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Los origenes del pensamiento medico de Hipdélito Unanue

Oswaldo Salaverry *

Resumen

Serevisa los origenes y caracteristicas del pensamiento ilustrado en la metrépoli espafiola
durantelossiglos XVII y XVIII, y surelacion con la génesisdelas principal esideas médicas de
Hipadlito Unanue (1755-1833), introductor dedicho pensamiento en el Pertvirreinal. Semuestra
laincorporacion de Unanuey su principal obra: “ Observacionessobreel ClimadeLima” en
latradicionintelectual delastopografiasmédicasiniciada en Franciaelnglaterray quetiene
su primera expresion en todo el Imperio Espafiol en este autor peruano, describiendo su
particular incorporacion de ideasilustradas con el neohipocratismo, las que se mantendran
vigentes einfluenciaran ala medicina peruana durantetodo € siglo X1 Xy los primeros decenios
del siglo XX bajo laformade* Geografia Médica’ . Finalmente, se sefialala aplicacién delos
conceptos médicos de Unanue en su reconocida participacion en la reforma de la educacion

médicay en el apoyo alas medidas deimplantacién dela higiene en €l virreinato.

Palabrasclave

Per, historia dela medicina; Unanue, Hipdlito; educacién médica; medicina social.

The origins of Hipolito Unanue’s medical thinking
Abstract

Theenlightenment thinking originsand characteristicsin
the Spanish metropolisduring the XVII and XVIII centuries
and itsrelation with Hipolito Unanue's (1755-1833) main
medical ideasgenesisintroduced during Peru’'sviceroyalty
isreviewed. Unanue and hismain work “ Observationson
Lima'sClimate’ areintegrated intheintellectual tradition
of the medical topographies initiated in France and
England and that had hisfirst expression in thisPeruvian
author for all the Spanish Empire. We describe his
particular incorporation of the enlightenment ideasto the
neohi ppocratic movement, influencing Peruvian medicine
during the XI X century through thefir st decades of the XX
century under the form of ‘Medical Geography’. Finally
we point out Unanue's recognized medical concepts
application on medical education reformand his support
to the implantation of hygiene measures during the
viceroyalty.

Keywords: Per U, history of medicine; Unanue, Hipolito;
education, medical; social medicine.

Unanue y el pensamiento cientifico ilustrado

La obra y el pensamiento de Hip6lito Unanue han
ejercido un rol central en diversos campos de la

! Médico-Cirujano. UNMSM. Doctor en Medicina, Universidad de
Salamanca. Catedratico de Historia de la Medicina. Facultad de
Medicina de San Fernando, Universidad Nacional Mayor de San
Marcos. Lima, Per(.

evolucion del pensamiento cientifico peruano desde
fines del siglo XVIII, y con proyecciones que se
puede identificar, especificamente en el ambito
médico, hasta fines del siglo XIX y comienzos del
siglo XX. Su ubicacion cronoldgica en el periodo en
que se incorpora, tardiamente, el pensamiento
ilustrado europeo en la élite criolla peruana amerita
una mirada particularmente acuciosa a la génesis de
sus ideas, ya que estas representan uno de los
ejemplos mas logrados de adaptacion de las ideas
ilustradas metropolitanas a la periferia cientifica. Esa
misma posicién privilegiada de su obra implica sin
embargo dificultades por la diversidad de campos en
los que se prodig6. Woodham, sefnala que en el
Mercurio Peruano se encuentran aproximadamente
55 trabajos de Unanue, entre articulos y notas sobre
los mas diversos topicos, de los cuales solo 8 son de
caracter médico. Naturalmente, a esta recopilacion
debe anadirse obra dispersa y su obra cumbre de
caricter médico “Observaciones sobre el Clima de
Lima” (!). A pesar de la estrecha vinculacién entre
su pensamiento cientifico y su pensamiento social y
econdémico, debemos excluir de los alcances del
presente trabajo la vertiente politica de su
pensamiento *, a pesar que este dltimo, en gran
medida es sOlo una expresion del primero. En
segundo lugar, el presente trabajo, aunque se centra

*

Se puede revisar al respecto a Alayza y Paz Solddn, L.
Unanue, San Martin y Bolivar. Lima, 1934.
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en las ideas estrictamente médicas presentes en su
obra, inevitablemente se vincula con sus ideas
naturalistas. Sin pretension de agotar todas las
facetas de su pensamiento médico, se revisara
fundamentalmente la tradicién intelectual en la que
se inserta su obra principal y su estrecha vinculacién
con la escuela médica denominada higienista, en su
formato inicial, basada en las topografias médicas.

La filiacién tedrica del
pensamiento médico de Unanue

Al tratar el pensamiento médico de Unanue, la
historiografia tradicional ha insistido en su caracter
renovador de la educaciéon médica (?), centrandolo
en el impulso que le dio a la anatomia. Una referencia
menor se hace a su rol de introductor del pensamiento
newtoniano, punto en el cual, en todo caso, tuvo
como predecesor a Cosme Bueno (*). También, se
ha indicado su rol de introductor de la sistematizacion
de la botdnica aplicada o materia médica vy,
naturalmente, su reconocido papel en la defensa del
caracter singular de las enfermedades y de su
tratamiento dependiente de esa misma singularidad,
lo que aplic6 especificamente al caso de Lima. Pese
a esa adecuada caracterizacion, poco se ha hecho
para entroncarlo en la tradicién intelectual europea
de las topografias médicas o, con mayor amplitud,
en incorporarlo en la tradicion de la medicina
ilustrada europea. Pareciera que Unanue y su obra
subitamente aparecen en la medicina peruana con
una obra localista, la por deméis celebrada
“Observaciones”, que en la propia metrépoli es
considerada por los comentaristas como una
innovacion. La tradicidn historiografica le atribuye
como unicos antecedentes reconocibles la obra de
Gabriel Moreno, Cosmégrafo del Reino, Catedratico
de Prima de Matematicas y su profesor en San Marcos
y, mas en lontananza, la influencia de Cosme Bueno,
el cosmoégrafo aragonés de quien fue discipulo
Moreno y que llegd a conocer Unanue en sus afios
de estudiante.

Ha contribuido a consolidar este supuesto
aislamiento de otras influencias la exitosa férmula
literaria con que Paz Soldan intenta establecer la
secuencia generacional de la medicina peruana,
llamando a Unanue el padre de la medicina peruana
y a Cosme Bueno el abuelo de la misma, frase que
por su ficil recordacion cald profundamente en la
general superficialidad con que se ha tratado la
investigacion de la historia del pensamiento cientifico
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peruano, que se limita en la mayoria de los casos a
un estudio de personajes, sin profundizar en las
tradiciones cientificas que enmarcan toda obra
individual (%).

Frente a este panorama, es necesario establecer
la vinculacion del pensamiento médico de Hipdlito
Unanue en la tradicion intelectual de la época,
ubicando las ideas centrales de su pensamiento
médico y rastreando en cada caso el probable origen
de las mismas en esa tradicién. Pero, esta tarea es
imposible sin abordar, aunque sea sucintamente, un
problema de mayor complejidad, como es el
identificar las caracteristicas de la ilustracion criolla
en el Perd colonial de la segunda mitad del siglo
XVIII.

El pensamiento ilustrado y su version Ibérica

A fines del siglo XVII, se inicia en Europa la
difusion de una nueva corriente filoséfica, la cual,
basandose en la razén y los logros de la revolucion
cientifica, da origen a una crisis intelectual que
cuestiona la base de las creencias teolégicamente
fundamentadas, que habian permanecido durante todo
el medioevo y el renacimiento sin sufrir mayor
modificaciéon. La llamada ‘crisis de la mentalidad
europea’ se asocia a la difusién del cartesianismo y
su ‘filosofia mecanicista’, la que en su version mas
conocida se difunde por toda Europa, supuestamente
desde su origen en Francia. En realidad, el proceso
fue mucho méas complejo y la ‘nueva Filosofia’, si
bien tiene uno de sus centros en Francia, no tuvo
una version Unica ni un solo centro; adopt6é una
version diferente en Inglaterra y variaciones locales
en Europa continental (°). De las diversas formas en
que la ‘nueva Filosofia’ se articulé en cada una de
las sociedades occidentales, se obtiene variantes
locales de asimilacion, las que luego darian lugar a
las variantes nacionales de la Ilustracion.

Siguiendo a Israel (%), se identifica al menos cinco
corrientes simultdneas compitiendo entre si por
obtener la supremacia en la explicacién ‘ilustrada’
del mundo: el neo Aristotelianismo, el neo
Cartesianismo, el Leibniz-Wolffianismo, el
Newtonismo y lo que él denomina el ‘radicalismo
ilustrado’, basado en la obra de Baruch Spinoza *.
Esta diversas corrientes intelectuales, sin embargo,
no actuaron todas en Espafia y mucho menos en los

Baruch Spinoza, (1632-1677).
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territorios ultramarinos del Imperio Espafiol. La
politica de aislamiento que la metrépoli mantenia
desde la época de la contrarreforma en todos su
territorios y su control adicional en América, que
limitaba desde las autorizaciones de viaje hasta las
importaciones de libros, nos alejé de la disputa de
estas diversas corrientes. En realidad, en América
solo se conocid una de las versiones de la Ilustracion,
la Ibérica, y esta no correspondié a la Ilustracion
continental y francesa sino a la britanica, alejada del
racionalismo francés y cartesiano y directamente
emparentada con el empirismo inglés y las doctrinas
de John Locke. Los extrafios caminos por los que
una version ilustrada procedente de un pais no
catélico y ademas enemigo de Espana durante casi
todo el periodo se convierte en la corriente intelectual
hegemonica en Espafia y América, merecen ser
someramente revisados.

En los inicios de la difusién del cartesianismo en
Espaiia, tuvieron un rol muy importante las obras
del fraile minimo Emmanuel Maignan, quien ensefid
Filosofia durante muchos afios en Toulouse, y que,
si bien se definia como anti Aristotélico y cartesiano,
era por decir lo menos un cartesiano peculiar, pues
no aceptaba la doctrina de la dualidad de la sustancia
de Descartes * y asumia en cambio una suerte de
atomismo. Precisamente, su peculiar cartesianismo
hizo que sus doctrinas tuvieran acogida en el cerrado
y conservador circulo intelectual y religioso ibérico.
Maignan afirmaba que la Teologia ensenaba la
esencia de la verdad, pero que la nueva filosofia, es
decir la cartesiana, adquiria un caracter esencial, pues
al mostrar un dios providencial y demostrar que la
naturaleza tiene un plan general, se tornaba, de
filosofia comin, en ‘Filosofia sagrada’, precisamente
el titulo de su obra méas conocida ‘ Philosophia sacra’,
de 1661. Esta aproximacion a la nueva filosofia que
trataba de mantener los dogmas del catolicismo al
tiempo que asumia las caracteristicas de la
racionalidad, signaria la peculiar forma en que se
plasmaria la Ilustracion Ibérica (7) ().

Sin embargo, no todos los intelectuales espafioles
coincidian con las ideas de Maignan. En 1686, el
médico valenciano Juan de Cabriada (1665-1715)
publica su conocida “Carta filosdfica medico-

chymica” $, punto de inicio del llamado movimiento
novator o innovador. En su carta, que por cierto
recibié todas las licencias eclesidsticas, colocaba
como ejemplo de filésofos a personajes como Robert
Boyle, Stenon, Thomas Willis, Thomas Sydenham
y Franciscus van Helmont, personajes todos de clara
raiz mecanicista y representantes de lo que se ha
denominado el iatromecanicismo. Su ataque a los
médicos galenistas fue frontal, atribuyéndoles el
atraso de la ciencia espanola y proclamando que la
razon y la experiencia y no la sujecion a la autoridad
son las bases del desarrollo cientifico (°). Su posicion
fue duramente combatida, incluso por quienes luego
se adhirieran a la doctrina de los novatores, como
Diego Mateo Zapata (1644-1745), médico también
y que, formado como galenista, llegd junto con los
representantes mas recalcitrantes del galenismo
ibérico a negar la circulacion de la sangre demostrada
por Harvey (1°). Afos después, Zapata se convertiria
a las nuevas doctrinas y seria promotor de la
fundacion de la ‘Regia Sociedad de Medicina y demés
Ciencias de Sevilla’, en 1700, que con el patrocinio
de Carlos II se convertiria en el foco de la difusién
de la ciencia moderna en Espafia.

El cambio de siglo coincidi6 con la cruenta guerra
de sucesion espafola, al haber quedado sin
descendencia la dinastia de los Habsburgo. Desde
1702 hasta 1714, cuando culmina la guerra con la
captura de Barcelona y el triunfo de la nueva dinastia
Borboénica, las instituciones, universidades y
naturalmente las actividades cientificas sufrieron un
receso, que incluso afecté las comunicaciones e
intercambio de informacién con el resto de Europa
y las posesiones americanas (''). El nuevo monarca
de la dinastia Borb6én, Felipe V, se dedico a
consolidar y centralizar la autoridad real y el poder
eclesiastico. Para ello, restablecid los poderes de la
Inquisicion que durante la guerra de sucesion casi
no habia actuado y alenté una amplia represion de
las ideas que podian cuestionar la autoridad, entre
las cuales ocupaba un lugar preeminente las del
mecanicismo cartesiano, vinculandolo en muchas
ocasiones con el cripto-judaismo (*2).

En los siguientes afnos, una larga y acre polémica
entre los novatores y los aristotélicos originara el

*  Descartes consideraba que la realidad estaba compuesta de dos tipos de sustancias, la res cogitans y la res extensa, mente y

materia, las cuales no tienen relacion alguna entre si, excepto en el hombre, en el cual por voluntad divina, una tiene influencia
sobre la otra. Descartes creyo encontrar en la glandula pineal el punto de comunicacion entre las dos sustancias.
8 FEl original de la “Carta”, puede ser consultada en la Biblioteca de la Universidad Complutense. Madrid.
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peculiar modo de la ilustracién espafiola. Y, aunque
sin duda este es un proceso con multiples actores,
destaca el rol de Gabriel Alvarez de Toledo, quien
publica, en 1714, su “Historia de la Iglesia y del
Mundo” . En la “Historia...” se evidencia su credo
mecanicista, pero al mismo tiempo su creencia en
los angeles como seres libres de todo elemento
material, espiritus puros y por tanto exentos de toda
corrupcioén. La respuesta de los escolasticos
conservadores a este intento de promover la
conciliacion entre las ideas ilustradas y la religion,
fue dada por un fraile, que luego seria electo Obispo
de Panama, Francisco Palanco (1657-1720), quien
escribié su Dialogus physico-theologicus contra
philosophae novatores; explicito desde el titulo. En
é1, Palanco denostaba de los seguidores de esa nueva
filosofia representada por Maignan, Descartes y
Gassendi y liderada en Espafia sobretodo por
physicos, o médicos, quienes con su ‘seudo
philosophia’ propiciaban la destruccion de la fe, la
autoridad y la Iglesia. Las acusaciones eran
demoledoras en el ambiente lleno de suspicacias de
la época; y, por eso, la respuesta de los seguidores
de Cabriada fue no solo no aceptar el epiteto de
novatores que sus detractores aristotélicos habian
conseguido convertir en sindnimo de subversivos de
la fe y el orden, sino adoptar una forma ecléctica o
empirista de la Nueva Filosofia. Eso queda muy
claro, sobretodo en la obra de Juan de Njjera, quien
con el seudénimo de Alejandro de Avendafio escribi
unos «Dialogos filos6ficos», en 1716, en los cuales
defendia la posicion ilustrada de Maignan, pero
aceptando la peligrosidad del pensamiento cartesiano.
Otro de los defensores de la Nueva Filosofia fue
Diego Zapata, que luego de su inicial oposicion a la
Nueva Filosofia, adopta la posicion de defensor de
la misma. Precisamente, en el prefacio de los
“Dialogos Filosoficos” de Néjera escribe: “No soy
un cartesiano, pero si un amante de la razén y la
verdad”. Zapata, que era un judio converso, es
perseguido por la Inquisicién y, a mediados de 1725,
luego de culminar su obra mis so6lida pero que no
publicaria en vida (“Ocaso de las formas

aristotélicas”) fue arrestado, torturado y obligado a
confesar que a los 12 afios fue iniciado en la religion
judia por su madre y que seguia practicando sus ritos,
incluso cuando ejercia de médico en Madrid. Su obra
“El Ocaso...” sienta las bases de la particular forma
que asumira la ilustracién espanola; y, aunque solo
se publicara en 1745, poco después de su muerte,
parece que circulaba en forma manuscrita desde que
la termind. En su obra, Zapata exalta al ‘inmortal
fil6sofo catdlico Descartes’ y trata de demostrar que
la libertad de filosofar no representa alguna amenaza
para la fe y que, por el contrario, es esencial para el
bienestar de la nacién espafiola. Respondiendo a la
tradicional acusacion de faltar el respeto a los padres
de la Iglesia, afirma que en “asuntos exclusivamente
filosoficos” disentira de la opinién de cualquier Padre
del Iglesia, siempre que la razén lo obligue a ello,
ya que si en la Teologia la libertad para debatir y la
libertad de opinion es peligrosa, no hay ningin riesgo
o dafio en la libertad de filosofar. Insiste en que Dios
inspira a los padres de la Iglesia solo en las materias
sagradas, ya que no se requiere que por una ciega
deferencia esta inspiracidon se extienda a otras
materias. Por consiguiente, reclama la total
separacion entre Filosofia y Teologia 9.

La respuesta por parte de los escolasticos-
aristotélicos vino de Juan Martin de Lessaca, profesor
de medicina en la Universidad de Alcal4d de Henares
y enemigo declarado del cartesianismo y del cripto-
judio Zapata. Lesaca rechaza la libertad de filosofar
reafirmando la antigua doctrina escolastica que
subordinaba la Filosofia a la Teologia (Philosophia
ancilla Theologique). Culminaba Lesaca su alegato
insistiendo en que una vez que los espafioles aceptaran
la ficcién de que no hay riesgo en cualquier método
de filosofar, seria imposible mantener las ideas
radicales alejadas de Espaiia (%).

Corresponderia zanjar las disputas y culminar la
difusion de las ideas ilustradas, en la peculiar forma
que ya se ha indicado, a Benito Jeronimo Feijoo y
Montenegro (1677-1764), monje Benedictino, con
su obra monumental, “Teatro Critico Universal” ™,

Il Gabriel Alvarez de Toledo y Pellicer era un noble muy cercano a la corte de Felipe V; caballero de la orden de Alcantara,
erudito y de amplio criterio, dominaba el latin, griego hebreo y drabe. En su casa en Madrid (era originario de Andalucia), se
reunian bajo su proteccion diversos eruditos interesados en la Nueva Filosofia. Su alto rango lo protegia hasta cierto punto de
la Inquisicion, pero su obra “Historia de la Iglesia y del mundo”, Madrid, 1713, fue motivo de furibundas criticas.

' Ver Zapata, 1690 ob. cit. p. 370.
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y “Cartas eruditas y curiosas” 7. Debe notarse que
es uno de los autores constantemente citados por
Unanue y presente en su Biblioteca ('*). La influencia
de las ideas ilustradas en Espafia y sus territorios se
debe fundamentalmente a este monje. Y, tal como
lo sefala el censor del sexto volumen del “Teatro”,
Dr. José Elizalde (quien por cierto fue rector de la
Universidad de México), su influencia habia
transformado el modo de pensar de todos, no solo
en Espafia sino en los Virreinatos de Nueva Espafa
y Perd, y hasta en lugares tan alejados como
Filipinas (*°). Se puede decir que, para fines de 1730,
a través de la influencia de Feijoo, el Newtonianismo
se habia asentado entre los ilustrados en ambas
orillas del Imperio Espaifiol, las sociedades mas
rigidas del catolicismo. Su influencia, sin embargo,
fue maés alla, criticando la posicion extremadamente
conservadora de las Universidades y sus catedraticos
que impedian el desarrollo de las Ciencias ('9).
Feijoo introdujo en Espaina la convicciéon de que
solo el Newtonianismo y la escuela empirica inglesa
dotaba a los fieles subditos y fervorosos catélicos
espafoles del bagaje intelectual y conceptual para
defender la fe en los milagros y protegerse de los
filésofos materialistas ('”). Asi, el Empirismo y en
general los autores britdnicos moldearon la
Ilustracion Ibérica y virreinal, marginando a autores
franceses y de la 6rbita germana, como Malebranche
y Leibniz, y resguardandose de Bayle, cuya
erudicién admiraban pero cuyas ideas eran
consideradas peligrosas *.

En el campo especifico de la medicina, la
influencia de Feijéo también se hizo sentir,
especialmente con una de nombre elocuente, “De lo
que sobra y falta en la ensefianza de la Medicina”
(*®), que prefigura lo que serian las reformas de la
educacion médica que son implantadas en Espaiia a
fines del siglo XVIII. La culminacién de esta
entronizacién de una ilustracion ibérica es un edicto
de Fernando VI, del 23 de junio de 1750, que
proclama que las obras de Feijoo y las que contengan
ideas semejantes a las suyas tienen la completa
aprobacion de la Corona y que por tanto deben cesar
todos los ataques contra ellas.

# Ver Israel 2002. Ob. cit. P. 536.
* Unanue Ob. Cit. P 41.

Las topografias médicas

Definido el campo en el cual Unanue y los otros
ilustrados criollos se desarrollan, debemos revisar
los temas fundamentales de su pensamiento médico
y delinear aproximadamente su vinculacién con la
tradicion intelectual correspondiente. En primer
lugar, debemos senalar que el propio Unanue tenia
plena conciencia de su vinculacion con una corriente
de pensamiento médico ilustrado. En ningin
momento, su obra pretende ser original; por el
contrario, orgullosamente en la segunda edicién de
“El Clima de Lima...” (*), cita, por natural bisqueda
de aprobacion, el favorable comentario que despierta
su obra en Espafia. Explicitamente, se reconoce que
su obra estd enmarcada en los desarrollos de las
topografias médicas, que desde mediados del siglo
XVIII se desarrollan en Francia e Inglaterra. Sigamos
la ilacion de Unanue. De una reseiia, toda ella
encomidastica, publicada en el memorial Literario de
Madrid, en mayo de 1808, referidas a la 12 edicién
de “El clima de Lima...”, extracta lo siguiente: “sus
observaciones [...] no solo tienen el mérito de de la
originalidad, sino el haber tratado esta materia con
un orden cientifico y, cuando no maéas, con tanta
filosofia y critica como la que tienen los escritos de
esta clase publicados en Europa, a 1o menos los que

2k

YO conozco

Es evidente pues que el comentarista conocia de
una corriente médica, sin cultivadores aun en Espafa,
de la que la obra de Unanue era pionera en el &mbito
hispanoamericano. Pero, no terminan alli los
interesantes extractos. Unanue continda escogiendo
con tino los parrafos que a su entender llevaban los
mayores elogios; cita asi este otro juicio: “...no
dudamos en afirmar que es uno de los mejores
tratados que sobre este particular se han escrito en
nuestros dias, y que nos deberiamos dar por muy
satisfechos con tal que le imitara alguno de nuestros
ilustrados profesores que gozan de publica
reputacion”.

No puede dejar de aparecer la nota icida, del
andénimo comentarista hispano, totalmente dirigida
al publico metropolitano en tono de casi reproche:
“... es, en verdad, muy extrafio que, llevando

La primera edicion reunida de las “Cartas eruditas y curiosas” es la de Madrid 1774, en 5 volimenes; pero, la difusion de las
mismas se realizé durante casi treinta anos en vida de su autor.
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nosotros a los peruanos muchos siglos adelantados
en la ilustracioén y bastantes afios en la ereccion de
Catedras de todas clases, se haya publicado el primer
libro de esta clase en Lima y no en Madrid”.

Pero, ;a qué clase de trabajos pertenecia esta obra
de Unanue? Aunque nunca denominada con ese
nombre en los estudios sobre la historia de la ciencia
peruana, nos referimos al ‘Higienismo’, movimiento
que tendra su pleno desarrollo en el XIX, pero que
en su version inicial, desde mediados del siglo X VIII,
se plasmo en las llamadas ‘Topografias médicas’.

Para encontrar los referentes inmediatos de esta
corriente, debemos remitirnos a las publicaciones que
alo largo de la segunda mitad del XVIII aparecen en
Inglaterra y Francia, en el primer caso con los
trabajos de Cleghorn, Hillary " Rutty y R. Jalisony,
en el segundo, a la Topografia de Paris por Meneuref,
en 1786, los trabajos de Lepecq de la Cloture sobre
Normandia (Rouen), en 1778 #, la monografia de
Souquet sobre el distrito de Boulogne, de 1791, y la
Topografia médica de Montpellier confeccionada por
Murat (*). No hay evidencia alguna que Unanue
hubiera tomado conocimiento directo de estos autores
y sus Topografias.

Cabe preguntarse en ese caso de donde provenia
la influencia que da origen a la topografia limefia
que conocemos por “El clima de Lima” y que ademas
es la base de su pensamiento médico. Las constantes
alusiones a Sydenham en la obra de Unanue nos dan
la pista: En efecto, el médico inglés Thomas
Sydenham (1624-1689), por cierto en la 6rbita de
los autores que el anglicismo de la Ilustracién oficial
fomentaba, al estudiar la epidemia londinense de
1660, que dur6 diez afos, encontrd variaciones
ciclicas en la morbilidad y mortalidad, lo que
correlaciond con las condiciones del clima que se
presento en el periodo; fuertemente influenciado por
el neo hipocratismo de la época, toma la vieja idea
de katastasis presente en el Corpus Hippocraticum,
particularmente en “Sobre los aires las aguas y los
lugares” y le da nueva forma como ‘constitucion
epidémica’ (*').

Basandose en lo anterior, Sydenham introduce una
nueva clasificacion de las enfermedades agudas o

febriles, las que clasifica en epidémicas, estacionarias,
intercurrentes y anoémalas. Las epidémicas seran “las
determinadas por una alteracion secreta e inexplicable
de la atmésfera”, mientras que las estacionarias se las
atribuye a “una oculta e inexplicable alteracion
acaecida en las entrafias mismas de la tierra”. Se
reactualiza asi la concepciéon ambientalista de la
medicina hipocrética, ligdndola a los desarrollos de la
revolucion cientifica con la cuantificacion y la medida.

La expresién de este nuevo acercamiento a las
enfermedades agudas conduce a las topografias
médicas, que surgen asi como consecuencia l6gica
de la doctrina de las constituciones. La topografia
médica identifica los lugares saludables y los
diferencia de los malsanos, distingue las zonas en
que es posible habitar y aquéllas que deben ser
evitadas. Mas aun, determina un método a través
del cual la medicion de las variables meteoroldgicas
(temperatura, humedad, presién atmosférica,
orientacion del viento) y climaticas de un area, es la
condicién previa para establecer correlaciones con
las ‘fiebres’ del lugar, y el ‘temperamento’ de sus
habitantes, posibilitando asi una accién terapéutica
eficaz.

Meneuref, en 1786, lo explicita claramente: “Es
bien cierto que existe una cadena que vincula en el
universo, en la tierra y en el hombre, a todos los
seres, a todos los cuerpos, a todas las afecciones:
cadena cuya sutileza al eludir las miradas superficiales
del minucioso experimentador y del frio disertador
descubre al genio verdaderamente observador”.

Ya desde 1776, Hautesierck habia propuesto a
los médicos y cirujanos militares franceses un plan
de trabajo extremadamente ambicioso, que
comprendia el estudio de las topografias de toda
localidad francesa, es decir de la situacién de los
lugares, el terreno, el agua, el aire, la sociedad, los
temperamentos de los habitantes; el cual deberia
completarse con observaciones meteoroldgicas
(presion, temperatura, régimen de vientos), analisis
de las epidemias y de las enfermedades recurrentes,
asi como la aparicion de casos extraordinarios.

Encontramos ahora a Unanue desarrollando, en
una colonia periférica y antes que en su metropoli

¥ Eltitulo de la obra es “Observations on the changes of the air and the concomitant epidemic diseases in the island of Barbados”

London. 1759.

*  Esta obra, cuyo titulo completo es “Collections d’observations sur les maladies et constituions epidémiques”, es el mas claro
ejemplo de topografia médica y un modelo muy semejante al desarrollado en Espana.
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politica, la idea de constituciones epidémicas y de la
medicina topografica. Pero, antes de seguir adelante,
debemos precisar el concepto de clima, tan
intimamente vinculado a las topografias médicas.
Pedro de Lucuce, en su Tratado de cosmografia de
1776 (*) indica: “Generalmente se dice clima el
espacio comprendido entre dos paralelos, cuyos
habitadores tienen el dia mayor del afio con algin
exceso notable como de media hora o una hora; por
ejemplo, si en un paralelo el dia mayor del afio es de
13 horas y en otro de 13 y 1/2 horas, las regiones
situadas entre estos paralelos se dice que estan en un
mismo clima. Vulgarmente llaman de diverso clima
a dos regiones en quienes es diverso el temperamento
de calor, frio, humedad o sequedad, pero esto no se
ha de entender asi en términos de Geografia”.

Es decir que, lo que hoy entendemos por clima -
los aspectos meteoroldgicos- tenia una acepcion técnica
totalmente diferente en el siglo XVIII; y asi debemos
entender el objeto de la obra principal de Unanue
“Observaciones sobre el clima de Lima y su influencia
en los seres organizados, en particular el Hombre”.
Pero, para identificar la génesis de sus ideas,
considerando que el “Clima de Lima” es una obra de
sintesis y madurez, publicada en 1806, debemos
referirnos a dos articulos publicados en El Mercurio
Peruano, en 1792, en los que se puede identificar el
paulatino acercamiento a su vision final de 1a medicina
topografica: “Precauciones para conservar la salud
en el presente otonio” (**) y luego “Resultado del
prondstico y precauciones para el otofio” (**). En el
primero, y como introduccién general al fondo de su
articulo que es la constitucién médica del otofio (la
catéstasis se podria decir), da una explicacién sobre
la benignidad del clima de la costa peruana “porque
la ventajosa posicion de nuestra deliciosa Patria elude
el furor de la zona que habitamos”.

Las causas concretas para el singular clima de
Lima, serian: “La distancia de los cerros y arenas
que podian rechazar los rayos solares, el terreno
circunvecino propio para absorberlos, la arboleda
que lo hermosea, el Sur [refiriéndose al viento que
sopla del sur] que, aunque blandamente, no ha cesado
de ventear, son las causas benéficas que nos han

preservado, no solo de morir sofocados, sino aun,
de aquellas epidemias, que en otros afios hacen
temible el Estio”.

El objeto del articulo es advertir al publico que la
excelente sanidad que se ha observado en el verano
de 1791, no debe hacer suponer que continuara
igualmente en el otofio que se avecina; pues advierte
que: “Nuestros humores no estin a la misma
disposicién que a la entrada de la estacién presente
[al momento de publicarse el articulo en el Mercurio
Peruano, Lima aun se encontraban en Verano]. Se
hallaban entonces depurados en cierto modo por la
benigna influencia que experimentamos en la
primavera y con la humedad correspondiente para
embotar la fuerza del fuego. El incremento y continua
accion de este, a proposito que abanzaba [sic] el Estio,
los ha dexado de suerte que se encuentra hoy la sangre
casi sin jugo, cargada de particulas térreas, alterada
la cdlera, y los s6lidos floxos y desecados”.

La alusion a los humores y a términos técnicos
deudores de la tradicion galénica es expresion de la
tardia renovacion del vocabulario técnico médico y
ha conducido a que algunos autores que analizan la
obra de Unanue concluyan, muy superficialmente, y
a partir de las aparentes contradicciones, que
coexisten en Unanue no solo términos sino
fundamentalmente los conceptos galénicos junto con
solo algunos modernos; sin considerar que ese es un
problema general de la época, que no logra en
ninguno de sus representantes concretar una nueva
y coherente teoria que explique todos lo fendémenos
tan bien como lo logra la teoria galénica ¥. Lo que en
realidad sucede es que se continia usando los
términos técnicos galénicos, pero con cambios en el
concepto al que apelan, adaptandolos en algunos casos
a las nuevas ideas y conceptos desprendidos de las
escuelas sistematicas del XVIII, todas ellas deudoras
por cierto del neo hipocratismo.

Aunque repetido muchas veces, debe anotarse una
vez mas que reemplazar el sistema galénico no era
tarea facil !l. Las ideas galénicas tenian una gran
capacidad explicativa para los fendmenos que se
observaba, un enlace coherente con una cosmologia
y una concepcion cientifica general. Si bien ya desde

§  En particular este error es patente en Woodham quien niega que con Unanue se realice una verdadera renovacion de la

medicina en el Peru.

I Una buena aproximacion al pensamiento galénico es el cldsico libro de Siegel “Galen’s system of Physiology and medicine. An
analyis of his doctrines and observations on bloodflow respiration, humors and internal diseases”. Karger, Basel, 1968.
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el siglo anterior el edificio completo presentaba
grandes e insuperables grietas que amenazaban con
derrumbarlo, no existia, y continuaria sin concretarse
un nuevo paradigma coherente y explicativo hasta
bien entrado el siglo XIX; paradigma en el cual atin
nos encontramos inmersos.

Es por eso que, en el concepto de vida que esboza
Unanue en este texto, encontramos indudables deudas
a los conceptos aristotélicos, pero colocados en un
contexto distinto ¥; en este punto, no se aparta de la
explicaciéon mas consistente en la época para el
fenémeno de la vida. Dice Unanue: “Vivimos por el
movimiento que hace circular los liquidos del cuerpo
humano, y evaporar sus partes heterogéneas [sic].
El calor es su principal agente y conservador, siempre
que no excede los limites que le tiene prescritos la
naturaleza para perpetuar la salud. En saliendo de
ellos se expone a una muerte inevitable, o a varias

99 ko

dolencias que la preceden” ™.

El rol fundamental del calor en la génesis y
mantenimiento de la vida es propio del sistema
galénico. Pero, en este caso incorpora una explicacion
que lo distancia completamente de la fisiologia
galénica: se produce en el interior del cuerpo humano,
por una combustién idéntica en su sentido a la
combustion inorganica, pero peculiar en los seres
vivos (una combustion sin llama, menciona Galeno).
La principal y, para algunos, unica fuente del calor
animal era el ventriculo izquierdo y de alli se
distribuye a todo el cuerpo a través de la sangre. El
problema fundamental es mantener la temperatura
estable en todo el cuerpo, lo que se explica por la
accién de la respiracion, que se reconoce como

imprescindible para la vida. Pero, desconociéndose
aun el rol del oxigeno y de los procesos de generacion
de energia por oxidacion, se consideraba que su
funcidn vital era derivada de una de las caracteristicas
evidentes empiricamente del aire: su capacidad de
enfriar lo que rodea, como su rol fisiolégico
fundamental. Asi, la respiracion tendria por principal
objeto enfriar el calor producido en el ventriculo
derecho 7.

Al parecer, Unanue concordaba con el concepto
galénico de la importancia fundamental del calor y
de los extremos en los que debe mantenerse para
preservar la salud. Pero, en €l es evidente que otros
complementos del sistema galénico ya han sido
desechados; por ejemplo, Unanue acepta plenamente
que la sangre circula impulsada por las contracciones
cardiacas, tal como lo descubriera Harvey, méas de
un siglo antes. Debe recordarse que, en San Marcos,
sin duda con gran retraso, se efectué una clase
especial para explicar la teoria de la circulacién de
Harvey. En el sistema galénico, la sangre circulaba
empujada, desplazada por el aire.

El concepto de Unanue de la composicién de la
sangre contintia siendo, en lo fundamental, galénico.
Pero, se menciona otros componentes, reflejando asi
un proceso de incorporacion de los nuevos hallazgos
de la ciencia, pero en un esquema estructural al menos
parcialmente subsistente. Hace asi referencia a un
componente ‘jugo’ (debe entenderse tal vez como
agua, bien en su condicion de elemento o principio o
en su concepcion mas material de sustancia acuosa),
asi como también a ‘particulas térreas’, ‘célera’ y
‘s6lidos’. Las particulas térreas sin duda aluden a

¢ Aristoteles, en uno de los breves tratados agrupados como los parva naturalia y denominado “Acerca de la Juventud, y de la

i

vejez, de la vida y de la muerte, y de la respiracion”, dice lo siguiente: “Todas las partes y todo el cuerpo de los animales tienen
un cierto calor natural congénito, por ello se muestran calientes mientras estdn vivos, pero, al morir y quedar privados de vida,
lo contrario. Es forzoso, por tanto, que el principio de este calor resida en el corazon de los animales que tienen sangre, y en
la parte andloga en los que no la tienen, pues todas ellas elaboran el alimento y lo digieren gracias al calor natural, principalmente
la parte mds importante. Por ello, aunque se enfrien las demds partes, persiste la vida, pero, cuando esto sucede con el corazon,
se destruye por entero, porque de ello depende el principio del calor para todas las partes y el alma esta como ardiendo en ellas,
es decir, en el corazon en los animales que tienen sangre, y en lo andlogo en los que no la tiene. Por lo tanto, es forzoso que la
vida'y la conservacion del calor se den a la vez'y que lo que llamamos ‘muerte’ sea la destruccion de este calor”. Aristoteles.
Acerca de la juventud, y de la vejez, de la vida y de la muerte y de la respiracion. En: Parva naturalia. Madrid: Biblioteca
Clasica Gredos. 1987;107:325-326.

Ob. Cit. Pag. 6.

Recuérdese que el concepto original galénico es previo a un completo conocimiento de la anatomia y fisiologia circulatoria, por
lo que la conexion entre la vena pulmonar y el ventriculo izquierdo era la evidencia anatomica de que el aire ingresado por los
pulmones tenia una funcion que cumplir en la cdmara derecha del corazon, la cual debia ser la de moderar el fuego que alli se
producia. La diferencia con el concepto fisiolégico de Unanue es que, al no vincularse a una relacion teleoldgica de la funcion,
se pudo incorporar el conocimiento anatémico preciso después de Harvey.
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diversos componentes que ya se lograba identificar
en la ciencia de la época, pero que aun no tenian una
atribucién funcional dentro de un nuevo esquema
fisioldgico diferente al galénico. Estos componentes
solidos se les interpreta asi como asimilables al
elemento tierra. Con relacion a la ‘célera’, la alusiéon
al humor célera es también indudable; por lo que, lo
Unico que debe resaltarse es que, en este marco
referencial galénico, Unanue incorpora de un modo
nada escoléstico y mas bien muy practico los distintos
elementos que la ciencia y fisiologia moderna va
descubriendo.

Concluye Unanue estableciendo que la influencia
del clima, o como hoy denominariamos, del
ambiente, es fundamental para la salud, pues altera
la constitucién del organismo. Se reconoce aqui esa
linea de pensamiento tan propia del neo hipocratismo
que vincula y relaciona el microcosmos humano con
el macrocosmos y viceversa; pero, también, un uso
coherente y extensivo de los conceptos humorales,
de sus equilibrios y contrastes. Segin Unanue, la
disposicion del ser humano al comienzo del otofio es
diferente de la que tiene al comienzo del verano o
durante €1, pues al inicio de la temporada de estio
persiste el influjo beneficioso de la primavera que lo
antecedié y se conserva ‘humedad’ suficiente para
embotar el fuego del verano, es decir un juego
humoral de opuestos que llega a equilibrio -y he alli
la diferencia fundamental con la fisiologia humoral
escolastica-, como consecuencia de las influencias
del ambiente. Luego, el ‘fuego’ del verano disminuye
esa benéfica humedad y al comenzar el otoino la
sangre esta casi sin jugo (humedad) y por el contrario
cargada de particulas térreas; por su parte, la
alteracién de la proporcion con el humor coélera
propicia que los sOlidos se encuentren ‘floxos y
desecados’.

Hasta aqui, encontramos una explicacién
claramente ambientalista y una explicacion cientifica,

dentro de la coherencia de una teoria humoral, de
los efectos del ambiente en el ser humano. Pero, alli
no queda la explicacion de Unanue; pues precisa las
condiciones para la conservacion de la vida que serian
consecuencia del movimiento que hace circular los
liquidos del cuerpo y evaporar sus partes
heterogéneas. La causa de este movimiento es el
calor, que es a su vez causa de vida y causa de muerte,
dependiendo, en el primer caso, de que se mantenga
dentro de un rango de temperaturas. La distribucién
del calor se hace a través del aire . La importancia
de este elemento mediador en el equilibrio entre el
cuerpo humano y el medio externo es tal, que Unanue
llega a afirmar que si nos fuera posible mantener
inalterable el aire alrededor nuestro, seriamos
eternos: “Si este fluido que no cesa de bafiarnos en
todos los momentos del tiempo, fuera inalterable
acaso seriamos eternos. Moderando la actividad del
fuego, o animandolo en sus deliquios, la sangre
circularia con el orden debido por todos sus
conductos, y no seria perturbada la cantidad de
transpiracion destinada a purificarla, y formar
alrededor de nosotros una peculiar atmoésfera, que
imitando a un blando vapor conserve flexible la
circunferencia del cuerpo “. Pero sujeto a los
transtornos de todos los seres criados, suele ser el
origen de nuestra destruccidén por sus varias

calidades” ".

Seria menester un estudio mucho mas detallado
para identificar las distintas influencias, incluso
algunas contrapuestas, en la fisiologia de Unanue.
Pero, con lo sefialado se puede concluir que, sobre
la base de una formacién escoléstica que signd su
etapa de formacion basica y que conservé como un
esquema sobre el cual interpretar organizadamente
la ciencia, Unanue incorpora las vertientes de la nueva
filosofia y los desarrollos cientificos que se
incorporaron a la particular versién ibérica de la
ilustracién. De alli, el aparente eclecticismo que

# “el Ayre autory legislador de quanto préspero o adverso acontece al cuerpo humano , arregla sus operaciones” Ob. Cit. P. 6.

Eltérmino ‘circunferencia del cuerpo’ es intrigante; por el contexto se entiende que se refiere a una vida saludable, a un cuerpo

sano. Pero, la inclusion del término circunferencia, y por extension el de la figura del circulo, imagen del movimiento perfecto
en la fisica y cosmologia aristotélica, la hace mds rica. Conceptualmente, es muy probable que el uso en Unanue sea una
influencia mas de su formacion escoldstica y Aristotélica inicial; y en ese caso, se notaria una vez mads ese cardcter de fidelidad
Y aceptacion a las teorias cldsicas, junto con la incorporacion de nuevas teorias, cosmolégicas en este caso, que las superan 'y
relegan. Al parecer, ese es un signo constante en todos las ideas cientificas de Unanue. Fuertemente afincadas en la ciencia
moderna, no puede evitar sentirse muy comodo con conceptos y términos escoldsticos, los que en una peculiar convivencia hace
coexistir en un mismo discurso moderno con los conceptos ya superados.

" Ob. Cit. Pag.. 6-7
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algunos han indicado en la obra de Unanue y que en
realidad responde a un proceso peculiar de
incorporacion de contenidos nuevos en un viejo
cuerpo de conocimientos. Parafraseando el titulo de
un libro sobre su obra, su fisiologia es también una
muestra de cambio en la continuidad.

La topografia médica y la medicina geografica.
La influencia de Unanue en la medicina peruana

La influencia de Unanue en la medicina peruana,
que la historiografia local no cesa de ensalzar, fue
sin embargo cuestionada, o en todo caso considerada
negativa, en un breve articulo publicado hace mas
de 35 anos por Woodham. No corresponde hacer
una revisioén exhaustiva de esa posicion a la luz de
nuevos estudios desarrollados, especialmente sobre
el siglo XIX, en el Perd, y naturalmente también
sobre la influencia de Unanue y su obra. Pero, si se
debe senalar que, a partir de la Topografia médica
de Lima, en lo que deviene su obra principal, seria
esperable que, siguiendo el ejemplo de Unanue, se
desarrollaran obras similares para tan vasto y diverso
territorio como el del virreinato o la naciente
republica. Sin embargo, no podemos ubicar en el
periodo inmediato siguiente a las “Observaciones”,
ninguna obra, no digamos de la prolijidad y
envergadura tedrica de “Observaciones”, sino
simplemente que continuara la iniciada por Unanue,
por lo menos hasta mediado el siglo XIX, y entonces
con una perspectiva notablemente limitada. Eso no
significa que la obra de Unanue no haya tenido una
inmediata y decisiva influencia. Las razones por las
cuales no ocurrieron los desarrollos de otras
topografias en el Pert son fundamentalmente de dos
tipos: en primer lugar, las convulsiones y el verdadero
desastre que la guerra civil por la independencia
produjo y su inmediata continuacién con la anarquia
y las pugnas mariscalicias; pero, en segundo lugar,
la incipiente institucionalidad del colectivo cientifico
en el pais. Si bien Unanue cred a través de las
Conferencias clinicas un modelo de formacion médica
que luego desarrollaria en el Colegio de Medicina y
Cirugia de San Fernando, lo cierto es que mas alla
de esa institucién y sus limitadas capacidades, el
entorno no era favorable para el desarrollo de la

institucionalidad cientifica. La Universidad continu6
siendo un reducto de la escolastica, para luego mutar
subitamente en un foro liberal. Pero, la tradicién del
trabajo bajo los patrones de la nueva ciencia no se
enraizaron en el pais. El recuento de las
observaciones que realiz6 Unanue para su
Topografia, s6lo seria retomado, y por un pequefio
grupo, varias décadas después, cuando las
condiciones lo permitieron. Sin embargo, la impronta
de la primacia de lo ambiental continuaria siendo el
eje alrededor de lo cual se desarrollaria el higienismo
y la medicina geografica, las dos vertientes en las
que desembocd el trabajo de la topografias medicas.
En ese sentido, la influencia de Unanue fue decisiva
y continuaria siéndolo hasta bien entrado el siglo
XX.

Las zonas climaticas del Peri segiin Unanue

En lo que se refiere a la Geografia Médica, debe
recordarse la distincién de Unanue del Pert en cuatro
zonas climaticas *: La primera, o ardiente, es la
ubicada al pie de los Andes, hasta los 4000 pies; la
temperatura varia de los 16 a los 24° de Reaumur y
la humedad que la caracteriza torna a estas tierras en
muy productivas. “Aqui esta la patria donde llegan
a su perfecta maduracion las plantas americanas, y
de paises ardientes”. La segunda zona, es la templada;
se inicia a los 4,000 pies y llega hasta los 12,000; la
temperatura varia entre 9 y 16°. “En este benigno
clima, los granos y plantas europeas crecen y
producen con igual fertilidad que el maiz americano;
y se presenta aquel pais ‘feliz donde la naturaleza en
sus liberalidades, o por mejor decir, en sus
profusiones, copia la imagen del paraiso terrenal’
(Bouguer: Figure de la terre, XXX)”. La tercera
zona es la fria. entre los 12,000 y los 15,000 pies.
“Todo lo que se produce en €l es de estatura pigmea,
pobre y miserable”. La temperatura varia desde el
punto de congelacion en la estacion seca de mayo a
julio hasta los 8° en la lluviosa; los habitantes son
“una nacion de esquimales, de estatura pequeia, de
un color tostado por el frio, ojos pequeiios y plegado
al canto externo, y la frente corta y poblada de pelo”.
“La vegetacion manifiesta igualmente la inclemencia
del temperamento en que se halla. Los arbustos que

+  Se entiende aqui que la idea de zonas climdticas de Unanue se adapta a la diversidad peruana, pues es evidente que la distancia
al Ecuador no es lo que marca las diferencias, como lo indicaba la teoria clasica, sino la posicion en relacion a la cordillera de
los Andes, lo cual le permite indicar la existencia de las zonas que se sefiala.
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alli nacen son lefiosos, resinosos y cubiertos de
cortezas firmes, para que puedan sostenerse contra
el frio”. La cuarta zona, o glacial, va de los 15,000
a los 21,000 pies, demarca “en todo su circulo el
término de la vegetacion y la vida”. Seinala que va
descendiendo su altitud, que en los trépicos ya es de
13,000 pies y a los 45° de latitud es s6lo de 8 o
9,000 pies y a los 60 o 70° ya toca la superficie ®.

La topografia médica de Lima

La larga influencia de la topografia medica, claro
estd que no en la forma descriptiva inicial, pero si
como concepto ordenador de las caracteristicas de
las enfermedades y de su terapéutica, es patente ain
en obras fundamentales de la investigacion médica
peruana muy posteriores y que por cierto no se las
reconoce como seguidoras de una tradicion intelectual
en version nativa. Tal es el caso, a modo de ejemplo
de “La Maladie de Carrion” de Odriozola (¥), que
publicada en las postrimerias del siglo XIX mantiene
las ideas generales de la topografia médica de Unanue
sobre la especificidad de las enfermedades en relacion
a los condicionantes ambientales. Asi, luego de
identificar las zonas endémicas de verruga, Odriozola
ensaya una explicacion de pleno caracter topografico
para esta particularidad, indicando que son las
caracteristicas climaticas derivadas de su condicion
de valles interandinos las que condicionan la
endemicidad: temperatura relativamente alta, altitud
moderada y sobretodo ausencia de vientos fuertes o
constantes. Aunque la bacteriologia ya explicaba el
origen de muchas enfermedades, Odriozola, que no
desconocia estos avances, pues escribe el libro
durante sus estudios en Paris, prefiere la explicacion
geografica, sin dejar de sefnalar que la etiologia
pudiera guardar relacién con algin tipo de agente
biolégico. Llama la atencién cémo, aun en pleno
auge de la explicacion bacterioldgica, la influencia
de la visién topografica continia. Cueto (*),que
recientemente ha revisado el tema sefiala que
Qdriozola fue el introductor de la Geografia médica
en el Perd. Pero, si reconocemos los antecedentes
sefnalados, podemos interpretar que en realidad es el
continuador de una tradicién iniciada con las
“Observaciones” de Unanue.

§ “Observaciones...”. CDIP. p. 47-48.

La educacion médica
en Unanue

Es imprescindible hacer una breve anotacion sobre
el origen de las ideas sobre la educacion médica en
Unanue, tema extraflamente inexistente en la
considerable bibliografia que se ha dedicado al
aspecto fundacional de la obra de Unanue, pero que
sin duda forma parte de su pensamiento médico, pues
no puede entenderse una ‘conceptualizaciéon’ de la
medicina sin una particular forma de transmitirla.
Pese a ello, al igual que al tratar sobre su vinculacién
con las tradiciones culturales de la época, pareciera
que también se supone que subitamente Unanue
decidi6 realizar la reforma de la educacion médica
en el virreinato como un acto voluntarista y sin
referentes previos. La realidad es diferente; las ideas
sobre educacion médica de Unanue también fueron
evolucionando y se adaptaron a las condiciones de
las reformas borbonicas.

La primera etapa es la que corresponde a 1792,
cuando establece las conferencias clinicas en el
anfiteatro anatomico. Se ha desarrollado ampliamente
el rol fundamental que asigna a la Anatomia y la
concatenacion cuasi silogistica, con la cual, en su
famoso discurso “Decadencia y restauraciéon del
Pert”, establece una relacién entre el desarrollo
productivo del pais y la ensefianza de la Anatomia.
Pero, poco se ha indicado con relacién a sus
disposiciones sobre el desarrollo y orden en que
deberan desarrollarse los cursos de las Conferencias.
Al respecto, ademas de las minuciosas indicaciones
para el desarrollo de las Conferencias !!, indicé que
cada una de ellas constituia una clase del curso. El
orden era sistematico: “ha de seguir un curso
completo, procediendo sistematicamente por clases,
oOrdenes, géneros, especies y variedades”. La
influencia de un esquema ‘more botanico’ es evidente,
pero luego indica que el sistema para la clasificacion
de enfermedades sera el propuesto por un britanico,
William Cullen (1710-1790): “respecto de que el
sistema Nosol6gico del Doctor Cullen tiene bastante
precision y claridad, y sus obras son las mas comunes
que tenemos en esta especie, se arreglara a €l la
clasificacion de las enfermedades”.

I Las conferencias clinicas programadas tenian lugar semanalmente, los jueves a las 4 de la tarde, alternando los profesores de
medicina con los de cirugia. Se concedia al menos un mes para que cada expositor preparara la suya; las conferencias sin

embargo debian seguir un curso completo.
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La indicaciéon de que “sus obras son las mas
comunes que tenemos en esta especie” merece ser
contextualizada. Estamos a fines del siglo XVIII.
Inglaterra es enemiga de Espafa. Aun faltan afios
para que, luego de la invasién napolednica, fuerzas
inglesas apoyen la insurreccién popular contra el
invasor. El comercio con Inglaterra es limitado vy,
por otra parte, con Francia habia existido, desde
1700, no solo una misma dinastia reinante, Sino
afinidad religiosa y una notable influencia intelectual.
Pese a ello, Cullen no solo era conocido en los
territorios americanos sino en la metrépoli. Es
evidente que la influencia del empirismo inglés y
sus escuelas médicas alcanzaba también a la
educacion médica.

El objeto de las conferencias, tal como se seguia
en la Escuela de Glasgow, donde Cullen fue
catedratico, desde 1751, era la revision sistematica
y practica de cada una de las enfermedades que
asolaban a los pobladores locales, en este caso, los
de Lima. Por eso, incorporaba y alternaba médicos
y cirujanos, para abarcar tanto las enfermedades
internas como las externas. No se agotaba alli el
caracter integral que pretendia Unanue. Pues,
ademas, al formar estas conferencias un curso
ordenado segin un sistema que cubriera todas las
enfermedades (internas y externas) siguiendo un
orden determinado (‘clases, 6rdenes, géneros,
especies y variedades’), hasta agotar la patologia, se
hacia evidente su caracter fundamentalmente practico.
Se buscaba formar un nuevo tipo de médico, un
médico-cirujano propiamente, el cual pese a mantener
la formaci6én basica de la nosologia y fisiologia
europeas, estaria especialmente capacitado para ser
un médico local, es decir capaz de adaptar los
principios generales de la terapéutica, segun la
experiencia préctica de los practicantes locales.

Se ha destacado que las clases fueran practicas.
Pero, eso tampoco era una innovacion de Unanue;
lo tomaba de Cullen, quien fue el primer profesor
de Medicina que desarrollaba sus clase en la
enfermeria o sala del Hospital. Adoptando sus
métodos, Unanue lograba varios objetivos. En primer
lugar, consolidaba un nucleo de profesores, médicos
y cirujanos alrededor de la idea de la particularidad
del curso y el tratamiento de las enfermedades
vinculadas al Clima de Lima; es decir, consolidaba
un grupo de profesionales con una formacidén
topografica. Recordemos que el caracter periférico
y dependiente de la medicina criolla contrastaba con
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el hecho evidente que la presentaciéon de las
enfermedades cosmopolitas, en su version americana,
bien sea por variaciones de los agentes patdgenos o
bien sea por diferencias inmunoldgicas o raciales en
la poblacion local, daba manifestaciones diferentes
clinicamente, que habian conducido a un paulatino
alejamiento, en mayor o menor medida, en la
aplicacion de las medidas terapéuticas que se utilizaba
en Europa. Pese a que no existia una polémica formal
0 académica propiamente sobre el tema, era constante
la tension entre los médicos locales y aquellos que
formados en Europa (generalmente cirujanos)
ocasionalmente ejercian en Lima, desatandose en
algunos casos verdaderas batallas en las que eran
utilizadas todas las armas para descalificar al
contrario .

En segundo lugar, esta propuesta evidentemente
se orientaba a crear un tipo de médico que pudiera
resolver con mayor eficacia un nimero también
mayor de patologias, incidiendo por consiguiente en
lo que habia sido su eje ordenador al proponer las
reformas de la educacion médica: el poblacionismo
como vertebrador de la riqueza y su estrecha
vinculacién con la anatomia. Pero, aqui debemos
detenernos, pues es evidente que el anfiteatro
anatomico relacionaba anatomia con mejor medicina
y esta con el aumento de poblaciéon. Pero, ahora
Unanue iba mas alld. No bastaba la anatomia. Es
mas, en realidad, en las conferencia clinicas que
tuvieron por lugar el anfiteatro anatémico, el aporte
de la anatomia era minimo; como su nombre lo dice,
la discusion era clinica. Cabe preguntarse si estamos
ante una evolucion del pensamiento de Unanue, que
pasa de la anatomia a la clinica como la disciplina
que mejorard la medicina o es que su discurso
anatOémico, sobre el cual se ha construido casi todo
el arquetipo de fundador de la escuela médica
peruana, era solo una parte y menor por cierto de su
pensamiento médico. Nos inclinamos por la segunda
interpretacion y, si analizamos concienzudamente la
obra y su desarrollo en el tiempo, comprobaremos
lo dicho.

Hacia el higienismo

Como lo indicaramos al inicio, el pensamiento
médico de Unanue desde la topografia médica,

Y Unejemplo es el del cirujano Petit, ver al respecto la Cronica
Médica.
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precursor de la geografia médica, se enmarca en el
Higienismo que se desarrollari plenamente durante
el siglo XIX. Por eso, finalmente es importante
sefialar el rol central que cumple en la patogénesis
de las enfermedades, tal como lo entendia Unanue
el concepto de miasma. Unanue entendia que las
‘Constituciones’ predisponen a las enfermedades
agudas y, a su vez, las Constituciones varian de
acuerdo a las variaciones del ‘Clima’. Pero, la
enfermedad se produce por la accion directa de las
miasmas. Este concepto, como otros de la época,
tiene una evolucién que se inicia en las tultimas
décadas del setecientos, en relaciéon con el avance
de la quimica y su influjo en la medicina. Y las
miasmas, de ser una especie morbosa casi
inmaterial, se corporiza y en consecuencia se
generan intensos esfuerzos para precisar la
naturaleza de sus componentes y su comportamiento
quimico. JP Janin postula, en 1782 el ‘caracter
alcalino’ de los vapores pestilenciales; Guyton de
Morveau considera, por su parte, que las
emanaciones putridas son ‘amoniacales’. Mientras
que, para Latham Mitchill (1764-1831) -
representante de la escuela americana-, los miasmas
son el resultado de «la accidn del sepron -un 6xido
de nitrégeno- sobre el oxigeno». Independientemente
de esta pluralidad de tipificaciones, la medicina
europea (en Francia e Inglaterra), desde finales del
XVIII, promueve una serie de medidas terapéuticas
y preventivas, principalmente la fumigacion de los
lugares apestados -0 que corren peligro de contagio-
con diversas sustancias (acido nitrico y clorhidrico y
gas cloro, habitualmente) El espafiol Cibat observa la
accion contagiosa de la fiebre amarilla por medio del
viento: “El gas animal que se levanta del cuerpo de
los contagiados, si no es diluido por el aire agitado,
forma una neblina, que ocupa la circunferencia de los
afligidos, que son su centro; del que emanan como
otras tantas fuentes los vapores 0 miasmas contagiosos.
Estos miasmas son a veces imperceptibles, como lo
es el agua y demas exhalaciones que se separan de la
superficie de la tierra, durante el dia por la accién de
los rayos solares; y asi como éstos forman nubecillas
mas o menos densas, que si el aire estd en calma se
mantienen suspensas sobre los hogares de que se
separaron, se ven fluctuar igualmente los miasmas
contagiosos, o el gas animal alrededor de los enfermos
de quienes se separa, como refieren haberlo visto
varios fisicos de nota muy distinguida” (A Cibat, 1804;
cit. por M y JL Peset, 1972, 162-163).

Para Cibat, que escribe en 1804, el nicleo de
estas ‘emanaciones malignas’ se ubicaria en los
‘lugares de podredumbre’ -cloacas, cementerios,
carceles, etc.-, que deberan ser sometidos a
vigilancia, limpieza y aislamiento. Como sabemos,
concordante con estas ideas Unanue y los ilustrados
del Mercurio alientan y promueven el alcantarillado,
la inhumacién en cementerios alejados de la ciudad,
entre otras medidas higiénico sanitarias.

De este modo, la generalizacién de las doctrinas
miasmaticas, recogidas por la topografia médica,
modelara la orientacion de las reformas educativas y
también hospitalarias que impulsa Unanue. Su
insistencia, la erradicacion de los focos infecciosos:
alcantarillado, agua potable, cementerios, policia, son
equivalentes a las que realizados en Paris, a partir
de 1800.

Frente al tradicional fatalismo que presidia
cualquier brote epidémico y aconsejaba el socorro
divino, a partir de las ideas Unanianas de Topografia
Médica, Catastasis o Constituciones e identificacién
de Miasmas, es posible desarrollar ahora medidas
de saneamiento y control. Los hospitales, que se
limitaban a amontonar heridos, enfermos,
contagiosos, locos, ancianos y mendigos, que por la
propia naturaleza de sus enfermedades se convertian
en focos de infeccioén, son dirigidos por los médicos.
Un ejemplo es la reforma del Hospital San Andrés,
en la que participa Unanue. El cuidado de los
enfermos es separado progresivamente de la
asistencia a los menesterosos. La salud y la
enfermedad se convierten en problemas centrales para
los hombres de la ITustracion.

El proceso ha sido descrito por Foucault (1979)
como la instalacién en la sociedad dieciochesca de
una ‘politica de la salud’; politica que no contempla
Unicamente las notables transformaciones de la
profesion médica -incremento del nimero de
facultativos, estandarizaciéon en su formacion,
fundacién de nuevos hospitales-, sino que afecta al
todo social, integrandose con una gestion econdémica
y politica que intenta racionalizar la sociedad.

Ese es el legado de Unanue. Identificar el origen
de sus ideas médicas no disminuye su figura. Por el
contrario, la enaltece ain mas, porque demostrd que
la incorporacién con buen criterio de las teorias que
se condicen con el entorno social y ciudadano estan
destinadas a tener el impacto de la que a él le tocod
iniciar.
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