chi-
na, donde esta enfermedad es endémica, hacia
el sur de la India y el Asia central, llegando has-
ta el Medio Oriente y, finalmente, hasta la cuen-
cadel Mediterraneo, siguiendo la Ruta de la Seda
y otras rutas de intercambio comercial. Asf apa-
reci6 la Muerte Negra en Europa y la segunda
pandemia de la peste?.

Durante este episodio de la Peste Negra medie-
val fueron los italianos quienes, apoydndose en
la teorfa miasmaética, intentaron por primera vez
poner en prictica una estructura de vanguardia
en Europa en el sector de la prevencion sanita-
ria, instaurando unas medidas que, en contrapo-
sicién con el modelo de la higiene privada
hipocratica, podrian llamarse medidas de higie-
ne publica, ya que iban més alld de los métodos
y controles individuales (8).

Aunque la palabra “miasma” es de origen grie-
goy significa mancha o polucién, entendida como
contaminacién fisica y moral del cuerpo y como
olor pitrido que contamina el aire (1)?, esta teo-
ria miasmadtica se consolidé en Europa durante
la Edad Media, y persistié durante el Renaci-
miento y la Ilustracién. Se pensaba que las en-
fermedades agudas, febriles, purulentas y con-
tagiosas, eran producidas por los miasmas, par-
ticulas putridas que surgian de la tierra en des-
composicion y provocaban la corrupcién del aire,
envenenandolo. Esta misteriosa materia insalu-
bre se pegaba luego de persona a persona, o del
animal a los seres humanos, por el aliento o por
el contacto fisico y, de las personas se adheria a
las cosas y viceversa, tal como se pega a ellas
el perfume (segtin decia Ambrosio Paré*). Es-
tas enfermedades se agravaban en las estacio-
nes cdlidas, cuando el calor y la humedad favo-
recian la corrupcion de las materias orgédnicas.
La observacién comprobaba la mayor frecuen-
cia de epidemias en las épocas cdlidas, meses
en que se advertian los peores hedores (8).

Cuando las repetidas epidemias de peste
bubénica comenzaron con la mencionada Muerte
Negra de los afios 1348-1351 y devastaron bue-
na parte de la poblacion europea, la incapacidad
de la medicina hipocrético-galénica para enfren-
tar el problema se puso en evidencia. Tanto los
métodos diagndsticos y terapéuticos como las

! La Yersinia Pestis o Pasteurella Pestis es un bacilo y es la
bacteria responsable de la peste bubdnica. Este bacilo vive
en el tracto digestivo de las pulgas, particularmente las pul-
gas de las ratas Xenopsylla cheopis y Cortophulus fasciatus,
pero también puede vivir en la pulga humana Pulex irritans.
Periodicamente, por razones aun no comprendidas por com-
pleto los bacilos se multiplican en el estomago de la pulga,
en niimero suficiente para causar un bloqueo, amenazando
asi con matar de hambre a la pulga. La pulga «bloqueada»,
mientras pica a la rata o al hombre para alimentarse vomita
dentro de sus victimas gran niimero de bacilos Y. Pestis, los
cuales solo pueden pasar a través de la piel de la victima por

la herida producida por la pulga o por otra grieta ya exis-

tente, pues no pueden atravesar la piel sana (6). Una vez que
penetran al organismo, viajan por el sistema linfdtico hasta
los ganglios linfdticos locales en donde se multiplican y
después de 2 a 6 dias el ganglio se inflama produciendo una
gran bola hinchada y dolorosa a la cual se ha llamado
«bubon». De ahi el nombre de Peste Bubonica. Luego, des-
de ahi, el bacilo se extiende a la sangre invadiendo otros
ganglios y otras partes del cuerpo. En un 10 a 20% de los
pacientes se infecta el pulmon produciéndose la forma
neumonica. En un 5 a 15% de los enfermos, la piel, sobre
todo la de las extremidades se afecta con lesiones purpiiricas,
de ahi el nombre de Muerte Negra. En algunos pocos casos

puede producirse una forma generalizada, llamada forma
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medidas higiénicas individuales recomendadas
por esta medicina, fueron insuficientes ante el
abrazador avance de la peste (6). Fue entonces
cuando se pusieron en marcha esta serie de
medidas de higiene publica, que tenfan como
sustento esta teorfa miasmadtica.

Ante la critica situacion, en 1348 en Venecia y
en Florencia, comenzaron a instituirse Juntas de
Sanidad cuya tarea era “considerar diligente-
mente todos los medios posibles de mantener la
salud publica y evitar la corrupcién del medio”
(6). Estas juntas tuvieron un caracter temporal,
pues solo funcionaban mientras duraba la epi-
demia. Pero en la primera mitad del siglo XV
(1486-1527), estas juntas fueron transformadas
en magistraturas permanentes (6, 8).

La primera funcién de todas las juntas de sanidad
publica era informar a las autoridades de cualquier
epidemia; el siguiente paso era tratar de aislarla;
esto solia intentarse mediante una cuarentena, lo
que rara vez daba buenos resultados. Las
cuarentenas medievales pretendian aislar a las
personas, no a los insectos o roedores, y seguian
la tradicional teoria de transmisién por el contacto
con los miasmas. Las personas infectadas, junto
con sus bienes y propiedades eran aisladas de las
personas sanas y su desplazamiento era restringido
(6). Este modelo de juntas sanitarias se fue
extendiendo por el resto de la Toscana y luego
por las otras ciudades europeas.

E. Quevedo

Asi se establecieron de manera sistematica, unas
medidas de control ambiental para evitar la pro-
pagacion de los miasmas y prevenir la extension
de las epidemias. Aunque, como ya dijimos, la
higiene privada de corte hipocratico-galénico
persistird hasta finales del siglo XIX, este serd
un primer paso hacia la organizacién de una hi-
giene publica.

Ya en el siglo XVII, debido a la alta frecuencia
de peste y de tifus exantemdtico, se habian
instaurado, no en balde, medidas permanentes,
creando juntas de sanidad en varias ciudades
europeas. Coherentemente con el paradigma
miasmatico, estas juntas ordenaron desde 1607
mantener las aldeas «limpias y pulcras de todo
tipo de porquerias». Se trataba de eliminar todas
las fuentes de malos olores que abundaban por
todos lados. Se consideraba que las alcantarillas
inadecuadas, o incluso la falta de ellas, y los po-
zos negros eran una de las fuentes principales de
tremendos hedores y continuo peligro para la sa-
Iud publica. A los excrementos y basuras, resul-
tado del diario vivir y convivir humano, se suma-
ban los excrementos de animales (caballos, as-
nos y mulas utilizados como medio de transporte)
que se albergaban en establos anexos a las casas
dentro de las aldeas. Todos esto elementos, au-
nados a otros como los fertilizantes a base de
estiércol animal, que eran corrientemente usados
en la agricultura, las aguas estancadas y las acti-
vidades productivas en las que se utilizaban o se

septisémica, mucho mds letal. La muerte sobreviene casi
siempre como resultado de la neumonia, la sepsis o al shock
por la endotoxemia debida a la intoxicacion con las propias
sustancias producto de la destruccion de los tejidos y la
coagulacion intravascular (7).

2 La Muerte Negra fue el nombre que se le dio a la primera
epidemia de la segunda pandemia de la peste bubonica. Se
presento en el mundo occidental desde 1347 hasta 1351,
después de la gran epidemia asidtica, matando al 25-50%
de la poblacion europea y causando o acelerando cambios

politicos, economicos, sociales y culturales. Fue una combi-

nacion de cepas bubonicas, neumonicas y septisémicas de la
peste. La Muerte Negra fue pues el comienzo de la segunda
pandemia: una serie de brotes ciclicos de la enfermedad que
se repitieron hasta el siglo XVIII. Para una vision mds am-
plia e integral del fenomeno de la Muerte Negra medieval
europea, véase el libro de Robert S. Gottfried, que venimos
citando en los pdrrafos anteriores (6)

’De ahi la palabra «mal aria» (mal aire) o aire de mala
calidad que producia enfermedades (9).

‘Ambrosio Paré (1510-1590), médico y cirujano renacentista

que ha sido considerado por algunos historiadores como el
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producian residuos malolientes como la cria del
gusano de seda, el remojo de lino, la maceracién
del cdlamo, la peleteria y la carniceria, se consti-
tufan en las causas de los malos olores urbanos.
Por otra parte la utilizacién de las iglesias como
cementerios, con caddveres enterrados superfi-
cialmente en el piso de tierra o en las paredes y la
presencia de animales carrofieros y de perros o
gallinas que escarbaban la tierra buscando comi-
da, permitian la liberacién de vapores puitridos por
toda la poblacién. Dichas juntas de sanidad cen-
traron su atencion en el control de todos estos
elementos malignos que “inficcionaban” el aire
(8). Todas estas medidas sirvieron de base para
las acciones sanitarias posteriores.

Con relacién a la higiene personal o privada
es necesario decir que esta tiene una historia
diferente y un proceso de institucionalizacién
distintos al de la higiene ptiblica. Una historia
también muy compleja, la cual se conjuga con
otras historias, aquellas que tocan con la his-
toria de las imdgenes del cuerpo, de sus en-
volturas como la de la ropa interior y exterior,
las del medio que rodea al cuerpo como el
agua, etc’.

Asi pues, después de la Muerte Negra, la higiene
privada sigui6 existiendo como un conjunto de préac-
ticas alimenticias, de ejercicio, de vestimenta y de
limpieza basadas en la teorfa humoral, teoria que
sigui6 orientando tanto la prictica de la medicina
como la vida personal. Por otra parte, esta higiene
personal o privada se fue enriqueciendo con otro
tipo de précticas como el bafio colectivo, muy co-
mun en Roma y desarrollado ampliamente en la
cultura Arabe, cultura que también adopté tanto el
modelo humoral como la medicina hipocrético-

galénica, a partir de los siglos VII y VIII. Pero,
como bien dice Georges Vigarello, no fueron los
higienistas ni los médicos los que dictaron las nor-
mas y criterios de limpieza en la Europa medieval
y renacentista. Fueron los peritos en conductas,
autores de libros que trataban del decoro, y no los
sabios los que marcaron la pauta (10).

Fue eso precisamente lo que ocurrié durante la
Edad Media y los siglos XV y XVI cuando, como
consecuencia de las repetidas epidemias de peste
bubdnica que continuaron presentdndose después
de la Muerte Negra, la teorfa miasmadtica, funda-
mento de la higiene publica, invadié algunos as-
pectos de la higiene privada. Como dice Vigarello,
el contacto personal fue lentamente apareciendo,
en caso de epidemia, como un riesgo grave. Las
ciudades victimas de la peste se conviertieron en
verdaderas trampas humanas condenadas al ho-
rror. Es por esto por lo que comenzaron alli a for-
mularse reglamentos prohibitivos para regular la
vida social y disminuir el riesgo de muerte y conta-
gio. Las decisiones de los alcaldes, consejales o
prebostes de los mercaderes implicaron una higie-
ne social que tocaba con la higiene privada: paula-
tinamente se fueron limitando los contactos de
manera progresiva, especialmente se prohibi6 la
asistencia a los lugares de reunion social, los cua-
les, consecuentemente se fueron cerrando. Se su-
primieron los espacios de comunicacién entre las
personas, para evitar exponer los cuerpos tanto al
aire infectado como a los otros cuerpos. Se instalo
asi una desconfianza que interrumpié el
frecuentamiento de lugares como escuelas, igle-
sias y bafios publicos (10).

El caso de estos dltimos es tipico para entender
como la teoria miasmatica, fundamento de la hi-
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«Padre de la Cirugia moderna».
SPara una historia mas amplia de la limpieza personal ver,

entre otros, el libro de Vigarello sobre la historia de lo limpio

y lo sucio y la higiene del cuerpo desde la edad media,
citado en la bibliografia (10).
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Higiene publica

giene publica, influyé en la higiene individual. Los
médicos, en épocas de peste, denunciaron desde
el siglo XV alos baiios ptiblicos y a los baios tur-
cos como lugares en donde se codeaban los cuer-
pos desnudos y donde las personas ya atacadas
por enfermedades contagiosas podian difundir a
otros su enfermedad. La observacién de que el
agua caliente y el vapor de agua abrian los poros
de la piel hizo suponer que los miasmas penetra-
ban mds facilmente al cuerpo después del bafio y,
por tanto, los bafios se convertian en focos de con-
tagio. Asi, las personas adquirieron la costumbre
de aplicarse cremas y aceites en el cuerpo en vez
de bafiarse, con la finalidad de tapar los poros. Igual-
mente, la forma de vestir cambi6 pues las perso-
nas decidieron usar ropas de seda y de satin que,
al ser lisas, no permitian que los miasmas se adhi-
rieran a ellas. Asi pues, la teoria miasmética modi-
ficé también el comportamiento del cuidado per-
sonal, al menos en ciertos momentos, lo que de
todas formas no fue obstdculo para que la higiene
privada europea continuase su curso con cierta
independencia de la higiene publica (10).

Asipues, la higiene privada, consistente en un con-
junto de actividades de cardcter privado bajo la
responsabilidad de las personas para garantizar su
salud individual nacié en la Grecia clasica, funda-
mentada en la teorfa humoral hipocrética, y se trans-
formé en la Edad Media por la influencia de la
teoria miasmética. La higiene publica, en cambio,
como responsabilidad de las autoridades publicas
para asegurar la salud de las poblaciones, naci6 en

E. Quevedo

la Edad Media como resultado de la pandemia lla-
mada “Muerte Negra”. Estas dos formas de con-
cebir la higiene sufrirdn cambios importantes du-
rante los siglos XVII a XIX hasta que en el siglo
XX se transformen en lo que hoy llamamos ““salud
publica”.

Referencias

1. Lain Entralgo P. La Medicina Hipocrética. Madrid:
Editorial Revista de Occidente; 1970.

2. Rosen G. A History of Public Health. Baltimore: Jo-
hns Hopkins University Press; 1993.

3. Hipécrates. Sobre los aires, las aguas y los lugares.
In: Lain Entralgo P, editor. La Medicina Hipocratica.
Madrid: Consejo Superior de Investigaciones Cienti-
ficas; 1976. p. 213-251.

4. Gracia Guillén D, Albarracin Teulén A, Arquiola
E, Montiel L, Peset JL, Lain Entralgo P. Historia
del medicamento. Barcelona: Ediciones Doyma; 1984.

5. Hipécrates. La Medicina Hipocratica. Madrid: CSIC;
1976.

6. Gottfried RS. La Muerte Negra. Desastres naturales
y humanos en la Europa Medieval. 1a reimpresién en
espailol ed. México: Fondo de Cultura Econdémica;
1993.

7. Harrison TR. Principios de Medicina Interna. Ma-
drid: MacGraw Hill/Interamericana de Espaila/OMS;
1994.

8. Cipolla CM. Contra un enemigo mortal e invisible.
laen espaiiol ed. Barcelona: Critica-Grijalbo; 1993.

9. CorbinA. El perfume o el miasma. El olfato y lo ima-
ginario social. Siglos XVIII'y XIX. 1a edicién en espa-
fiol ed. México: Fondo de Cultura Econémica; 1987.

10. Vigarello G. Lo limpio y lo sucio. La higiene del
cuerpo desde la Edad Media. Madrid: Alianza Edito-
rial; 1991.



