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El entorno sanitario del Camino de Santiago
(3.7 parte)

ELENA CHAMORRO REBOLLO

AIXA MARTINEZ DE MANUEL

MARTA SAN ROMAN NUNEZ

Escuela Universitaria de Enfermeria “Salus Infirmorum”
Universidad Pontificia de Salamanca
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II1.- ELEMENTOS, CORRIENTES Y TRATAMIENTOS TERA-
PEUTICOS APLICADOS EN LA EDAD MEDIA.
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Introduccion.

ara explicar con precision la sociologia del médico

en la Edad Media, retomo las palabras de D. Pedro
Lain Entralgo, recogidas en su conferencia sobre “La
amistad entre el médico y el enfermo en la Edad Media”,
en la cual presenta una division entre periodos de los
diez siglos que componen este periodo:

La Enfermeria en
las Rutas Jacobeas:
Perspectiva Historica
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1. El primero comprende desde la invasion de los
pueblos germanicos hasta que se inicia la madurez en la
Escuela de Salerno, a mediados del siglo XI.

2. El segundo corre desde lo citado anteriormente
hasta la aparicion de las facultades de Medicina.

3. El tercero, desde los decenios centrales del siglo
XIII hasta que cobra general vigencia en Europa la tec-
nificacion del ejercicio de la medicina.

Se distinguen entonces los siguientes tipos de
médicos:

La Enfermeria en las Rutas Jacobeas:
Perspectiva Historica.

Actas del IV Congreso Nacional de
Historia de la Enfermeria. En Hiades.
Revista de Historia de la Enfermeria,
num. 8.

Qalat Chabir, A.C. Sevilla, Octubre de

a) Los médicos seglares.
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194 EL ENTORNO SANITARIO DEL CAMINO DE SANTIAGO

En Espaiia, los visigodos arruinan sin tardanza la organizacion médica de la
Espafia hispano- romana, pero las /eges Wisigothorum atestiguan, sin lugar a
dudas, la existencia de profesionales seglares en la medicina. En Espana, Pablo,
Obispo de Mérida entre los afios 530-560, segin nos explica el sefior Lain Entral-
go, no vacil6 en tomar el cuchillo para practicar con su propia mano una opera-
cion de cesarea. Otro obispo emeritense, Masona, fundé en el afio 580 un hospi-
tal, seguramente atendido por clérigos.

b) Los médicos judios.

Activos en muchas ciudades europeas desde los albores de la Edad Media. En
Espafia destacan Rabbi Abu-Josef Aben-Hasdan, médico de Abd-er Rahman III,
traté a Sancho el Gordo; también médicos judios cuidaron a Fernando III, San-
cho IV, Alfonso XI, entre otros. A lo largo de la Edad Media, y mas en Espaia, el
médico judio fue muchas veces el “médico distinguido”, el practico a quien acu-
den o que en servicio exclusivo reclaman como médico de camara quienes tenian
poder y recursos para ello.

Tres sucesos van a determinar la ingente transformacion que en esta Baja Edad
Media experimenta el ejercicio médico:

1. La influencia renovadora de Salerno (ampliada por la escuela de traductores
de Toledo y los demas centros de penetracion de la ciencia greco-arabiga).

2. Federico Il Barbarroja ordena la obligatoriedad de titulo oficial para el ejer-
cicio del médico.

3. Fundacioén de facultades médicas (Montpelier, Salamanca).

Ello supone la lenta desaparicion de la figura del sacerdote médico. No todos
los médicos estaban titulados, perdurando junto a ellos clérigos que practican la
medicina, empiricos mas o menos expertos, cirujanos, barberos y curanderos de
toda laya.

Al servicio de los reyes y de las grandes personalidades civiles y eclesiasticas
hay médicos de camara; también hay médicos libres, con asistencia hospitalaria o
sin ella y médicos municipales, los cuales tenian la obligacion de asistir a los
pobres de la ciudad, bien en su domicilio, bien en los hospitales del municipio.

El eje central de la conferencia antes resefiada esta sostenido por los distintos
aspectos que definen y explican la relacion entre el médico y el paciente. Asi, se
menciona que una forma muy frecuente que condicionaba la relacidén entre el
enfermo y el médico era “la pugna entre la practica supersticiosa y la médica”.
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También es evidente que, en no pocos casos, el sanador se acercaba al enfermo
movido por el mas puro amor cristiano.

Para el estudio de la actitud ética de la Medicina durante la Edad Media, nos
basamos en el analisis realizado por Diego Gracia en su conferencia “Etica y
Medicina en el Cristianismo Primitivo y en la Edad Media”. Esquematicamente,
podemos enfocar el problema ético desde los siguientes aspectos:

1. La perspectiva profética: la enfermedad como pecado.

2. La perspectiva de la casta sacerdotal: la enfermedad como mancha.

3. La perspectiva mesianica: la enfermedad como manifestacion de la obra de
Dios.

4. La perspectiva teologica: la enfermedad como alteracion de la naturaleza.

Teniendo en cuenta las posibilidades para entender la enfermedad, ofrecemos
a continuacion un breve resumen de las caracteristicas socioecondmicas del
mundo medieval.

Estructura feudal.

I.- Bellatores, seriores, oratores.

- Social y econémicamente ricos; social, politica e intelectualmente detentan el
poder y, por tanto, pueden dedicar su vida al “ocio del saber”.

- Son los tnicos depositarios de la ciencia, teologia y medicina.

I1.- Laboratores.

- Econdmica, social, politica e intelectualmente son los desposeidos.

- No son depositarios de filosofia ni ciencia, pero ni tan siquiera son objeto
directo de ellos.

- La ética de la naturaleza humana no se les aplica en el mismo sentido que a
los grandes sefiores, y la medicina técnica o cientifica practicamente no les llega.

Por lo tanto, se ha de estudiar Medicina y Etica en dos vertientes distin-
tas: para los “ricos” y para los “pobres”.

1.- Medicina y Etica para los ricos.

Esta medicina técnica cientifica de la Edad Media es la adaptacion y asimila-
cion medieval de la medicina griega y, muy especialmente, de la medicina de
Galeno. Sobre esta clase no nos extenderemos, ya que no es objeto de nuestro tra-
bajo conocer con profundidad el entorno de un minimo nimero de personajes pri-
vilegiados que peregrinaron en el Camino y fueron objeto de tratamiento médico.
En cambio, nos centramos en:
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196 EL ENTORNO SANITARIO DEL CAMINO DE SANTIAGO

2.- Medicina y Etica para pobres en la Edad Media.

La medicina escolastica no llegaba a todos los hombres medievales porque:

a) Los médicos técnicamente formados estaban en escuelas o universidades y
eran muy pocos.

b) La medicina, como técnica, iba dirigida s6lo a los grandes sefores; para los
demas, los trabajadores, la medicina conveniente y 1til no era la técnica, sino la
empirica, la denominada “medicina popular o pretécnica”.

Tampoco les llega la ética médica; la sociedad no quiere cargar con su enfer-
medad, solo con su vida o con su muerte y, por eso, funda unas instituciones que
son los hospitales. En éstos no se practica una ética de la enfermedad, sino una
ética de la muerte. La funcion del hospital medieval, no es tratar médicamente a
los enfennos, sino hacer que mueran éticamente, cristianamente.

Médicos judios.

Durante la Edad Media cristiana, las condiciones de vida de los judios en los
paises europeos fueron muy duras: se les persiguié por sus creencias, limitando-
les mucho las posibilidades de dedicacion al trabajo. Por esta causa se concentra-
ron mas en el estudio. El aprendizaje y la practica llegd a ser entre los judios una
especie de idea social que se iba transmitiendo de generacion en generacion: los
médicos judios consideraron su trabajo mas bien como una vocacion espiritual
que como una profesion normal.

Las acusaciones contra los médicos judios eran muy frecuentes. En la Espafa
de la Edad Media, tras las conquistas de los arabes, fue asombroso el papel que
desempenaron aquéllos. En especial fueron médicos, matematicos y poetas, sien-
do los tnicos no musulmanes que entendian el idioma. Como ejemplo, encontra-
mos a Maimonides (1135-1204), considerado como el mas grande médico y filo-
sofo de la religion del medievo. Nacié en Cordoba y fue uno de los pensadores
mas polifacéticos y geniales de la Edad Media.

En la catdlica Espaiia de los siglos XIII-XIV, los médicos judios gozaron de la
proteccion y el apoyo de los soberanos. Asi, sabemos que en la menor edad de
Alfonso X fue requerido el médico pediatra Jehudah Mesca para asistirle en una
grave fiebre que los médicos del monarca tenian sin diagndstico. Otro espaiiol
judio fue Abu-Marigan-Ben-Z; naci6 en Toledo, donde aprendi6 cirugia con un
cirujano que, ademas, era profesor de estudios talmudicos; asi nos lo hace saber
el Dr. Alvarez Sierra en su conferencia: “Los médicos de nifios, judios y arabes”.

En la Edad Media, se distingue con toda nitidez el hospital como:
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- lugar donde se recoge a los peregrinos y pobres

- infirmarium, lugar en el que cura a los sefiores y clérigos. Este, asistido por
médicos técnicos y que tiene anejo un huerto medicinal, es lugar donde residen
los bellatores y oratores que precisen el tratamiento médico.

El hospital, por el contrario, es simplemente un albergue sin asistencia médi-
ca, s6lo con asistencia religiosa; a ¢l van los laboratores, a fin de morir cristiana-
mente reconciliados por Dios.

El comienzo de la interrelacion entre los médicos y hospitales se produjo cuan-
do aquéllos empezaron a ser llamados a las instituciones para que visitaran o con-
trolaran a un paciente. Durante un tiempo siguieron siendo habituales las grandes
lagunas de conocimiento y las supersticiones. Sin duda, la mayor parte de éstas
habian sido heredades del mundo antiguo y de los antepasados tribales. El uso de
la astrologia y de la alquimia en la Baja Edad Media era una practica aceptada; los
médicos consultaban los hordscopos de sus pacientes tanto como los libros de
medicina para determinar los tratamientos a seguir. Aun se confiaba en la tera-
péutica humoral. Destacaba el uso de medicamentos extraordinarios como, por
ejemplo, el cuerno de unicornio, la inhalacién de narcéticos para la anestesia, el
uso de especias para farmacos y de sanguijuelas para las sangrias, asi como el
examen de la orina.

La Medicina arabe.

Segun H. Shipperges, en su libro La medicina darabe en el Medievo latino, el
arabismo en la historia medieval supuso un acontecimiento extraordinario que
abarcd tanto la teologia como la filosofia, la jurisprudencia, economia, ética y
medicina medieval.

Las diversas razones de este fendmeno se pueden sintetizar en las siguientes:

1.* La Espafia medieval constituia el natural punto de arranque del movimien-
to receptivo y de decisivos procesos asimilatorios.

2.* Ya, a mediados del siglo XII, la Escuela de Traductores de Toledo repre-
sentaba el foco intelectual del movimiento asimilatorio.

3.2 La polémica en torno a las disciplinas medicina y filosofia ha perdurado,
mas que en ningun sitio, en la escolastica espafiola.

El autor coloca el arabismo en el punto céntrico del medievo, ya que conside-
ra que es el que mejor ejerce la funcion de una hipotesis de un catalizador.

La medicina era uno de los centros de interés de los arabes, que fomentaron
considerablemente su estudio. Tradujeron numerosos trabajos helénicos al arabe,
en particular los relacionados con la medicina, incluyendo las obras de Hipocra-
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tes y Galeno. Estudiaron la higiene y desarrollaron un amplio corpus de conoci-
mientos médicos.

La Medicina monastica.

Santa Hildegarda ingreso en el convento benedictino de clausura de Disibo-
cleuberg con 8 afios, permaneciendo en el mismo hasta que, finalmente, se con-
virtio en su abadesa a la edad de 30 afios. Los conocimientos de Hildegarda abar-
can la ciencia médica, la enfermeria, la musica, la botanica, las plantas medicina-
les, las ciencias naturales y la filosofia espiritual y religiosa. No se sabe si practi-
co6 la medicina o la enfenneria, pero fue mas ilustre como médico que como enfer-
mera. Algunos de sus libros fueron: Liber Simplicis Medicinae y Liber Composi-
tae Medicinae.

Los cuatro pilares de la ciencia curativa de Hildegarda son:

1. la dieta

2. los procedimientos de derivacion externa
3. los medios curativos

4. el ayuno

En algunos rasgos generales podemos destacar que el mejor y mas universal
alimento para la humanidad es la escanda. Sobre ella escribe Hildegarda: «La
escanda es el mejor cereal. Es caliente, graso y fuerte y es mas suave que otros
cereales. Al que lo come le hace la carne y la sangre buenas, y en el alma del hom-
bre despierta pensamientos alegres y alegriax.

Hildegarda describe tres procedimientos diferentes de derivacion externa:

1. la sangria
2. la aplicacion de ventosas
3. la colocacion de bolos ardientes

En el escrito Liber vitae meritorum (Libro sobre la vida de los notables) se
hace una relacion de 35 virtudes y vicios, de los cuales nombramos los mas sig-
nificativos: amor mundano, desenfreno, lujuria, codicia, vagabundeo, desobe-
diencia... Unicamente, seis de los vicios descritos en su obra no se tratan con
ayuno como ejercicio expiatorio: el amor mundano, la melancolia, la falta de
moderacion, la soberbia, la inconstancia y el pesimismo.

Una ayuda muy especial para la salud que se nos ofrece en la medicina de Hil-
degarda consiste en unos pocos remedios universales tomados de la obra Physica.
En todos es necesario afiadir «Salvo que Dios no lo quiera». Estos remedios uni-
versales son:
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- la miel de pera

- el tratamiento con oro

- el vino de gienjo de primavera
- el polvo de sivesan

- la escanda

Farmaco y medicamento.

(Como se constituye la farmacologia en ciencia? ;Cudles son los pasos que
deben darse a fin de conocer el qué y el porqué de un remedio terapéutico? La res-
puesta del galenismo fue:

- mediante el analisis de las complexiones de los simples farmacologicos.
- conociendo virtudes y principios activos.
- estudiando sus operaciones o mecanismos de accion.

La mayor parte de los autores de la Edad Media pensaron que las propiedades
de un farmaco compuesto son el resultado de la mezcla de los resultados de los
propiedades de los simples. Avicena, por el contrario, piensa que las medicinas
simples entran en el compuesto en un complejo proceso de interacciéon denomi-
nado “fermentacidon”, a consecuencia del cual surge en ¢l una forma especifica o
forma a toda substancia, que puede ser completamente distinta de la propiedades
de los farmacos simples que entran en su composicion.

Para el galenismo, cualquier sustancia viene definida por sus dos cualidades
dominantes, la del par humedad-sequedad y la del par calor-frialdad. La elabora-
cion de medicamentos compuestos no sélo necesitaba de principios tedricos que
permitieran determinar la cantidad y la cualidad de elementos de la mezcla, sino
también de conocimientos practicos. La necesidad de recopilar las normas de
composicion y preparacion de medicamentos dio lugar a un género literario muy
difundido a lo largo de la Edad Media, los “formularios médicos”, llamados en
arabe “agrabadhin” y en latin “antidotaria”. El contenido de toda esta literatura es
siempre el mismo: la descripcion de los diferentes tipos de farmacos, el modo de
su preparacion y los medicamentos empleados. Los tipos de farmacos que suelen
describirse son los siguientes:

- jarabes

- electuarios
- pociones

- aceites

- pildoras
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- trociscos

- epitemas

- esencias

- julepes

- decociones
- infusiones

- fomentos

- polvos

- cataplasmas
- triacas...

Por su efecto, pueden ser:

- cordiales

- estornutatorios
- dentifricos

- colutorios

- clisteres

- supositorios

- eméticos

- discréticos

- emenagogos...

Antonio Gonzalez Bueno nos ofrece, en su obra E/ entorno sanitario del pere-
grino, una tipologia de las enfermedades de los peregrinos, cansados por altera-
ciones producidas en el organismo como consecuencia de las dificultades de
variada indole:

1. Brotes epidémicos: tabardillo, sarna. Ergotismo, provocado por el consumo
de centeno infectado por el claviceps purpurea.

2. Los accidentes, caidas y golpes.

3. Los duros frios favorecieron las afecciones respiratorias, dolencias reumati-
cas, gotosas, alteraciones de estobmago.

4. Enfermedades psiquicas.

A continuacion, exponemos un analisis de ciertas patologias bajo el tratamien-
to de tres fuentes terapéuticas que coincidian, ya explicada la sociedad medieval,
en tiempo y espacio. La distincidon que realizamos es:

1. Escuela de Galeno (dada que es base del movimiento disciplinario en la
medicina medieval y, también, porque es el fundamento de la medicina practica-
da por el sector médico).
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2. Medicina de Santa Hildegarda: tomando su figura, papel y ensefianzas,
como una terapia, mas cercana y, quizas, “originaria”, que dé ejemplo a la practi-
ca de la medicina en los monasterios.

3. Los distintos remedios utilizados por los peregrinos a lo largo del Camino,
independientes a los utilizados de forma cientifica y técnica en niveles o esta-
mentos asistenciales superiores.

Tabla comparativa de patologias y distintas terapias.
1.- Contra los dolores frios y reumaticos.

a) Método de Galeno: «A los dolores de frio ayudan casi todos aquellos que
han sido contados entre los anodynos, el azeyte chamenelino, anethino, de vida
blanca, melileto, hyperico, lirio cardeno y mas que ellos el de bacas de laurel y de
enebro maceradas en vino, exprimela con muela, vale sciatica y males frios de las
junturasy.

b) Remedios peregrinos: «albina, beno, laurel, ortigay.

c) Remedios de Sta. Hildegarda: «Pues el que sufra de gota debera comer a
menudo esta fruta [membrillo], cocida y asada y le quitara el reuma de forma que
ésta ni le paralice los sentidos ni le quiebre las articulaciones ni le deje desvali-
do».

2.- Callo torcido.

a) Método de Galeno: «El callo torcido si fuere muelle, y blando, devese des-
hazer con fomento relaxante, y medicamentos diaphoréticos: fomentase con agua
tibia o agua y azeyte, o con el cozimiento del malvavisco y semejantes. Resuel-
vese con higos secos mezclados con estiércol de palomasy.

b) Remedios peregrinos: «Celidonia, hiedra, hierba cellera, lechetrezna, pam-
pajarito, siemprevistay.

3.- Cardenales.

a) Método de Galeno: «La nuez rancia por si, o picado con miel con grandis-
sima eficacia arrebata los cardenales, quemase, o con hierro encendido se expri-
me, para que dé azeyte de si, que bien resuelvay.

b) Remedios peregrinos: «Celedonia, hiedra, hierba cellera, lechetrazna, pam-
pajarito, siemprevistay.

c) Remedios de Sta. Hildegarda: «Cuando un hombre se hubiera caido a causa
de un traspiés, o cuando hubiera sido apaleado de forma que su piel muestre man-
chas, que mezca alsine y, tras escurrirla, que coloque las hierbas en el sitio acci-
dentado o en el sitio apaleado y lo vende firmemente con un pano. Las hierbas eli-
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minaradn las sustancias que alli se hubieran almacenado».
4.- Abscesos.

a) Método de Galeno: «Supurantes son el agua tibia derramada a la parte: el
modo es que de aquéllo la parte queda roxa, y ligeramente se deshinche. De mesu-
ra sale si del rociarla quedare la parte marchita, o descoloriday.

b) Remedios peregrinos: «Hipulo, orégano, patata, parietaria, perejil, romero».

5.- Inflamacion de las llagas.

a) Método de Galeno: «El trigo mascado en la boca y, ablandado con la saliva
del hombre, conviene a los cuerpos rusticos: mas ligeros son la harina de trigo y
el pan hecho della bien limpia de las falnedas: dissuélese con agua: afiddelo azey-
te o manteca: cuézese todo junto hasta que se haga cataplasma, que mitiga las
inflamaciones de las llagasy.

b) Remedios peregrinos: «Aleluya, alisa, bello, hierba de Santiago, llantén,
pampajarito, romero, sinsito».

6.- Ulceras malignas.

a) Método de Galeno: «Las ulceras corrosivas, phagedenas y chironias, del
todo malignas, han usado los antiguos mundificantes y adstrigentes: amparo con-
viene a estos disolverlos para que liquidos se infunda y, por ello, hiervo el agua
alumnio/a, o aquella en la que se coziere la corteza de la granada, la muerta, y
otras semejantesy.

b) Remedios peregrinos: «Agrimonia, aliana, alisa, becunga, cincoenrama,
cola de caballo, hiedra, hierba callera de Santiago, clauten, margaritay.

7.- Neuropatias.

a) Método de Galeno: «Las lombrices de tierra por ti picadas y aplicadas con-
glutinan los nervios”.
b) Remedios peregrinos: «melisa».

8.- Miembros débiles o adelgazados.

a) Método de Galeno: «Al miembro extenuado y adelgazado, mucho ayuda la
conveniente embendadura, empero contraria a la de las fracturas. Si la tibia es la
que se marchita, atamos el fémur de la mesma pierna; guiando la banda de la ingle
a la redilla, luego al principio mas apretada, y poco a poco se va relaxando, para
qué de las venas comunes, como por cuentas aneyas la sangre se exprima abaxo».
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b) Remedios de Sta. Hildegarda: «Pero el fruto de este arbol [nispero] es util y
bueno para el hombre

sano como para el enfermo, sea cual sea la cantidad que coma, porque hace
crecer la carne y depura la sangre, pues toda la fuerza de este arbol esta en el
fruto.

9.- Asma.

a) Remedios peregrinos: «Aliaria, celedonia mayor, grasilla, orégano, perejil,
ruday.

b) Remedios de Sta. Hildegarda: «Cuando a alguien le duela el pulmon, que
beba a menudo leche de cabra y sanaray.

10.- Catarro.

a) Remedios peregrinos: «Alsina, becunga, celidonia, orégano».
b) Remedios de Sta. Hildegarda: «El incienso posee mas calor que frio, y su
aroma asciende sin fuego porque ilumina los ojos y limpia el cerebro».

11.- Colitis.

a) Remedios peregrinos: «Saliceria».

b) Remedios de Sta. Hildegarda: «Y los frutos de este arbol [cerezo silvestre]
no dafian al hombre cuando se comen, sino que limpian y fortalecen tanto el esto-
mago enfermo como el sano, y son beneficiosas para la salud» (terapias comple-
mentarias: tratamiento con oro, sangria, ventosas, polvo de pelitre y salvia).

12.- Traumatismo de herida.

a) Medicina ardbiga: «Balaustra, incienso, mirra, tierra de Armenia, alpus sar-
cocolle, cal viva y pelo de liebre, pasta con clara de huevo, opio y dracmay; al
cuarto dia curo.

b) Remedios populares: «Aliso, cola de caballo, hierba de Santiago, hinojo,
pampajarito, perejil, ruda, monterina, salvia de prado, sinfito, uva de gato, verbe-
nay.

c) Remedios de Sta. Hildegarda: «Hierbas frescas o secas de milenrama, 100
ml de vino, compresas, apositosy.

13.- Fracturas.

a) Medicina ardbiga: «Humero: no amputar, se toman tres crines de cola de
caballo, se retuercen y se ata el musculo de la parte posterior a la cabeza del
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hueso, se desata todos los dias y luego se ata atin mas fuerte; la carne se cae sola
después de quedar ennegreciday.

b) Remedios de Sta. Hildegarda: «Si a una persona se le rompe cualquier
hueso a causa de un accidente, ponga raices cortadas de llantén en miel y coma-
las a diario en ayunasy.

14.- Mordedura.

a) Escuela de Galeno: «Azufre mezclado con azeyte antiguo, con miel o tre-
mentina o macerado con orina». «Si muerden a alguien, debe usarse un cuchillo
para abrir el lugar donde dio la dentellada, chupar todo el veneno y escupirlo.
Luego hay que matar a un animal pequefio y atar su higado a la herida para que
haga ponzonay.

b) Remedios peregrinos: «Dulcemora, laurel, melisa, patatay.

c) Remedios de Sta. Hildegarda: «Y cuando al hombre se le acerque una arafia
u otro bichito cualquiera, y le pique con un aguijon, deberd frotar el punto afecta-
do lo antes posible con jugo de llantén y encontrara alivioy.

Conclusion.
La aparicion de hospitales y centros asistenciales: siglos IX al XV.

La consolidacion del Camino de Santiago como centro de peregrinacion de
gran importancia, junto con los otros dos focos: Roma y Jerusalén, estd intima-
mente relacionado con la aparicion de centros asistenciales a lo largo de la ruta, la
proteccion legislativa de los soberanos y una actitud general de empatia hacia el
peregrino, sin olvidar aquellos embaucadores y bandidos que le convirtieron en el
objeto de su negocio.

El fenomeno de la peregrinacion, con su gran movimiento de masas, supone
como imprescindible infraestructura el interés activo de particulares, clero,
monasterios, etc.. que permite la localizacion de distintos lugares de asistencia.
Antonio Gonzalez Bueno, en su libro El entorno sanitario del Camino de Santia-
go, recoge referencias a hospitales y centros asistenciales ubicados en la Ruta
Jacobea entre los siglos IX y XV, considerando para ello el llamado Camino Fran-
cés y siguiendo el itinerario de A. Picaud en su libro X, el libro Peregrinationis.
De un total de 241 fundaciones, el 80% eran instituciones denominadas hospita-
les, el 13% monasterios, el 8% leproserias y el 4% alberguerias. Sus diferentes
denominaciones no siempre van a indicar diferencias en el tipo de atencion pres-
tada al peregrino, exceptuando las leproserias, cuya atencion va dirigida exclusi-
vamente a los leprosos, estando ésta mas relacionada con quien se encarga del
centro.
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El numero de centros asistenciales de una ciudad no es indicativo ni de su cali-
dad ni de su capacidad. La mayoria de los hospitales contaban con un nimero
escaso de camas, a excepcion del Hospital Real de Santiago. Del estudio del
numero de fundaciones, podemos observar la tendencia en el tiempo de la implan-
tacion del Camino de Santiago como ruta de peregrinaje: se produce timidamente
a través del siglo IX al X y llega a su apogeo en el siglo XII.

Otro punto a tener en cuenta es la participacion de cada uno de los estamentos:
particulares, cofradias, clero, 6rdenes militares, fundaciones reales, etc. en el des-
arrollo de la red asistencial de la Ruta Jacobea.

A continuacién, ofrecemos una tabla donde se registra el nimero de los distin-
tos edificios sanitarios en funcion de los siglos donde quedan constatados.

Siglos IX X XI X1 X XIv XV | Sinfecha
Incierto 3 20 17 7 3 12
Ordenes
hospitalarias 27 2 1
Cabildos-

Cofradias 6 5 3 1

Fundacion

Real 2 8 10 1 2

Cofradias 2 3 8 5 1
Ordencs

religiosas 1 2 3 8 9 2

Particular 1 4 24 8 8

- El periodo de mayor esplendor fundacional es el siglo XII.
- En cuanto a la época en la que fueron surgiendo los distintos establecimien-
tos, tenemos:

- Siglo IX: 1
- Siglo X: 5
- Siglo XI: 24

- Siglo XII: 93
- Siglo XIII: 45
- Siglo XIV: 25
- Siglo XV: 18
- Sin fecha: 13
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Caracteristicas de las fundaciones segun la época.

Teniendo en cuenta el periodo de maxima afluencia de peregrinos, que se
situa entre los siglos XI al XIII, parece razonable el auge fundacional de estable-
cimientos para atender a peregrinos que tiene lugar a lo largo del siglo XII. Resul-
ta interesante resaltar el apogeo de fundaciones de 6rdenes hospitalarias: Hospi-
talarios de San Juan de Jerusalén, Orden del Temple, Orden del Santo Sepulcro,
Orden de Calatrava, que despegan durante este siglo y decaen en el siglo siguien-
te, para desaparecer en los siglos XIV y XV.

Otro punto a tener en cuenta es la importante presencia de fundaciones
asistenciales particulares, muy en la linea de la impregnacion del espiritu religio-
so en la sociedad feudal y la importancia que se le concede a la caridad como vir-
tud pemtencial. Apoyan el interés politico, ademas del religioso, que empujaba a
facilitar y a defender con ardor a los reyes cristianos el nimero de fundaciones
reales de hospitales, como medida estratégica dirigida a la repoblacion del pais.

No obstante, el numero importante de fundaciones que observamos
durante la época estudiada, carecemos de datos suficientes para determinar la
capacidad y la calidad asistencial prestada. Un simple analisis de la situacion nos
muestra una posible carencia en el siglo XI de plazas asistenciales en el tiempo de
mayor afluencia de peregrinos, pues el numero de establecimientos era atn pobre,
problema que se solventara a lo largo del siglo XIII.

Para finalizar la investigacion realizada sobre los distintos elementos
terapéuticos y técnicas aplicadas a lo largo del Camino, recogemos a continuacion
los puntos claves para el desarrollo y conclusion.

- Partimos de la estructura social establecida en dos grupos durante la Edad
Media: los privilegiados (bellatores, sefiores y oratores) y los no privilegiados
(laboratores).

- La situacion general que protagonizaba el mundo de la medicina: distintos
grupos de médicos (clérigos, judios, militares, musulmanes, de camara, libres,
municipales...).

- La filosofia del momento matizada en distintos aspectos, segun el contexto o
estamento donde se analizara.

- Las distintas tendencias terapéuticas, segiin su procedencia (por ejemplo,
médico titulado influido por la Escuela de Galeno, como Arnaldo de Vilanova, o
los remedios aplicados por Santa Hildegarda como representante de la medicina
practicada en los monasterios; por ultimo, nombrar a empiricos mas o menos
expertos, cirujanos, barberos y curanderos de toda laya, como componentes de la
medicina popular).

- En un grupo tan numeroso, encontramos una gran variedad y desproporcion
en los remedios aplicados, en cuanto a formas y objeto de cura (cuerpo y alma).
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El estudio comparativo de los distintos tratamientos para las enfermedades mas
frecuentes, demuestra esta divergencia.

Los peregrinos sanos medievales tenian cubiertas sus necesidades bdsicas
gracias a la caridad cristiana y a las instituciones publicas que encontraban a lo
largo de la Ruta Jacobea.

Para llegar a esta conclusion, hemos tenido que estudiar a la persona que
era peregrino desde varios puntos de vista, llegando a determinar que el peregri-
no prototipo que recorria lo caminos en aquella época, y al que nos vamos a refe-
rir en nuestro trabajo, era una persona humilde, que emprendia el Camino movi-
do por su religién como penitencia, para la satisfaccion de las culpas, por el cum-
plimiento de alguna promesa o para el alivio de alguna enfermedad y miseria fisi-
ca. Santiago era considerado poseedor de un gran poder curativo.

Las dificultades con las que se encontraban los peregrinos eran muy
diversas, desde las debidas a la naturaleza —climatologia, orografia, caminos
cuyo estado era lamentable...— hasta las humanas, con gran cantidad de picaros
que robaban e, incluso, mataban a los jacobitas, las batallas que se encontraban en
su camino... Por estas dificultades, el peregrino acostumbraba a caminar en grupo
desde el inicio de su viaje o lo antes que fuera posible.

En la Edad Media, la economia espafiola era principalmente ganadera y
agricola. La mayoria de las gentes eran humildes, los tributos demasiados altos,
con lo que la peregrinacion podia ser una alternativa a todas estas presiones. Los
peregrinos encontraban a lo largo del Camino los medios necesarios para cubrir
sus necesidades. En un principio, los monasterios se ofrecian para la asistencia de
estas personas, pero con el tiempo y la importancia que llegd a tener, se cred una
red de instituciones dedicadas a peregrinos, pobres y enfermos. En los peregrinos
veian la figura de Jesucristo.

Se les proporcionaba en estos establecimientos asistencia fisica:

- comida y bebida. Dependia de las posibilidades con las que contase el centro,
los bienes y donaciones. Pero, por lo que hemos podido investigar, la dieta que se
les ofrecia no debia ser muy variada. La constante prevaleciente era el pan y el
vino, o sidra, segtn la region en la que se encontraran; podian tener otras varian-
tes 0 no, segun los recursos con los que contase: verdura, carne... La calidad y
cantidad de los alimentos también dependian de las posibilidades del estableci-
miento, de la época del afio y de la cantidad de peregrinos.

- lecho donde descasar. Segtin la salud del peregrino y las ordenanzas de la ins-
titucion (tipo de centro, importancia y ubicacion, época del afio) podia variar: si
el peregrino era sano, normalmente una o dos; si estaba enfermo, hasta que reco-
brase la salud o encontrara la muerte.
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- vestido y aseo. En muchas instituciones, al hacer el registro de las pertenen-
cias que portaban ante el hospitalero o portero, se les recogian sus ropas para
lavarlas o les proporcionaban, si era necesario, sobre todo zapatos. Sus ropas
constituian el salvoconducto para la admisidon en las instituciones caritativas
(sombrero de ala ancha, borddn, capa, vieiras). En cuanto al aseo, tema poco claro
y discutido atin en la actualidad por la falta de documentacion, los establecimien-
tos contaban con bafios y existia la costumbre de lavar los pies del peregrino
como simbolo de humildad y recuerdo de la ultima Cena.

Ademas, contaban con la asistencia espiritual, tan importante para ellos.
En todos los hospitales existia la figura del capellan, que pasaba visita con los
médicos, estando al corriente de los males de los enfermos para poder cubrir su
necesidad espiritual. Algunos peregrinos fallecian en el centro asistencial; la cele-
bracidn del funeral contaba con un gran ceremonial. El entierro se realizaba en la
capilla o cementerio del centro.

Por la documentacién que hemos consultado, no parece que el idioma
fuera una dificultad para los peregrinos extranjeros.

Los reyes de aquella época se preocuparon de los peregrinos, asi nos lo
dan a entender las Partidas y fueros. Se cre6 el derecho internacional protector
del peregrino.
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