Aspectos de la irrupcion
del pasterianismo en Antioquia’

JORGE MARQUEZ

La medicina antioquefia del siglo XIX surgié
como una propuesta oficial, en un esquema
de medicina urbana y basada en el modelo
francés de los siglos XVIll y XIX. Este esque-
ma impulsaba la intervencion médica
autoritaria en casi todos los dominios del or-
denamiento urbano.

A finales del siglo pasado aparecieron en Me-
dellin las politicas sanitarias

medicalizadoras administradas por una insti-
tucion oficial centralista en la cual los
médicos jugaron un papel muy importante
como funcionarios. Varios médicos muy des-
tacados, formados en Francia o inspirados
en la medicina gala (pasterianos y prepaste-
rianos), impulsaron en esta ciudad un tipo

de higiene basado en la mezcla de varias teo-
rias que explicaban la causa de las
enfermedades epidémicas y endémicas. La
época dorada de este movimiento la constitu-
y6 el tltimo decenio del siglo, cuando se
aceptaron plenamente en Medellin las teorias
de Louis Pasteur. Asi, 1a naciente Bacteriolo-
gia tuvo un papel protagénico no sélo en el

ejercicio médico sino en el ordenamiento urba-
no de la ciudad.

PALABRAS CLAVE

PASTERIANISMO
MEDICINA URBANA
SALUD PUBLICA
MIASMAS

L.a segunda mitad del siglo XIX es la época en que
se impone la dicotomia entre lo sucio y o limpio en
las sociedades occidentales (1,2), tanto en el sentido
corriente como en los discursos cientifico, politico y
moral. Es, por excelencia, Ia época del terror a lo
sucio y a los focos de infeccién. La de las manos
limpias y la vida aséptica en las mansiones burgue-
sas; la época en que se pone tan de moda alejarse
de las ciudades populosas y sucias para refugiarse
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en casas solariegas en el campo, pero siempre cerca
del centro urbano.

La preocupacion politica, médica y moral por de-
sarrollar aparatos sanitarios estatales contra las ma-
las costumbres y las posibilidades de infestacion
presentes en el ambiente (agua, suelo, aire) data de
la segunda mitad del siglo XVIII; se puede afirmar
que a lo largo del XIX esta preocupacién se vio
exacerbada por la aparicién (entre los micrégrafos
primero, en los quimicos después y mas tarde entre
los médicos) de la conviccidn sobre el papel de la
vida microscépica en la produccién de anomalias en
los productos de origen vegetal y animal, como tam-
bién en los organismos vivos.

La medicina urbana fue el campo de problemas
enque se formd en Medellin, afines del siglo pasado,
una medicina social planteada como propuesta ofi-
cial (2).

Por otra parte, fue precisamente en el marco de
una medicina urbana, basada en el modelo médico
institucionalizado en Francia a finales dei siglo XVIii,
donde plantearon los médicos de Medellin, a finales
del siglo XX, la discusién sobre el origen de las
enfermedades epidémicas y endémicas. Es decir
que no fue en los postulados de una medicina de
Estadoni en los de una medicina de la fuerza laboral
(4), nitampoco enlos de una medicina privada donde
los principios pasterianos acerca de la enfermedad y
el contagio encontraron su mejor terreno para ser
aceptados en la medicina antibquena de esa época.

La medicina urbana comenzé en las ciudades
francesas al iniciarse el siglo XVIII: se traté del sur-
gimiento de una medicina social como intervencién
médica autoritaria en casi todos los dominios del
ordenamiento urbano y que hizo del cuerpo médico
de cada ciudad una entidad oficial medicalizadora,
es decir, una institucion que serviria como instrumen-
to regulador de los flujos de materiales, mercancias,
vidas humanas y organismos vivos en general, den-
tro de los circuitos de la ciudad.

Afinales del siglo XIX se habia resuelto en Mede-
llin, encierto grado, el problemade la salud en el nivel
tamiliar y privado de la burguesia. Sin embargo, para
las clases populares apenas se estaba comenzando
a estabilizar de manera permanente un sistema au-

toritario de medicalizaciéninspirado en la conviccién
oficial segun la cual sus viviendas constituian otro de
los tantos focos de infeccion de la ciudad.

La ciudad es el asiento del Estado y del poder
central oficial y el sitio donde prospera el poder
privado y donde los hombres se juntan en gran
ndmero creando situaciones bioldgicas vulnerables.
Al mismo tiempo que lugar de prosperidad, 1a ciudad
es el campo donde hacen estragos las enfermeda-
des colectivas y subitas. De ahi que haya sido en la
ciudad donde surgié la preocupacién por la salud
publica. Esta preocupacién aparecié en Colombia
desde finales del siglo XVIi (5), pero las politicas
sanitarias medicalizadas, administradas de manera
permanente por una institucién oficial centralizadora
y en las que los médicos juegan un importante papel
como funcionarios, y ya no sélo como “profesores”,
s6lo aparecen en Colombia a finales del siglo XIX (6).
Las medidas del gobierno, anteriores a 1886, fueron
tradicionaimente las de la cuarentena: lo que hoy
llamamos un “reglamento de urgencia” que debe ser
aplicado cada vez que una enfermedad epidémica
amenaza con llegar a la ciudad.

En los aflos ochenta del siglo pasado ocurre en
Medellin la explosién de un discurso médico dirigido
a llamar Ia atencién sobre la necesidad urgente de
organizar en la ciudad una medicina social. Si ésta
es el instrumento de regulacién del orden social, el
instrumento civilizador o la garantia del progreso, el
cuerpo médico sera el cerebro regulador del orden
urbano.

Desde la aparicién de los Anales de la Academia
de Medicina de Medellin, sus paginas comenzaron a
concentrar los textos de médicos atentos a evaluar
los problemas de salubridad e higiene y a proponer
soluciones para ellos, estableciendo un saberque en
la época fue denominado “profilaxis urbana” o “higie-
ne de la ciudad”.

En Medellin, diversos dominios de la vida urbana
que de alguna manera rozaban la salubridad no
habian sido intervenidos antes de la década de los
ochenta del siglo XIX por ninguna autoridad médica
organizada enun “cuerpo médico oficial”. Pero des-
de esa década, comienza la intervencién médica en

Desde el punto de vista de lo que en el siglo XIX se comprendia dentro del concepto de “policia”
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aquéllos; en 1888, el médico Andrés Posada Arango
la resumia de esta manera:

“El médico va a las Corporaciones Municipales, a
las Asambleas y Camaras legislativas, a ayudar con
sus luces y consejos a todo lo que, en el orden
politico o administrativo, se roza con la salud general
de los asociados. Elinterviene en la eleccién de sitio
para las poblaciones, en el trazo de las calles y
plazas, en su abastecimiento de aguas, en el arreglo
de sus albafales, en la construccién de sus templos,
sus teatros, sus escuelas, sus cementerios, sus mer-
cados y mataderos. ;Y qué seria de una poblacién
donde todo es0 se hiciera a ciegas, inconsultamente,
sin tocar para nada con los hombres de ciencia? (7).

E! hecho mismo de haber establecido en Medellin,
afinales del siglo X1X, como primera medicina social,
el modelo francés de la medicina urbana, permitié
que los médicos higienistas antioquenos admitieran
un tipo de higiene basado en la mezcla de varias
teorias que explicaban de diversos modos la etiolo-
gia de las enfermedades epidémicas y endémicas.
Estas teorias eran basicamente tres: la de los conta-
gios, ia neohipocratica o de los miasmas (mecanicis-
ta) y la de los microbios (vitalista). Esta dltima era la
mas novedosa y tenia su origen en la explicacién
pasteriana de las fermentaciones.

Enla década de los afios ochenta del siglo XIX, ni
en Medellin ni en las demas ciudades del mundo era
todavia facil aceptar las evidencias que habia pre-
sentado Pasteur sobre el origen microscépico de las
enfermedades, pues ;cdmo admitir que seres orga-
nizados inferiores y casi invisibles provoquen trans-
formaciones tan drasticas como la putrefaccién, las
fermentaciones, las fiebres y las demas enfermeda-
des infecciosas?

EnMedellin, durante la década de los ochenta del
siglo pasado, sélo se admitié la teoria pasteriana del
microbio y la enfermedad como una confirmacién del
saber anterior, es decir, de aquél en que se mezclaba
la teoria de los contagios con la de los miasmas. El
aire seguia siendo denunciado como el medio mas
iddneo para transportar “vapores mefiticos”, “mias-
mas”, “contagios” y, en yuxtaposicién, los nuevos
“microbios”. Era por eso necesario plantear una ubi-

cacioén de los focos de infeccién de acuerdo a la
direccién de los vientos.

Segun prescripcién de las numerosas comisiones
médicas de la Academia de Medicina de Medellin,
conformadas por pasterianos y prepasterianos, para
diagnosticar y proponer remedios contra la insalubri-
dad de la ciudad, todos aquellos lugares que pudieran
ser causantes de epidemias (mataderos, basureros,
cementerios) deberian estar ubicados en el sur del
Valle de Aburrd. De haberse cumplido el alejamiento
de focos de infeccidn y su ubicacién (de modo que los
vientos que entran al Valle desde el norte, pasen
primero por la ciudad antes que por ellos), se habria
establecido una curiosa geografia del mal. El bien
quedaria ubicado a buen recaudo en el centro y en el
norte del Valle de Aburra, el mal quedaria al sur. Esa
ciudad, estrictamente ordenada segun las prescripcio-
nes morales e higienistas de los médicos, fue sélo un
suefio decimondnico. El cementerio, el matadero y el
basurero de la municipalidad se ubicaron, en el siglo
XX, precisamente en el norte, de donde la medicina
urbana decimonénica los habia proscrito.

Por otra parte, la década de los noventa del siglo
XiX, fue para Medellin a de la aceptacién amplia de

Jas teorias de Pasteur: la bacteriologia cientifica, ta!

como se la ensefiaba en el Instituto Pasteur, fue
importada a la ciudad como ensefanza tedrica y
practica por el Doctor Juan Bautista Montoya y Fi6-
rez, alumno directo de Emile Roux y Charles Nicolle;
la medicina fundamentada en esta bacteriologia se
denoming “la medicina del porvenir” o la “ciencia mas
moderna” en numerosos anticulos de la revista Ana-
les, que son verdaderos manifiestos pasterianos.

Por ultimo, esta nueva medicina pasteriana propi-
cié la practica aséptica del parto, o sea sin el riesgo
de la temida “infeccién puerperal”. El promotor entre
nosotros del parto normal y clinico, practicado segin
la mas rigurosa higiene hospitalaria, fue el Doctor
Juan B. Londoiio.

Mas tarde, en la segunda década del siglo XX,
estos dos médicos fueron los principales gestores de
la organizacion sanitaria urbana y social de la ciudad
de Medellin. Los médicos microbidlogos que ellos
habian formado y los que recién llegaban a Medellin,

Durante la mayor parte del siglo XX, el matadero municipal si estuvo ubicado en el Sur de lo que en el siglo XIX era el
perimetro urbano de Medellin, o sea en las afueras de fa ciudad. Con la urbanizacién acelerada, tuvo que ser trasladado

recientemente al Norte.
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tras estudiar en el Instituto Pasteur de Paris, trabaja-
rian en el control de las enfermedades infecciosas
mas preocupantes en ese momento: las venéreas y
la tuberculosis. En esa década, las tareas medicali-
zadoras mas urgentes fueron de inspiracién paste-
riana: someter a examen clinico y bacteriolégico la
mayor cantidad de personas sanas o enfermas para
garantizar una fuerza laboral suficiente y evitar las
endemias y epidemias; someter a examen quimico y
bacteriolégico los elementos ambientales (sobre to-
do el agua para controlar el tifus); controlar las fre-
cuentes epizootias de carbén animai mediante la
vacunacion de bovinos y evitar asi posibles aparicio-
nes de la pustula maligna.

SUMMARY

IRRUPTION OF PASTERIAN THEORIES IN AN-
TIOQUIA, COLOMBIA

Medicine in Antioquia, Colombia, during the
XiX century arose as the official proposal for an
urban scheme, based on the french model of
that century and the previous one. Such
scheme promoted an authoritarian medical in-
tervention on every aspect of the city organiza-
tion.

At the end of the XIX century there appeared in
Medellin sanitary policies administered by an
official centralist institution in which doctors
played an important role. Several prominent

physicians, trained in France or inspired on
french medicine (either pasterian or
prepasterian), promoted hygiene concepts
based on a mixture of theories to explain the
cause of endemic and epidemic diseases.
During the last decade of the century Pasteur’s
theories were fully accepted in this city and,
consequently, the newly born science of bac-
teriology was a protagonist of both medical
practice and urban organization.
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