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L a present edició reculi el cicle de conferencies, que amb moriu del tricentenari 
de la naixenGa de Perc Virgili tingueren lloc al Centre Recreatiu de Vilallonga 

del Camp. el seu poble nadiu. Formant par1 del coniunt d'actes p e r a  remembrar les 
aportacions d'aquest homc de Ciencia, que en ple set-cenl,s enlaira el nivel1 de la 

Cirurgia ibkrica. Tan1 des dei punt de vista t,ebric com tkcnic. Sense oblidar els 
esforcos esmenlats p e r a  fundar els Reials Col.legis de Cirurgia de Cadis i de 

Barcelona, els quals assoliren una projecció propedkutica excepcional; constituint la 
base d'uns sabers que després de la mor! del fundador no tingueren la continuitat 

prevista 

En aquestes cinc conferencies. d'acord amb un criteri ampli, s'ha tractat d'establir. 
tanmateix situar, el valor intrinsec de robra virgiliana en el context dcl divuit. 

D'entrada, les dues primeres ofereixen una síntesi sobre I'eslat de la Ciencia en 
general. contraslrant-lo amb el de la Medicina en particular. A I'efecte de tanbs! 

presentar la participació especifica. concreta si e s  prefereix, que Virgili menh a 
tcrme mitjan$ant intervencions quirúrgiques concretes. lncloent la tasca efectuada 

per a renovar I'arsenal quirúrgic de I'epoca. Firialmeni, els dos postrems treballs 
desenvolupen els apartats més fonamentals, dignes d'esment. del llegat virgilih; 

segons s'especifica clhssic per la seva maduresa. 

Només resta fer constar els nostres agrai'ments als autors del present [libre!, 
deslacats professionals en el domini de la historiografia medica i cientifica. També al 

nombrós públic, ciutadans de Vilallonga del Camp, que amb la seva presencia 
enaltiren la programació del cicie. l .  no cal dir. a la Fundació Uriach que amb el seu 

i1ICanS8ble. extraordinari recolzament a la historiogafia medica. ha fe1 possible la 
present edició. 

C O M I S S I ~  COMMEMORATIVA DEL TERCER CENTENAR! DEL NAIXEMENT DE PERE 
VIRGILI. 1999 



Amh motiu del tricentenari de la naixenca de Pere Virgili 

Conferencia: 

Id 1l.lustració a Calalunya: Ciencia i ulilitat. 
ponent: 

Santiago Riera. professor titular de la Universitat de Barcelona 
Data: 

Dia 27 de febrer de 1999 a les 19.30 h. 

ConCe.c&ncia: 
La situación de la Medicina y la Cirugía a la Europa del Setecientos. 

Poneni: 
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Data: 
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Conferencia: 
Virgili y Cádiz. 

Ponent: 
Antonio Orozco (tj, catedratic de la Universitat de Cadis. 

Data: 
Dia 10 d'abril de 1999 a les 19.30 h. 

Conferencia: 
El Reial Col.legi de Cirurgia de Barcelona a I'Europa de la Il~luslració. 

Ponent: 
Alvar Martinez Vidal, proressor tibular de la Universitat Autonoma de Barcelona. 
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Toles les conierencies de Vilallonga del Camp tingiieren lloc a la Sala d'Actes 
del Centre Recreatiu. 



ESTAT D E  LA C I E N C I A  CATALANA 

A  FINAL D E L  S E G L E  X V I I l  

Santiago Riera, 
profesor  titular de la Universitat de Barcelona 

Conferencia pronuriciada el dia 27 de febrer de 1999. 
Vilallonga del Camp.  



ESTAT D E  LA C I E N C I A  CATALANA 1 
A FINAL D E L  S E G L E  X V I l I  1 

D'antuvi, cal recordar que amb I'anomenada Revolució científica del segle XVII, 
apareix l'experimenlació cienlifica i. de la seva ma, neix la nova ciencia, la moderna, 

la que nosaitres coneixem i conreem encara avui dia. 

Tradicionalment, la deducció categorica. propia de temps anteriors, parlia d'una 
hipbtesi que es considerava vertadera la qual comunicava la seva certesa a les 

conseqüencies obtingudes per deducció. 

En canvi. precisament en el segle XVII, la hipbtesi postulada fou substiiuida per la 
hipotesi-conjectura. Amb aquest pas. la moderna ciencia pensava que podria decidir 

si la1 hipbtesi (conjectural) era veritat o no, vertadera o falsa. És paradigmhtic en 
aquest sentit el que pensava Johannes Kepler, que no posava en el mateix sac a 

Copernic i a Ptolomeu, addu.int, com deien altres, que tots dos permetien calcular i 

precisar els fenbmens astronomics. sin6 que pretenia bastir lot el cos astronomic 
non hypothesibus ficticiis sed physicis causis .' 

Ens trobem. doncs, davant d'un mol, hipbtesi, que en el segle XVll canvia d'accepció: 
la hipotesi-postulat 6s substituida perla hipotesi-conjectura. 'Tanmateix. durant un 

bon temps caldra considerar el vell signiíicat; per cxemple. si volem cntendre 
I'Hypotheses non flngo d'lsaac Newton (1642-1 727).2 

-- 
l 

13 ' KOYRb, A. l iSG1). La R6voIu6io" aslronomiqua. Cnyer#ic Kcpicr florelli. París, ticrmann. 

BLANCHO. R. 118751, iii rn6lodo enperiinooiai y ia Filosolia do la ci~octa. MOxico. Fondo do Ciilliira Económica, 1 



D'aquesta manera neix u n  nou metode científic: I'inductiu-deductiu, que tan bé va 
plasmar Galileu quan va dir que la Naturalesa no ha de ser tan sols "escoltada" sin6 

també "pregunlada". Des de I'experimenlalisme galilea el metode científic que hem 
batejat com inducliu-deductiu va anar prenent forma fins que la 1l.lustració el va 

refermar definitivament. Consisteix, esquemiticamenl, en remuntar-se a una 
hipbtesi verosímil a partir de I'observació escrupulosa de la Natura i, tot seguit 

descendir de la hipbtesi fins arribar a les conseqü&ncies, comprobables mitjanqant 
I'experiencia: aquesta darrera etapa no és més que el judici de la hipbtesi. 

NaturalmenE. ara la hipbtesi no 6s ccrta d'una manera absoluta sin6 validable o 
desacredilable; en el primer cas ( é s a  dir. en el cas de validesa) e s  pot parlar 

prdcticament de certesa. 

L'experiencia apareix. doncs. dos cops: per establir la hipbtesi i per verificar-la; 
ara be, el que defineix el nou metode científic és la diferenciació entre una i I'altra 

tan1 com I'actitud de I'esperit que amara I'acte d'experimentar. 

Si el lector ha reflexiona1 amb deteniment els paragrafs precedents. ben segur que 
haura endevinat una segona caraclerística de la ciencia moderna inclosa en el 

circuit inductiu-deductiu del nou metode científic: la incorporació de les 
matemaliqucs en I'etapa deductiva. O sigui: el metode experimental no deixa de ser 
racional. D'altra banda, estretament lligada a la probabilitat de la hipotesi (mai no 

6s certa en sentit absolut) i al traclament matemitic, apareix la mesura de les 
magnituds. puix el probable 6s el possible numericament quantificat. Apareixen, 

doncs, les noves magnituds (forqa, massa, acceleració) mesurables, de tal manera 
que la nova entitat pren el sentit que la mesura l i  dona. El sabor, el color. I'olo?, 

deixen indiferents els científics (per alguna cosa els homes i dones tenen Ilengua, 
ulls i orelles) i se centren en lotes aquelles coses (naves magnituds) que poden ser 

mesurades Yo calcula de^.^ 

Tal com exposa H ~ l t o n . ~  l'art de fer ciencia és bidimensional. D'una banda. requereix 
proposicions que fan referencia a qüestions empiriques, i d'altra, a qüestions 

BU'PllEKfIELD. H. (1982). LOS oi@cnos de la cicnda moderno. Madrid. Taurus. 

"HOLTON, C, (1988). Einsoin. hisw?i8 y olrils pas,ones. La rebeii6n coolia la ckncia en el ma l  del siglo XY. Madrid. ' %"rus. Cai dir que iiollon, Que considera lnicialmenl una visid bidirnensianai de ia ohncia. posteriorrneol aiegelx una 
iercera diinensid en in qual iiiciau a~uelis isclors que considera el cienlilic a mes dc I'expcrimenoi i el I$ic la inspiracib. 
per exeinple 



Iogiques i matemhtiques. Així, doncs, si representem un succés científic per un tram 
d'una corba, la proiecció sobre els eixos x i y representarien les components 

empírica i Ibgico-matematica. 

Cal insistir en que I'experimentacib crea un instrumental ad hoc, que va acostar els 
filosofs de la Natura als artesans i ais enginyers en la nova " i n ~ t i t ~ c i 0  científica que 

fou el laboratori. D'aquests instruments n'hi ha de tres classes: primera, els que 
amplien el poder dels sentits (telescopis, microscopis, etc.): segona, els que 

messuren les noves magnituds (que han substituit les parelles de qualitats oposades 
aristoteliques calenl-fred; sec-humid. ... ) com ara els termometres i els barometres, i 

tercera, els que permeten reproduir en condicions favorables el fenomen que s'ha 
(observar. 

6s en aquest context. que hem intenta1 descriure possiblement amb massa rapidesa, 
que aparegueren els dimecres heterodoxos de Rohault (1659). i, més lard.el Gabinet 

de Física de Leyden i la catedca experimental a Franca. el 1753. Cexemple va ser 
copia1 per altres nacions a mesura que la I l . l u~ t ra~ ió  s'estengué per Europa en el 

divuit. 

El paper del segle XVlll pel que fa a i'experimentació és el d'enfortir el metode i. 
alhora, de difondre'l. No caldria dir que si Newlon en representa el cim. la llista de 

científics que feren avancar les ciencies a partir dels Principia. és gairebé 
interminable. Fins i tot les cihncies que s'havien resistit al mktode experimental, 

com ara la química. acabaren fent-lo seu també. precisament en el segle XVlll (en 
aquest cas. amb I,avoisier). La difusió va esdevenir-se. molt especialment. a través 

de les noves societats anomenades Acadkmies (la Roya1 Society, I'Académie des 
Sciences, la Berliner Akademie. per esmentar les mes conegudes, i, a casa nostra 
I'Acadimia de Ciencies i Arts de Barcelona, de la qual parlarem més endavant)," 

És duran1 el segle de les Ilums, tanmateix. que la ciencia moderna fa seu el caracter 
d'utilitat. IL'assumpció d'aquest lret va lligada a la noció de progrks, que la 

"M HoF, U (1083>, 1,s E u r w  de la llusl~8ci6n, Barcelona. Ediiorial Crilica 



Il.lusrració considera linial i eminentment cientifico-tecnic. Hume, Montesquieu, 
Voltaire, perb sobretot Locke per tal de superar la limitació humana, cerquen i 

troben una sortida. Llegim-la a Locke: "No tindrem motiu per queixar-nos de 
I'estretor de les nostres ments sempre que les dediquem a allb que pot ser-nos útil, 

puix d'aixb en som molt capa$os . "~ambé  La Mettrie e s  manifestava en el mateix 
sentit. L'obra més representativa de la Il.lustració, I'Encyc/opédie, moslrava a 
bastament que la noció de progrés, que els il.lustrats suscrivien amb fe, anava 

intimamenl unida a la d'utilitat.' 

D'atra banda, no e s  pot silenciar ei projecle de la li.lustració respecte al 
desenvolupamenl cientific: amarats d'una creixent fe en la ciCncia i en les tecniques. 

els il.lustrats del segle XVlli feren un esforc considerable per difondre el 
coneixement. l)es de dalt, com s'ha repetit una munió de vegades. pera I'esforq é s  

innegable. Cedició de I'Encyclopédie nn's una prova fefaent. D'altra banda. aquesta 
vessant esta relacionada, Ibgicament, amb una especial atenció dirigida vers 

I'ensenyament. 0 s  bbvi que una posició com la que acabem de comentar implica la 
lluita contra la superslició i les postures irracionals tan vigents i arrelades 

aleshores. Cal. perb, precisar: tot i que el scgle de les llums ha estat definit 
tradicionalmenb com el de la lluiLa de la raó contra la fe. un aspecte que, 

indiscutiblement. es fa p a l h  a Franca, a la Península no es pot parlar 
d'enfrontament de la ciencia amb la religió sin6 de la ciencia contra la superstició. 

No s'ha dc negar. perb, que la nova ciencia va ensopegar amb I'obstinació d'uns 
quants: els peripatebics, els escolastics. els metafísics, els dogmatics, els creients 

ortodoxos d'una religió cega, els fanatics. D'altres es mantingueren entre el pol qiic 
representaven els il.iustrats i el deis qui rebutjaven el progrés cientifico-tecnic: eren 

els eciectics! En ei complex marc que intentem dibuixar, possiblement massa 
rapidament, es va desenvolupar la famosa polemica entre anlics i moderns, que tan 

bé ha traclat M e r t ~ n . ~  

. 

e LOCCKE. J.  (1880). 8nSayos sobre etenlendimienio hlimano Madrid. Ediloia Nacionai. 

' RIERA iTUEBOLS. S. 11992). "La lililsiraciú calaiana: aitncla i uli l i lal ,  Revlsla <fe Caialuyn. niim 81, Barccions. 
16 nndadaci6de Revisu de Cñlaiiioyn. 

'Vhí<lcm. 

/ BVogeu: MERTON. RK (1990). A bombrosdegi~agsnles Barcolana. Edtcianes Poninsula. 



Heus ací a grans trets el panorama que I'experimentalisme havia comencat a 
dibuixar i la Il.lustració completava. 

La Il.lustració a Espanya 

Tal com hem apuntat més amunt. a Franca la religió va ser considerada per la  gran 
maioria d'il.lustrats com una superstició: en canvi aixb no succeí a Espanya on de fet 

es va fer compatible la ll.luslració amb la religió. Per als il.lustrats espanyols. el 
cami cap a la veritat I'home l'ha de Eer amb els mitjans al seu abast, sense que aixb 

vulgui dir amb I'exclusió de Deu Os ciar que cal distingir entre la ideologia 
il.lustrada catblica i la practica de l'església ortodoxa; pero, tot i que aquesta va 

intentar evitar I'entrada de les noves idees europees, que considerava heretiques, i 
entre 1756 i 1764 Sins i tot va prohibir L'esperit de les lleis de Montesquieu així com 
la totalitat de les obres de Voltaire i de Rousseau. malgrat MI les idees traspassaren 

les fronteres i Soren llegides i 2dhuc expressades en la premsa, més o menys 
adaptades a les condicions locais. 

En aquest context. els il.luslrats catblics espanyols, conjuntament amb una minoria 
jansenista del clergat, intentaven retornar a la senzillesa humil de l'antiga església 

primitiva i així s'expiica que donessin suport a I'expulsió dels jesuites el 1767. 

Per tal d'assolir els trets bisics del concepte vigent de progrés, (I'augment del 
benestar, el millorament de les condicions de vida, I'extensió del saber i ,  en concret, 

dels coneixements practics i útils. així com el bandejament de la superslició). e s  
crearen les Societats d'Amics del País. impulsades per Campomanes, com un estímul 

i. alhora, un vebicle per millorar l'agricultura i les manufactures, considerant que 
aquesta era la via adequada per assolir les fites proposades. 

Gregori Maians i Siscar (1699-17811, un humanista partidari de les cikncies 
experimentals, i Jordi Joan i Santacília (1713-1773). qualiiicat a la seva epoca com 

el "Newlon e~panyo l" , '~  dels quals parlarem mis  endavanl, Gaspar Melchor de 



Jovellanos (1744 -181 1). el melge catala Francesc Salvá i Campillo (1751-1828) o el 
mateix Pare Benito Jerónimo Peijóo (1676-17641, són exemples paradigmatics 

d'il.lustrats que visqueren amb plenitud el segle de les Ilums. 

n e t s  generals de la Il.lustraci6 catalana: semblantes i diferhncles amb 
la Il.lustraci6 española 

Que els camins que seguiren Catalunya i Espanya en el segle XVlll no foren identics. 
pel que e s  refereix al desenvolupamenl cientiiic i tkcnic, 6s fora de dubte. Tanmateix, 

la qüestió no és tan senzilla com per a presentar la I l . l ~ ~ t r a ~ i Ó  a Espanya com una 
simple dicotomía: el Principat per un costal i la resta de I'Estat per una altra. En 
primer Iloc. perqut? el que en diem la resta de I'Eslal disba molt de presentar una 

uniformitat indiscutible, de tal manera que la inlensitat de I'acció de la monarquia, 
que constitueix el fons comú, fou diferent segons I'indret: Carles 111 és conegul com 

I'alcalde de Madrid i ,  en canvi, a d'aitres nacions, regions o comarques la polílica 
il.lustrada de I'Estat quasi no hi va incidir: en segon Iloc, perque Catalunya va rebre 

I'acció de la monarquía il.lustrada aixícom la influencia de figures i institucions 
hispaniques, pero alhora, i aixb é s  indiscutible, va presentar marcades diferencies. 

Breu: parlar de la Il.luslració catalana no és pas un assumpte fhcii. 

1 
Comencem pels trets diferenciadors. 

A Caralunya, duran1 la segona meitat del segle XVlll es produi un desenvolupamenl 
econbmic indiscutit. Pierre Vilar, prenent com a base un impost ad valorem sobre el 

valor de les mercaderies (index 100 per al periode 1160-1764) en precisa un 
augment de 62 a 519 entre 1750 i 1800: p e r a  un impost sobre el voliim, el sal1 

quantitatiu és semblanl: de 28 a 511 entre 1715 i 1800. A més, les dues terceres 
parts del productes exportals a les colbnies a iinals de segle corresponen a 

productes manufacturats. mentre que una gran par1 de les exportacions agrícoles s e  
centra en I'aiguardent, un producte elabora1 que representaria una de les fonls 

principals d'acumulació de capitals. 

1 Sens dubte e s  tracta d'un creixement notable en el qual es poden distingir tres 
etapes diferenciades: una primera de creixement rnanufacturer, ient pero segur, fins 

1 8  al 1767: una segona d'arrencada clara (1767-1793), la fi  de la qual marca 
1 I'assoliment d'un maxim. i una altra, la tercera. de davallada, fins al 1808 (que 



podriem desdoblegar en dues fases: lins al 1801, de suau davallada, i de 1801 a 
1808, que inclou la crisi de 1803 a 1807). període en el qual protagonitzaren un 

paper important les guerres amb Anglaterra. 

No s'hauria d'oblidar. pero. que el motor inicial d'aquest procés va ser 
I'especialització de I'agricultura a les zones costaneres, en especial la viticultura. en 
vistes a I'exportació. L'especialització a aquestes comarques va implicar que no s'hi 

poguessin produir determinats productes i mercaderies. els quals els foren nodrils 
des de les comarques interiors. D'aquesta manera la prosperitat no va quedar 

limitada a la costa sinó que es va estendre per una area geografica extensa. D'allra 
banda, en augmentar les rendes. va augmentar la demanda de béns de consum la 

qual cosa va representar un augment de la producció i. doncs, la prosperitat 
econbmica es va estendre encara més. Segons I'historiador Jordi Maluquer. 

Catalunya era eficient i, alhora. posseia una societat relativament igualitaria, fet que 
va significar I'aparició de petits excedents que o bé foren dedicats a la inversió o bé 
serviren de garantia a la demanda de crkdit h i po te~a r i . ~  Breu: amb un creixement 

demografic real, la Calalunya del segle XVlll presentava les condicions addients per 
tal de realitzar un creixement econbmic especític que. efectivament, va iniciar. 

Durant aquest procés la indústria basica va ser. com a Anglaterra. la lextil. Ouan 
Josep Canaieia (1714-1768) impulsava la filatura de cotó - fins llavors el fii 

s'importava de Malta -, no feia més que palesar el canvi de mentalitat del país: quan 
Ramón Farguell va perfeccionar la jennyanglesa, augmentant-ne el nombre de pues i 

Lriplicanl-ne el rendiment. posava de manifest el convenciment que sense una 
lkcnica aulóctona el desenvolupament econbmic ensopegaria ineluctablement; quan 

,lacint Ramon intentava substituir I'energia animal per la forca del vapor a 
comencament del dinou, palesava trets de modernitat indiscutibles. 

Resumint: si a mitjan segle XIX s'havia realitzat una fase de la revolució capitalista. 
havia estat gracies a les transiormacions agraries de linals del XVIII. al dinamisme 

del capilal comercial, al comer$ colonial. a un intent d'integració del mercat interior 
i a la voluntat decidida de modernitzar el país, en el benentes que la modernització 

passava per la industrialització. 



Ni  ha altres trets diferenciadors, tanmateix. Catalunya, desprts de la Guerra de 
Successió va contemplar com els seus centres universilaris eren lancats i, en 

substitució, s'erigia la nova Universilat de Cervera. Nogcnsmenys, Cervera era lluny 
de la capital catalana degut a un estat deplorable de les vics de comunicació que. 

sense duble, I'aillaven; cal afegir-hi que qualsevol rnaleslar en el camp n'aprofundia 
I'aillament. Aixi, tot i que la Universitat de Cervera va tenir una epoca que, 

globalment, si bé no va ser esplendorosa. si que fou almenys esperancadora en el 
camp de les humanitats, tan1 el paper de centre diiusor cientific com I'aportacib a la 

ciencia del seu temps [oren lrets absenls en el seu haver. Aixb fou determinant 
perque la burgesia barcelonina busqués allres camins Mt mirant de trobar solucions 

propies p e r a  una situació crucial en la seva histbria. 

Un fe1 que palesa M E S  aquesles diferencies de que parlem iou la poca acceptació 
que tingueren les Societats Econdmiques d'Amics del País a Catalunya (tan 

nombroses a la resta de ~'Estat): tan sols a Tirrega i a Tarragona es crearen 
societats d'aquest tipus. A Tarrega la Societat Economica dtAmics del País fou 
aprovada I'octubre de 1777, malgrat que funcionés des del desembre de I'any 

anterior. La de Tarragona sorgi d'una iniciativa de I'Ajuntament el setembre de 
1 784.j2 

Tol amb tot, tal com deiem, I'acció de la Monarquía. com no podia ser d'una altra 
manera. també arriba a Catalunya. Abans d'endinsar-nos-hi caldria dir, perb, que la 
Monaqrquia il.lustrada española va impulsar, prioritariament. la ciencia a través de 

I'ex&rcit i de I'Armada, la qual cosa vol dir que les institucions depenents de I'ex&rcil 
i de ItArmada varen superposar una estructura docent de tipus cientific a una altra 

de mililar. Aixi, per posar un exemple. I'Academia de Guardamarinas de Cadis va ser 
un centre d'ensenyamenl militar on les ciencies lingueren un protagonisme 

indiscutible. Mentrestant la societat civil alternava exits amb fracassos: en són 
exemples, respectivament. la Real Sociedad de Medicina y otras Ciencias de Sevilla 
(1700) i la fracassada creació d'una Academia de Ciencias a la capital d 'E~panya . '~  

j 2  i.I.UCti, E.. 8liipensarnent emndmrca Caialunya (176018401, Barcelona, Ellicions 62. 1973. cap. Vil 



L'acció de la Monarquia. com hem dit més amunt. va arribar lambé a Catalunya: tan1 
I'AcadCmia Militar com el Col.iegi de Cirurgia. ambdós de Barcelona. en són una 

consequencia directa. Més endavanr els dedicarem una atenció específica. Ara bé, el 
que no pot oblidar-se és que aquesta acció dels Borbons va coexistir a casa noslra 

amb una societat civil que, entestada en imitar el que succeia a Europa. es va tragar 
un camí ben delimitat: fou així com, sense universitats n i  centres d'ensenyament 

importants - que no fossin els que acabem d'esmcntar en dos camps ben concrets o 
bé la Universilat de Cervera - la burgesia catalana va tenir prou forga per tal de 

crear centres d'ensenyament cientific ¡/o tkcnic, amb la finalitat de modernitzar el 
país i tirar endavant la indust r ia l i t~ac ib .~ 

A aquesta societat civil la representava la Junta de Comerg de Barcelona, l'accib de 
la qual també sera obiecte de la noslra atenció més endavant 

Eslat, burgesia local - entenent com a tal la burgesia direclamenl implicada en el 
comer$ i la produccib - i élite intel.lectua1 ilustrada (entre la qual, capellans, melges, 

homes de lleis i algún noble) - que. participan1 de i'ansia de saber que existia arreu 
dSEuropa va fundar les Acadkmies de Cikncies i de Medicina de Barcelona -, 

constitueixen els elements basics del complex teixit de la Catalunya de I'últim terg 
del segle XVIII. 

Val a dir, pero, i no ens cansarem de repetir-ho. que les institucions i els centres 
creats tingueren un tret comú: la utilitar. $S obvi que els il.1ustrats catalans de finals 

del vuil,cents, alhora que rebutjaren I'escolastica peripaletica i la metafísica. 
ensalqaren la ciencia basada en I'observació i I'experimentació: foren conscients de 

l'endarreriment científic espanyol i, doncs. també, catala; participaren de 
I'esperanga d'aquell moment en que es creia haver trobat el camí del progrés. que 

passava ineluctablement per la ciencia i la tecnica. les quals havien de dur la 
humanitat a I'assoliment de la felicitat. Pero, sobretot. insistien en que era la utilitat 

de la ciencia el veritable rall del progrés. Modernitat, palesa per I'afany de pertbnyer 
a Europa, i utilitat. en el sentit de servei a la societat, foren els dos trets presents a 

la ciencia catalana de hnals del segle XVIII.i5 

I4Vegeu: RIERA iTUF:BOI,S. S. (I9Oi). .Gi&neia iT&cnieaa Calaiuiiys a la segona meilaldelsegleXVIII.a AAW. G8ialunya 
i 

a Umc8 de C8ries Iii Barcoiona. Generaiiial de Calaliinya. 99 171 a 203. 2 1 
Por a a ~ u c s l  imuorianl aslieclr: 01: la ualilat. vese": RiERA 8 TUCRO1.S. S.. si.8 i l l ~ ~ l r a ~ i d  calalana: ciencia i u l i l i la t~.  

09 Cll.. PP. 9 a 24. 



Amb les consideracions desenvolupades en aquestes primeres pagines estem ia en 
condicions d'examinar tant les institucions fundades en el divuit com eis homes, i 

llurs obres. que ¡es crearen i impulsaren. Amb una aital finaiitat considerarem tres 
grans grups: I'oficiai de i'Estat - ~niversitat de Cervera, Academia Miiitar i Coi.legi 
de Cirurgia de Barceiona - que representaven I'acció monarquica a casa nostra: el 

que constituiren les Academies cientifiques. i. en darrcr terme, les Escales de la 
Junta de Comer$ de Barcelona. que encarnaven I'esperit burges i pragmatic per 

excel.it!ncia d'aquesta institució. Tanmateix, tant per pertinyer a una cultura 
germana. com per proximitat geografica, com per la intrinseca importancia del 

desenvolupament cientific valencid i, lambé, perla influencia que exercí a Catalunya, 
abans d'endinsar-nos en ei cas del Principat examinarem breument que va succeir al 

País Valencia. 

El País Valencih 

Al País Valencia va prendre carta de reaiitat un grup d'intel.lectuals, coneguts com a 
novatores. que va irrompre amb forca a finals del segie XVll amb I'estandard de la 

renovació científica. en una Espanya que encara emetia el luf resclosit de la 
contrareforma. 

Aquests homes i llurs obres. que emplenaren el període de 1680 a 1730. de vegades 
han estat considerats com a pre-ii.luslrats, de vegades com pertanyents a una 

primera fase de la 1i.lustració. De fet, perb, 4s una primera alenada d'aire fresc a ia 
recerca d'una ciencia racional que intenta arraconar Hipbcrates. Gai.16. Aristbtii ... 

Os ciar que no pas sense resistencies, perb el que és evident és que marquen un nou 
cami: el de la modernitat. 

Naturalment, hi havia dos camps dilerenciats que presentaren un grau de resistencia 
diferent; ens referim a la medicina, on els nosacores es mogueren amb més ki~i l i tat.  
i el de la física (estretament unida a les matematiques i a I'astronomia). en ia qual el 
caracter heretic que planava sobre la teoria geockntrica feia mal1 mes dificil ¡laven$. 

Cal recordar que en una dala tan tardana com el 1748, Jordi Joan tindrh encara 
problemes en publicar les Observaciones Aslronómicas. on es declara copernich 

sense embuts? 



Confegir llistes exhaustives de noms i obres foca excessiu en un escril del caracter i 
extensió del present: perb no podem deixar d'esmentar, ni que sigui tan sols per 

respecte. qualques figures que destacaren a cavall dels segles XViI i XVIII, tot i el 
risc d'oblidar-ne alguna. Així, al comencament del set-cents i en el camp de la 

medicina, Tomas i Joan Baptista Longhs, catedrhtics d'anatomia de la Universilal de 
Valencia; Crisbstom Martinez (1638-1694), gravado? i pintor que es dedica a I'estudi 

de I'anatomia i que feu servir el microscopi con mucha cautela para no engañarse: 
Joan de Cabriada (1665-1714). auior de la Carta filosófica Médico-chymica (1687)- 

verirable manifesl del moviment. on I'autor rebutiava I'autoritat deis classics i 
preconitzava i'e~perimentació.'~ Entre d'altres. 

D'entre els qui conrearen la física i les matematiques, Josep de Saragossa i Vilanova 
(1627-1679), punt de referkncia dels novatores valencians. deixcble d'un dels 

astrbnoms mes significatius de I'Espanya del XVII, el mailorquí Vicenq Mut 
(1614-1687); Vicent del Olmo (161 1-1696) i Tomas Vicent Tosca (1651-1723). 

esckptic el primer i eclectic el segon respecte a la teoria copernicana -cal considerar 
i enlendre I'ambient que els envoltava-. perd ambdós, en especial Tosca, assidu a 

ItAcadkmia que funcionava a casa de Baltasar lñigo. partidaris de seguir les petges 
de la moderna ciencia europea,17 També. Joan Baptista Coratja (1661-1741). difusor 

de la ciencia moderna al país Valencia l entusiaste de I'experimentacib: respecte a 
les leories de Copkrnic fou. també, un eclkctic -per modum hypothesipermissum est, 
va escriure-. en el sentit que accepa el sislema copernica com hipbtesi i el de Tycho 

Brahe com a verilat. 

En canvi, de la Universitat, ben poca cosa positiva en podem dir: excepte algunes 
suaus innovacions en malkria medita. va seguir anclada en temps pretkrits.I8 

La primera generació d'il.lustrals. o la segona segons com es miri, que succeeix a la 
dels novatores, no tan sols inciou les figures més representatives de la il.lustraci6 

- 
IB PcI que l a  als novalores. vcgeu: LOPEZ PINERO. J.M. (19691, La iniiodoccl6n de ia ciencia mderlta en EsDans. 
Ral<~cions, Edilnrial Aricl. 

'7 vic1nr NavaPm ha estudialde manera exceiient ei scglo XVi l  ualoncia. Pera quivu!gui o~rolundir e! terna. rccnmanem. 
(I'CO~PD la scva obra: NAVAKKO. V (1985). 7bdict6 i canvi cienlílieai País Vñlencd modern Valkncia, Pea i Oualrc. 

la Un ilibreguc iracla EI lema de ia Unlvcrrltalde Val&ncia de manera rigurosa i seriosa. i alhora anl~ncdora Os: BALDO. 
M. (19861, La Ueiversiul de liiienci8. Vsi&i!cia. insliluci6 Valenciana d'Esed18 i invesligació 



valenciana sinó també I'aparició dels centres que ajudaren a dura terme la 
renovació científica al marge de les institucions tradicionals. Aquesta fase coincideix 

arnb I'actuació del reformisme borbdnic. centrat en els regnats de Ferran VI  i. 
sobretot.. de Carles 111, 

No pot constituir cap sorpresa la menció. en primer Iloc, de Gregori Maians i Siscar 
(1699-1781). figura cabdal de la Il.lustraci6 espanyola, un home de llctres que va 

saber comprendre que la moderniczació del país havia de. ser total o no seria i, 
doncs. es va erigir, també. en impulsor de la renovació cientifica.'%l seu costal. 
Jordi Joan Santacilia (1713-1773), qualificat a I:epoca com el Newton espanyol. 

autor d'un al.legat brillant en favor del copernicanisrne, escrit després dels 
problemes que va k n i r  amb la Inquisició. ia esmentats, que va ser inclós a la segona 

edició de les Observaciones. publicada post mortem; autor, així mateix, del Examen 
marít~mo. un excel.lent tractat de nlecanica aplicat a la navegació. 'bmbé. Joan 

Andrés i Morell (1740-1817). jesuita i catedratic de la Universitat de Gandia fins a 
I'exoulsió de I'orde. 

En el camp de la medicina, Andreu Piquer (171 1-1772). una figura brillant pero 
contradictoria en les dues etapes ben diferenciades de la seva vida: la valenciana. en 

que es declara iatromec&nic. i la madrilenya (de 1751 a la mort) en la qual va 
defensar una postura antisistematica. Piquer s'interessa també per la física i la 

Ibgica. materies de les quals publica sengles obres. 

Quant a les inslitucions fundades en aquesla epoca. la Junta de Comer$ de Valencia 
desplega una activitat notable. orientada al comer$ especialment pero tdmbé a la 

incipient indústria: en els maseixos camps, la Societas Economica dlAmics del País 
Valencia (1776) que s'aplich a la modernitsació de l'agricultura. Des d'un punt. de 

vista més científic, I'Academia Valenciana (1742). fundada per Maians amb I'ajut de 
Rordassar i altres. pionera en la renovació liistoriogra~ica i científica. i IIAcademia 

de Sant Caries de Valencia (1 754). 

La tercera fase de la ll.lustraci6 al País Valencia (o segona s i  no considerem eis 
novatores com a il.luslraLs) abasta des de la mor1 de Carles 11I Rns a la Guerra del 

NO es m01 parlar de Mal8n8 sense esmentar i recomanar-nc la lectiira. Sobra de Vlcent PESE? (19751. Gregori Msvsns 
i la ciiiura ae la ii.iuslracib RarcelonaA'al6ncin. CuriaVlkcS 1 Oiiawe. 



Francks (1808). Realment, e s  lracta de l'apogeu del clima propi del segle de les 
Ilums. d'un apogeu quc s'ateny, pero, per I'empenta presa en les etapes precedents. 

puix I'últim quart del segle XVll l  hom contempla el refredament que produeix la 
revolució francesa en els plantejaments illustrats, refredament que de vegades é s  
simple por. Amb tot. creiem que Carles 1V fou el darrer monarca de la Il.luslraci6 i 

que les institucions creades en I'epoca de seu predecessor fueionaren. fins a I'esclal 
de la Guerra del Francks. gairebé a ple rendiment. 

Figures com ara Gabriel Ciscar i Ciscar (1760-1829) i Josep Chaix (1766-181 1). 
rnatemhtics tots dos. autor el primer d'un excel.lent lirttado de Cosrnografia- que fou 
objecte de diverses edicions. i d'un novedós tractat sobre "matemaliques sublims" el 

segon: Tomas de Vilanova (1737-inicis s. XIX). melge i catedratic de química i 
botanica a la Facultat de Medicina. ari,ífex d'un laboralori químic on s'explicaven les 

teories de Lavoisier; Vicent Alfons Llorente (1758-1813). bolanic, difusor de la 
sistematica de Linné i organitzador d'un jardí Botanic. i Antoni Josep Cabanilies 

(1745-1804). el botanic per excelincia. director del Jardí Botanic de Madrid i autor 
de la impressionant obra leones e t  descripciones planlarum, Fklix Miquel (1754- 

1824). metge que emprava cl metode exploratori de la percussió toracica així com el 
termdmetre, i Xavier Balmis Berenguer (1753-18191, pioner en la difusió de la 

vacuna antivariolosa de Jenner i cap de I'enpedició a Amirica per tal de donar-la a 
con&ixer en aquelles terres. tots ellS, i altres. donaren fe de la brillanwr de la 

ll.lustració valenciana. 

A Catalunya el moviment renovador practicament no va existir. Els pocs novatores 
catalans foren moderats i ,  sobrelot. (especialment) eclictics que intentaren posar 

d'acord la nova ciencia amb els esquemes classics. A Barcelona, concretament a la 
Facultat de Medicina va professar Jacint, Andreu que, tot i ser gal.&nic. va ser un 

clínic notable. Fou. pero, Joan d'AIos (1617-1695) la figura principal d'aquesl 
corrent eclkctic: catedratic d'anatomia va impulsar la construcció d'un teatre 

anatdmic. Alds va acceplar la teoria de la circulació de 1-larvey integranl-la, pero, 
dins de la medicina gal.lt'nica tradicional que professava. La seva obra més 

imporlanl iou De corde h o m i ~ i ~  disqiiisitio physiologico-anatomica (1694). També 
Jaume Sola. deixeble així mateix de Jacint Andreu. va deiensar la nova teoria de la 

circulació de la sang dins del movimenl eclectic. 



Paragraf aparl per a la Universital de Cervera. de la qual n'hem parla1 més amunt. 
Sobre la Universilal de Cervera s'ha escrit molt pero no sempre s'ha coincidit en 

I'opinió. Cal deixar constancia, tanmateix. que des d'un bon comcnqament es va 
arrosscgar un greu problema de gressupost i que les primeres oposicions per a 
proveir les catedres no tingueren lloc fins al 1725. De fet. no seria inaugurada 

oficialment Ans al 1752. 

¡,es dues figures més importants fins al trasllat de la Universitat a Barcelona. 
esdevingut el 1837. foren Ramon Llatzer de Dou i de Bassols (1742-1832)- I'auMr 

més destaca1 de Drel públic de I'Espanya d'aleshores, i, en especial. Josep Finestres 
i de Montsalvo (1688-1777) destacat jurista i humanista. Si les dues figures 

sobresortinls de la historia de la instit,ució universilaria cerverina foren homes de 
Ilelres, hom pol sospitar. com així fou, que les cikncies s'hi conrearen amb poc kxit o 

no s'hi conrearen. En el camp científic. caldria exceptuar, pero. Mateu Aymerich 
(171 5-1799), professor de Eilosofia i de física, que representa un pont entre les 

antigues leories i els nous correnls. Malgral tot, i degul a les poques oportunitats 
que oferia el Principal (en els ~Uaranta últims anys de segle. com tindrem ocasió de 

veure. va canviar el panorama). estudiaren a les aules de Cervera homes que 
després reeixiren en el panorama científic calala. com ara Narcis Monruriol. Anlonl 

Martí i Franquks i Anl,oni de Gimbernat. per tai d'esementar-ne a l g u n ~ . ~ ~  

La Il.lustraci6, tanmateix. s'esten pel Principat amb forqa i d'una manera continuada 
durant la segona meitar del segic divuit. concretamenl fins al 1808. hmb i,o.ot, hom 

podria considerar dues etapes: una primera que s'esdevé sola els regnats de Ferran 
VI (1746-1739) i de Caries 111 (1739-1788) i una altra sota el de Carles 1V 

(1 788-1808).21 

Durant els anys que van durar els regnats de Ferran VI i Carlcs Ill e s  feu nolar la 
incidencia de la monarquia en el moviment il.lustrat. En especial, durant aqucst 

període e s  fundaren institucions cabdals que gaudiren d'una Ilarga vida. Tot i que no 

20 t l i  ha una criensa IiicqJraiia sobre la Liniucrsilal de Cervcfa. Vegcii: RiERA i TUEBOLS. S. (19851. C!d"d# i ltcnicz s ia 
!ii#islraci6: F'raocesc Sslvb 8 Campi!lo 11971-1828). Barcciona. La Uagrana. nn s'hi lmba una conipiel'a rsle&ncia 
Iiibliagr8hia. ' Vcgrii RIER4 i TLIEBOIiS. S. (19H3). Sinles, d'HisUiria de !s cidncm calo!ana, Cap. 1". Barcelona. La Ms#rSna Tsmb6. 
dci maieix aimar. "La ci&ncia calaiana entre ia li Iiistracid i el Ramanlieismc" a DDAA (iBR61. Orígenr del m6n cala!* 
conlemporani, Barcriona. Fundaeiá Gsixa de Pe'ensioiis. pp. 119 a 134. 



és el cas estricle de I'Acadbmia Militar de Barcelona (creada per J. P. de Verboom el 
1720 en substitució de I'Acadkmia de Matemtitiques que havia funcional fins a la 

Guerra de Successió), cal dir que fou sota la direcció de Pedro Lucuze (1692-1 779). 
que s'esdevingué de 1738 a 1779 (amb el parenlesi. pero. de 1756 a 1760). que 
I'Acadbmia Militar va viure eis anys més brillants de la seva historia. Una altra 

institució creada perla monarquia il.lustrada -aquesta en I'kpoca de Carles III- va 
ser el Col.legi de Cirurgia (1760). funda1 per Reial Ordre i posat sota la direcció de 

Pere Virgili (1699-1776). El Col.legi barceloni. que va representar una verilable 
renovació dels estudis que havien de dura terme els eirurgians, alesa la modernitat 

de I'ensenyament que s'hi donava. en el qual els nous correnls europeus hi Lenien 
una presencia indiscutible, va ser el segon dels tres Col.legis creats a Espanya per 
tal de disposar de bons professionals, inicialment deslinats a I'Ex&rcit i I ' A ~ m a d a . ~ ~  

Els allres dos foren el de Chdis (1748) i el de Madrid (1787). 

EIs coneixements de medicina que s'impartien en els Col.legis van sotregajar 
I'estament mbdic d'aleshores, i com que la única universital en funcionament al 

Principal. la de Cervera, no es distingia precisament pels plantejamenls progressistes 
i moderns (els quals, per exemple. potenciaven I'estudi de I'anatomia, una materia 

descurada a Cervera), els metges decidiren crear un centre on poguessin comunicar- 
se llurs experikncies i llur saber, liegir membries sobre lemes afins a la professió i. 

si era necessari. discutir-les. Així va néixer I'Academia Médico PrAclica de Barcelona 
I'ang 1770.23 No cal dir que la formació de que gaudien molls dcls metges barcelonins 
que havien ananl a estudiar a Tolosa o a Montpeller va afavorir aquests plantejamenls. 

El discurs inaugural el va pronunciar Jaume Bonells el 1779, aprofilant la 
inauguració d'uns locals a I'Ajuntament que constiluirien la seu de 1'Acadbmia. El 

seu discurs és un model de modernilal en la que s'inclouen I'experimentació i la 
utililat. Bonells diu que la Naturalesa éscomplexa i coneixer-la, dificil; és per aixb 

que cal "espiar lodos sus pasos, y como dice Mr de Fontanelle, ~0rprenderIa con las 
manos en la obra, para arrancarle los secretos que obslhadamente oculta a los que 

¡'el nuc fa al Collegi de Cirurgia de Barcelona: USANDIZAGA. M. jl961). Hislarla del Real Colegio de Ciftigla de Barco- 
loru? (/l760.J843/. Barcelona. Ayunlamienla do Barcelona. 

2%hisidria crliica de la reial Academia de Barcelone 6s pcr fer encara, Hom pal consullar lanma&ir. CAKRERAS. M. y 27 
MONTSERRAT. S. (1854). HisrArIa de la Real Academw de Medicina dcBsrbeloiona. Barcelona. que recull les Actes i el8 
d0cunii;nis m68 imDDrtanls deis arxlus de ia inslitiicib. 



no la observan con escrupulosa exactitud'. Més endavarit, i'orador, reierint-se a la 
medicina. assegura laxativament que es basa en I'observació i l'experiencia. 

Finalmeni, afirma que exisleix un metode en la medicina que no difereix del metode 
cien1,ífic. Consla de quatre etapes. la primera d'obs~rvació; la scgona d'ordenació i 

estudi:la tercera d'inducció "pasando de la análisis de las observaciones particulares 
a la síntesis de la enfermedad' . i la quarta consisteix en deduir els preceptes i 

axiomes "que es la ilación de la causa por los efeclos, del prognóstico por los 
fenómenos, de las indicaciones curativas por la naturalesa y sintomas del mal, y de 

los remedios por las indic8ciones y la e~periencia".~' 

Tot i que I'Acadhmia va ser un  centre modernitzador de la professió mhdica, els 
metges maldaren per tenir un centre on formar les iutures generacions, jaque la 

universital no responia com a ¡,al i el Col.1egi de Cirugia havia esdevingut competidor 
i adhuc enemic. Aquesla esperanca cs  ve concretar en la Catedra de Medicina 
Practica o de Medicina Clínica. inaugurada el 1801. a carrec Prancesc Salva i 

Campillo i Vicenq hlitjavila." E1 discurs inaugural. en la línia de modernitat que 
caracteritaava el Principal a I'hpoca. va ser pronunciat per Salva. En aquella ocasió 

va assegurar que no hi ha distinció ni oposició entre reoria i practica: la teoria no é s  
una allra cosa que la practica reduida a conceptes els quals només poden arribar a 

ser realment compresos a través de I'observació -observar no és mirar. remarca- de 
nombrosos malalls i al costal d'un metge experimenlat, 

A pesar de la manca d'espai. és obliga1 dir alguna cosa més de Salva. Com a metge. 
pracLicA la medicina clínica i fou defensor ackrrim de la inoculació primer i de la 
vacunació després; com a fí3ic conrea el camp de I'electricilat i intervingué en la 

celebre poiemica eslablerta entre Galvani i Volta a finals del divuit, mentre que el 
seu giny pragmabic fusionava el saber científic amb la practica i es convertia en una 

baula rellevar11 de la cadena que, des dels plantejaments més tímids primerencs. 
duria a la realilal del lelhgraf elhclric de Whestingousc. Perb el mes importan1 de lot 

fou que Francesc Salva i Campillo va erigir-se en una figura cabdal en el panorama 
il.lustrat catala. de tal manera que molts meiges del Principat i de la resta de I'Estat 

se li adrecaven a la recerca de consell i d'opinió. Aquesta posició, d'honestedat i 

28 
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solvencia professional. tanmateix, i per diverses causes, no li  ha estat reconeguda, 
tal com es mereixia, per la historia, 

Francesc Salva era membre. també, de I'Acadkmia de Ciencies de Barcelona. 
Aquesta Academia va néixer ei 1764 amb el nom de Conferencia Físico-Matematica. 

El discurs inaugural, on s'exposen les iínies fulures d'actuació, el féu el director- 
presiden1 Francesc Subiras pero en rcalitat i'havia confegit Jaume Boneils. El 
discurs comencava amb un atac a I'aristotelisme, en par1 encara vigent. i als 

aristotilics que "cebados en la libertad de discurrir a su arbilrio. adulteraron con 
ella la misma physica. de manera que Acistoteles desqoicjó hasla los mismos 

cimientos de la grande fábrica de la naturaleza". D'aquesta servitud, prosseguia, 
I'alliberaren Bacon. Descartes i, sobrelot Newton, amb els quals s'accepta com 

evident allb que l'experiencia confirma i la matematica prova [el subratllal 6s 
nostre]. Breu i La institució va tenir un periode brlllant a I'últim quart del 
divuit i primers anys del dinou sobreles bases de I'experimentació, la utilitat i ia 

modernilal: després mantingué una activitat digna amb un  suau declivi a mesura que 
els temps canviaven. El acadkmics que en formaren parten el període de més 

brillantor eren homes de ciencia destacats en la seva branca. En la impossibilitat de 
confegir-ne una llista mis  o menys exhaustiva. esmentarem. a més de Salva, Antoni 
Martí i Franques (1750-1828),27 autor d'una memoria sobre la composició de I'aire 

(que va determinar amb més exactitud que Lavoisier) i una altra sobre el sexe i la 
fecundació de les plantes; Francesc Santpong i Roca (1756-1821). metge i expert en 
mecanica, constructor de tres maquines de vapor a Barcelona entre 1804 i 1806." i 
Francesc Carbonell i Bravo (1768-1837). apotecari i doctor en medicina, director de 

I'Escola de Química de la Junta de 

Abans d'entrar a examinar breument el que foren les Escoles de la Junta de Comerg, 
i el que proporcionaren al Principat, cal matisar que les dues Acadkmies que acaben 

p~ 
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de ser el centre de la nostra alenció. la de Medicina i la de Cikncies, de fet no havien 
estat el fruit d'una acció directa de la monarquia il.lustrada, sinó que degueren llur 
existencia a I'esperit inquiet de les classes il.lustrades barcelonines: és ciar que un 

cop fundades. cercaren -i oblingueren- I'ajut reial que significava presligi i 
subvencions. pera la qual cosa tampoc no les podem considerar alienes a la 

monarquia. pero el que volem remarcar és que no es tracta d'institucions 
especificament monarquiques com ho foren I1Acad6mia Militar i el Col.legi de 

Cirurgia. 

En canvi. la Junta de Comer$. recreada per Ferran VI el 1758 i ratificada per 
Carles 111 el 1760, aplegava una burgesia dinamica que havia encetat un procés 

modernitzador, i a la ilarga industrialitzador. engrescador. Nogensmenys. aquesla 
burgesia pragm&lica era. també. racional i comprenia que per dur endavant el 

procés iniciat calien coneixements tficnics; una visió que implicava tanmateix, com 
així va esdevenir-se, un canvi de comercial a industrial. Amb aquesla finalitat. la 

Junta de Comerc va crear diverses Escoles. La primera fou i1EscoIa Nautica, amb la 
finalitat de formar bons pilots que havien de rendir preciosos serveis a la marina 

mercant catalana. Era I'any 1769. Seguiren les de Nobles Arts (1775) i I'Escola de 
Comerc (1787). La primera Escola que proporcionava coneixements tkcnico- 

industrials va ser la de Química (1805), el primer director de la qual fou Francesc 
Carbonell i Bravo.30 

El discurs ianugural a carrec del doclor Carboneli va ser, també. una mostra de 
modernitat quan expressava que I'esludi de les cikncies "ha deparado a l  hombre 

positivos alivios en sus dolencias, eficaces socorros en sus necesidades. y efectivos 
auxilios para procurarse comodidades, placeres y regalo". Més endavanl insisteix en 
que la química industrial no és un receplari com molts creien, sin6 la conseqüfincia 
d'un estudi científic: "la teoria sin la práctica caminaria a ciegas, y la práctica que 

no fuese fundada en la tedrica seria solamenle un trabajo vano".31 Una idea que hem 
vist repetir-se a bastament en els discursos inaugurals comentals. 

6 8  indiSpenSable per a aprariindir el loma: RUS% i PABi.0. A. (l919I. i~islor?8 de ia Reai Junla Parlicularde Comcrcio @e 
Barcelona. 1758 a 1847, Barcelona. Per la1 6'emrninar el paper de 18 ,lumia do Comcrq en el  contexl globo1 calala: RIERA 
i TUEROLS. S.. "Ciencia 1 acnica a Calalunya a meiialdel seglc XVi I I r  a AADD, (19911, op. cil.. PP. 171 a 203.: RiERA i 
T06801,S. S.. 'Ci&ncia 1 lkcnica a Calalunya dufanlel seglf.de les lium6 a MDD. (IQQF). Hissidrla ile iacuiiiiracaiaiana. 
vol. 111. Barceiona. Edalons 62. PP. 189 a 210. 
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A aquests centres de la Junta cal afegir-hi el de Maquinaria (1804) on Gaieta Faralt 
feia servir els planols de les miquines que Agustin de Betancourt havia dut de 

Franca quan va fundar el Gabinete de Máquinas de Madrid, i I'Escoia de Mecanica 
(1808). dirigida per Francesc Santponc. Tol just acabada la Guerra del Francks 

apareixen dues naves Escoles: la de Física i la d'Economia, perb no seguim aquest 
camí perquh 1814 inicia un període diferent del que ens ocupa, 

Com pot deduir fhcilment el lector del que acabem d'exposar. la segona etapa 
il.lustrada que correspon al regnat de Caries IV (1788-1808). fou especialment un 

període de sosteniment i impuls de les institucions creades amb anterioritat -fet que 
és obligat de remarcar- Mt i que cal considerar en el seu haver la creació d'algunes 

catedres o Escoles en el si de la Junta de Comerc. com una prova fefaent de la 
puixanqa de la nova burgesia. 

En darrer terme. hom no pot oblidar el floriment de la botanica que dona 
interessants figures: entre d'altres. cls Salvador. una nissaga d'apotecaris i 

estudiosos de la flora que ornple, al Principal, els segles XVll i XVIII. D'altres. com 
Josep Ouer i Martínez (1695.1764) i Joan Minuart (1693-1768). es desplacaren a 

Madrid alrets per I'esplendor dcl Jardi Botanic de la capital. Al costal d'aquests dos 
noms. és obligat esmentar els d'Antoni Palau (1734-1793)i de Miquel Barnades 

(m. 1771). Del m6s gran deis botanics de parla catalana. Antoni Josep Cabanilles i 
Paiop, fa n'hem deixat conslancia mes amunl. 

Podem concloure que a Calalunya hi florí un movlment il.lustrat prbsper I amb 
vitalitat, fill de I'acció de la illonarquia i. alhora. d'una burgesia que emprenia un 
projecte de modernització ambiciós. Es tracta d'una Il.lustració, la del Principal, 

racional. i doncs científica (en el Sentit de la nova ciencia experimental). perb també 
pragmalica i doncs industrial. Certamen1 diferent de la de la resta de I'Estal. 

1 
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Y LA C I R U G ~ A  E N  LA EUROPA 
D E L  S E T E C I E N T O S  

L Negotium oliosum. 

Constituye un  lugar común referirse a fecha tan remota como el siglo Vi antes de 
Cristo para datar el nacimiento, en Grecia, de la medicina racional, con fundamento 

en la naturaleza, propia del mundo occidental. Los pensadores presocráticos, los 
médicos de las escuelas hipocráticas y, ya a comienzos de la era cristiana. Galeno de 
Pérgamo habrían elaborado desde entonces un corpus de saberes del que había sido 

expulsada la superstición y las explicaciones sobrenaturales. La obra de Galeno, 
canónica a lo largo de toda la Edad Media para las tres grandes culturas -judía, 

cristiana e islámica- representaba un seguro refugio para unos médicos que, acordes 
con el espíritu de su tiempo, se encomendaban a su autoridad como lo hacían -al 

igual que todos sus contemporáneos- a la de los correspondientes escritos sagrados: 
Torá, Biblia y Corán. Pero. como e s  bien sabido, el fin de la Edad Media. y sobre todo 

el Renacimiento, serán escenario de un paulatiqo. pero extraordinario cambio del 
panorama intelectual, cuyos erectos se dejarán sentir también en la medicina. 

Para la medicina académica. los siglos XVI y XVII representaron la paulatina 
liberación de la monolítica hegemonía del galenismo: pero esta liberación no lrajo 

consigo la deseada doctrina que habría de susrituir con ventaja a la precedente. El 
sislema galénico, cerrado y dotado de una razonable armonía interna. no era fácil de 

reemplazar. como demostraron los hechos. No podemos olvidar que dicho sistema 
constituía el resullado de más de cinco siglos de pensamiento médico y fiiosóiico 

CUYO resultado más excelso e s  el conjunto de tratados que componen el Corpus 
hippocraticum. Por esa razón. desde nuestra privilegiada perspecliva resulta injusto 
pedir a las dos primeras centurias de la modernidad mis  de lo que razonablemente 

podían dar. Así, no debe verse en absoluto como un juicio descalificador mi decisión 



de resumir el esfuerzo de los médicos de dicha etapa citando -con matices- el título 
de un escrito polémico de uno de los que vivieron en el período final de la misma, 

Georg Ernsl Stahl (1639-1 734): Negolium oliosum seu skiamachia (1720)': es decir, 
poco más o menos: "Trabajo inútil, o combate de sombras". 

Hc dicho "con matices" porque. en efecto. para el lector actual las polémicas entre 
las distintas escuelas que pugnaban por el predominio en esa época -galenismo 
residual, iatromecánica, iatroquímica- parecen verdaderamente un combate de 

sombras, de fantasmas exangües. Nuestra medicina no es mecanicista. ni química al 
modo del XVII. ni  mucho menos galénica, aunque mucho habría que decir respecto de 

la real o supuesta inanidad de esa múltiple herencia. Esto último nos lleva a la 
primera parte del título de Stahl: trabajo. o esfuerao. inútil, pérdida de tiempo. 

¿Realmente es así? 

Probablemente así lo vió, con desánimo, en algún momento el autor dcl citado texto. 
Aun convencido de la razón de su animismo frente al mecanicisrno defendido por el 
filósofo Leibniz, póstumo destinatario de su escrito, la idea, explícita en el título, de 

que su esfuerzo es baldío, por ser una pérdida de tiempo intentar convencer a un 
doctrinario, puede legitimamente extenderse en el sentid0 que acabo de darle, pues 
lo cierto es que en esa misma imposibilidad de convencer al adversario se revela la 
debilidad epistemológica de la propuesta propia. En cierto sentido podría traducirse 
tan pesimista titulo como "Diálogo de sordos". Parece, pues, indispensable que nos 

detengamos un momento a revisar esa confusa herencia del siglo XVII, el siglo en 
cuyo último año nació Pere Virgili. 

Simplificando lo aprendido de mis maestros, podría decir que en el siglo XVI la 
construcción teórica de Galeno -y del gaienismo medieval islámico. judío y crisliano- 
se ve atacada por dos frentes. En uno de ellos gobiernan la perspectiva estática y el 
estudio de lo visible, y su máxima expresión es la anatomía vesaliana; en el otro, la 

perspectiva dinámica y la especulación sobre lo que sucede en el interior del cuerpo 
viviente. en tanto que viviente. y su máxima expresión es la medicina de base 

alquimista de Paracelso. De la primera, y bajo el impulso de la física de Galileo, 
surgirá en el XVll la medicina mecánica, o iatromecánica: de la segunda, la medicina 
quimica o iatroquímica, Pero no podemos olvidar el enorme papel configurador de la 

- 
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cultura que, todavía en ese período, tiene la religión. Asociada a la filosofia. 
especialmente a la aristotélica, aparecerá en este siglo una tercera escueia, mucho 

menos numerosa, pero capaz de entrar en liza gracias al talenrni de su principal 
defensor, el ya citado Stahi: me refiero al animismo. Permítascmc, en honor a la 

claridad, mostrar en los textos de sus principales valedores el pensamiento propio 
de cada una de estas escuelas. 

Siguiendo u n  orden puramente cronológico. el primero de  los Cextos que citaré 
pertenece a uno de los grandes de ia orientación iatroquimica, Franz De Le Boe, 

Sylvius (1614-1672). En sus Disputationes medicae. de 1658. escribe lo siguiente: 

Los cambios que sufren los alimentos en el estómago y que ahora queremos 
investigal: so; designados cn general como quiliflcación. Para nosotros es 

más expresivo el término fermentación, por razones que veremos enseguida 
(..) Suele considerarse una doble destrucción y rlisolución de lo compuesto; 

la primera es violenta y repentina, con una perceptible disolución de las 
partes, guarda relación con cl fuego y la llamaremos combustión; en cambio 
la segunda, que es suave y lenta, se produce sin perdida visible de ninguna 
parte mediante el agua; la llamaremos fermentación, o, si produce también 

hedor, putrefacci6n2. 

[,¡amo la atención del lector sobre el signilicado de las referencias al fuego y ai agua. 
La relativa al fuego es  característica de los alquimistas; van Helmont (1577-1644). 

olro de los nombres mayores en esta linea y precursor de Silvio, se presenla en sus 
obras como philosophus per ignem: la relativa ai agua remite al lema espagirico 

solve et coagula. 

Frenle a esta orieniación "química" se alza la iatromecánica de Santorio 
(1561-1636), Borelii (1608-1679) y Bagiivi (1668-1707). refrendada por la filosofía 
de Descartes y matizada más tarde, con la incorporación de aigunas ideas químicas, 

por Hermann Boerhaave (1668.1738). El enorme prestigio alcanzado por este úitimo 
justifica que se le presente como el más importante mantenedor del fundamento 

mmado O E  ROTHSCHUW. K.B. i lBO8).  Physiologie Der Warder ihrer Konscplc. Probicme uod Melhoden vom 10. bis 10. 
Jahrhundeii. Fielh~irglMünchcn, Verlag Kari Alher u. 85. 



ialromecánico en la medicina, de lo que da pruebas el siguiente fragmento dc su 
obra de 1703 De uso ratiolinii ~ e c h a ~ i c i  in medicina: 

Aquellos que intentan conocer las fuerzas del cuerpo basándose en la 
observación (...) mediante cálculos geométricos son llamados mecánicos. 
Precisamente la aplicación de esta ciencia y la bi:illante luz de la verdad 
demostrada se han recomendado tanto a los sabios. que no sería posible 

encontrar fácilmente otro mérodo científico alabado igualmente y 
unánimemente aprobado en cualquier época ( . . j  Resulta evidente que el 

cuerpo humano es una máquina, cuyas partes sólidas son, por una parte, 
vasos adecuados para conlener fluidos. para darles una dirección, para 

moverlos, separarlos. unirlos y mezclarlos; por otra parte, como ingenios 
mecánicos que medla~te su forma, dureza j1relaci6n mutua, interactúan con 

otros y hacen posibles determinados moí~imientos~. 

La tercera opción es la representada, como queda dicho. por Stahi, quien en su 
escrito De passionibus animi corporis h ~ M a ~ l j m  varie alierantibils (1695) escribe 

nada menos que esto: 

El alma construye para síai cuerpo, lo preserva j1 actúa en él y medianle él 
en orden a un fh í~eterminado, aun Cuando a veces se desvía de este fin4. 

Y en su Oissrrtario inauguralis medica dc mcdicina medicinae curiosae (1 714): 

Se han realizado grandes esfuerzos para apiicar a los cuerpos vivientes 
deducciones incoherentes. frecuentemente buscadas en ciencias remotas. Se 
ha querido explicar los movimientos vilales y su ordenación exclusivamente 

mediante ieyes mecánicas, a partir de las cualidades materiales de las 
partes siinples y dei "corpus mi,utum': como si no hubiera una fuerza y una 

acción superior. que fuese activa y móvii, como si no hubiera un principio 
que dirigiera, dispusiera, ordenara y gobernara el movimiento (...) ~Vingijna 

máqcjina, por perfecramente elaborada que esté, puede por símisma 



producir, ajustar n i  dirigir un efecto tan admirable [como los que se observan 
en los organi~mos]~. 

No quiero confundir al leclor con la rotundidad de las frases ciladas. En lanto que 1 
grandes, estos autores -bien que en diversa medida- fueron capaces de incorporar a 
su punto de vista más propio los hallazgos de valor de otros enfoques y prácticas: el 

caso de Boerhaave es. a este respecto, el más ejemplar. Añádase a esto que, como 
ya adelante. sería injusto etiquetar como "ociosos", sin más, los esfuerzos de esios y 

otros autores, y de mero "combate de sombras" su contienda. Si no en lo concreto, 
su pensamiento vive todavía en nuestra medicina en un nivel fundamental, 

indiscutiblemente en lo que toca al papel de la física y la química. y de forma más 
compleja en lo atinente a lo anímico. Sin embargo, es cierto que. para cualquier 

médico exigente. la situación que someramente acabo de describir debía resuitar 
difícilmente soporlable, dada la incertidumbre que, salvo en el caso de los más 

doctrinarios, debía provocar la multiplicidad de sistemas médicos. De hecho. ese 
mismo dogmatismo de los defensores de cada escuela no es sino una defensa conlra 

la incertidumbre, estado de ánimo que. si resulta incómodo en otros dominios, en 
ést,e, en el que se dirimen cuestiones como la salud y la relativa Felicidad de los 

seres humanos a cambio de la muerte y la invalidez, es sin duda intolerable. Por ello. 
otros autores, incapaces de contentarse con una respuesta dogmática. buscaban la 

certidumbre en otro tipo de práclicas. Probablemente sea Thomas Sydenham 
(1624-1689) el médico que más perfectamente encarna este otro estilo. 

Lo primero que hay que reconocer a Sydenham es la humildad con la que se dirige a 
lo visible. humildad que le permite censurar con brio y objetividad a los 

mantenedores de los citados sistemas; véase lo sostenido en la siguienle cila. 
tomada de sus Observaliones medicae circa morborum aculorum historiam e l  

curationem, de 1666: 

En verdad que apenas pueden enumerarse los errores a que han dado lugar 
tales hipótesis fisiológicas por haber asignado a las enfermedades los 

escritores, imbuidos por aquellas hipólesis equivocadas, fenómenos tales 
cuales jamás han tenido lugar sino en su propio cerebro, aunque debieran 

haberse presentado, de ser verdadera la hipótesis que daban por supuesla y 



confirmada. Añádase a esta e l  que. cuando por casualidad pertenece 
realmenle a la enfermedad que ha de describirse algún síntoma que se 
aviene bien con dicha hipótesis, le dan una importancia extraordinaria, 
hacicndo claramente de un ratón un elefante (...) mientras que. s i  no se 

adapta a la hipótesis, entonces le pasan en silencio. o le indican sólo 
1igerísimamente6. 

En las líneas precedentes se descubre, de forma palmaria, el prejuicio que invaiida 
buena parte de los esfuerzos de iatromecánicos, ialroquimicos y animistas: la 

voluntad de hacer encajar, casi a cualquier precio, los hechos de observación en el 
esquema intelectual propio de cada escuela. Frente a esta actitud, Sydenham 

defenderá la opuesta. basada en la observación, tan objetiva como sea posible, de los 
fenómenos a través de los cuales se revela la enfermedad; y esta actitud será la que 

alcance mayor predicamento a lo largo de la siguiente centuria. 

11. La comunidad científica. 

ILo hasta aquí referido podría hacer pensar que son los individuos los que. 
aisladamente, hacen la ciencia, lo cual sólo en parre es cierto, especialmenle a 

partir de las fechas en que nos movemos. Tampoco puede generalizarse 
abusivamente el punto de vista elegido tácticamenle al comienzo de esta exposición. 

que presenta desde un coslado únicamente polémico las relaciones entre los 
científicos. En virtud de ambas consideraciones, se hace necesario dar entrada en 

esse ounto a la noción de "comunidad científica". 

Aunque su pesquisa se cenlra específicamente en Francia, puede darse como válida 
a nivel general la afirmación de Jacques Roger de que la gran novedad que comienza 

a apuntar en 1790 en el mundo científico. "lo que marca e l  principio de otra época. 
es la difusión amplia y rápida de los nuevos valores intelectualesp, debida en parte 

a la aparición de un público ávido de estas novedades, No cabe infravalorar este 
hecho. dado que será un factor de la mayor importancia para dinamizar el trabajo 

cientifico. A partir de esta época proliferarán las instituciones dedicadas a la 
investigación, así como las publicaciones dirigidas a ese público creciente. al que se 

6'bmadodc I,AlN. P.: bl,BAKRACIN. A. (1961). Svdoiham. Madrid. CSIC. 0.71. 

' ROGER. ,i. (1993). Las sconc66 de ia n o  dan3 /u iiensée iiao~uisc ao XMIitme sitcie, i'aris. Aibln Micliel. P 165. 



van incorporando personas ajenas al mundo de la ciencia. Llama la atención el 
hecho, señalado por el mismo autor, de que los médicos desempeñarán un 

importante papel en el debate científico a partir de esta época -y no sólo en el 
campo de la medicina- pero, eso sí, generalmente desde fuera de las facultades. La 

universidad. salvo honrosas exccpciones, se mantiene como mera transmisora de un 
saber tenido por canónico. de modo que las aventuras intelectuales discurren 

mayoritariamente más allá de sus  muros. Se ha señalado, y a justo título, la 
importante labor desarrollada por las academias. A partir de la dei Lince;, fundada 

en Roma en 1603. y a la que perteneció Galileo, se constituyen la de; Cimento 
(Florencia, 1664-1667), la Leopoldino-Carolina (Erfurl, 1652) la Acadkmie 

Franqaise (Paris, 1666) y la Philosophical Society (luego Roya1 Society) fundada por 
Robert Boyle en Londres en 1662. Sin embargo. en el dominio de las ciencias de la 

vida. y más concretamente en cl área cuitural más influyente sobre Espana -es decir, 
la francesa- mayor importancia que las academias tendrá, a partir de 1672, el 

Jardin do Roi8. En esta fecha ingresa en dicha institución. como profesor de 
anatomía. el cirujano Pierre Dionis (+ 2718). Sus cursos, que tendrán un kxir,o 

enorme. despertarán la envidia de la Facultad de Medicina. aunque Dionis 
conseguirá el apoyo del mismo rey. Una de las mayores novedades que aporta su 

docencia consiste en la rolal aceptación de la doctrina de Harvey sobre la circulación 
de la sangre. con la consiguiente reforma de la perspectiva anatómico-fisiológica. Es 

importante señalar esto porque Done de relieve un hecho fundamental que 
repercutirá sin duda en la biografía científica de Virgili: el ascenso del nivel científico 

y social de la cirugía en el país vecino. basado en la superior capacidad de los 
cirujanos para incorporar determinadas novedades. Esrc asunto merece especial 

atención. 

Contemporánea de la skiamachia teórica que someramente he descrito, la búsqueda 
de la certidumbre en los datos de observación había encontrado un campo 

privilegiado en el estudio del cadáver. Ese proceder, que en Espana terminará 
respondiendo al muy significalivo nombre de "autopsia", de raigambre hipocrática, 

presenta. para muchos mkdicos, la gran ventala de -como dicho nombre indica- "ver 
por uno mismo". Frente a las "sombras' -skia- de la especulación, la "liiz" a la que 



se abre la oscuridad del cuerpo, ofreciendo sus secretos a la mirada. Y el proceder 
utilizado para ello se basa en el uso de la mano, kheir, e s  kheirourgia, cirugía, obra 

manual. No se piense, empero. que la mera apertura del cadáver descubrirá un 
nuevo mundo a los médicos. El profesor Laín nos mostró de mano maestra, hace casi 

medio siglo, los balbuceos, vueltas y revueltas. insuficiencias y errores de la 
pesquisa analomopatológica entre ios siglos XVI y XVIII en su formidable obra La 

historia clinica. Historia y teoría del relato patográfico (2950, 2988). Pero, pese a 
todo, la sensación de que a través del privilegiado sentido de la vista se accede a un 

conocimiento más cierlo que cu8lquier otro posible. llevará a la disección del 
cadáver a convertirse. a partir del último tercio del siglo XVll en objeto del máximo 

interés para médicos y estudiantes. Sabemos que Duverney, el sucesor de Dionis en 
el Jardin du Roi, llegó a praclicar públicamente la disección de veinte cadáveres en 
tres meses, acudiendo a sus cursos. un  año, "hasta 140 extranjeros", de los cuales 

muchos se convirtieron en maestros en sus países de origeno. Este interés da cuenta 
de uno de los "tres aspectos esenciales en la evolución general del espíritu científico 
entre 1670 y 1745" reconocidos por Jacques Roger, el autor de quien tomo los datos 

precedentes. Estos tres aspectos serían: "el triunfo de la observación sobre el 
razonamiento, el paso del mecanicismo general a los mecanismos particulares, [y) la 

transformación de u n  Dios ordenador del movimiento en un Dios artesano y 
providente", lo que desemboca en "el paso de la Raz6n a los sentidos, del Idealismo 
al realismo, de lo abstracto racional a lo concreto histórico. del orden garantizado 

por Dios al desorden natural, de la unidad a la diversidad, de la Verdad a las 
verdades, de lo Absolulo a lo r e i a t iv~" '~ .  

Esta nueva actilud no precisó de una urevoiución científica" en el sentido más iuerte 
del lérmino. pues ya en la elapa precedente se había dado un pensamiento 

alternativo al mecanicismo materialista que podía ser revalorizado bajo la nueva luz. 
Un ejeinplo de este pensamiento casi marginal; si así puede decirse. e s  el de Ralph 
Cudw0rt.h (1617-1688). profesor de hebreo en Cambridge. Adversario, por motivos 
religiosos. del mecanicismo, Cudworth interesa a la hisloria de la medicina por ser 

autor de The intellectual syslem of the Universe (Londres. 1678). que despertó la 
atención de Jean Le CIcrc (1657-1736). uno de los primeros y más relevantes 

"periodistas científicos". quien lo di6 a conocer al público francés a lravés de su 



Bibliothéque choisie enire 1703 y 1706". De manera semejante a lo sucedido con 
ocasión de otros descubrimientos en el campo de las ciencias de la vida -de los que 
el ejemplo más conocido es el descubrimiento de la circulación menor por Servet-, 
también ahora es en el marco de un discurso religioso donde surge una innovación 

conceptual de consecuencias incalculables: pues Cudworth no pretende hacer 
ciencia, sino filosofía y religión, pero lo que plantea en el curso de su debate con el 

mecanicismo interesará sobremanera a los científicos. Sostiene nuestro autor que la 
idea de que Dios esté continuamente creando a los diversos seres naturales, "a cada 
mosquilo, mosca. insecto y polilla", es poco respetuosa para con la idea misma de la 

divinidad. y que además priva de sentido a lo que llamamos Naturaleza. la cual. en 
tanto que creación. tiene que ser una cosa distinta del creador12 -lo contrario sería 

panleísmo-. de modo que es necesario reconocer que existe 

... una naturaleza pldstica sometida a las órdenes de Dios. la cual. como un 
instrnmenlo inferior y subordinado, realiza serviImenLe aquella parte de su acción 
providencial que consiste en mover la materia de una fama regular y ocdenadaI3. 

Esta condición "plástica" de la naturaleza, postulada por razones meramente 
intelecluales y creenciales. interesa sobremanera a los naturalistas y médicos 
porque da cuenta de determinados fenómenos, naturalmente observables. que 

contradicen fiierlemenle el modelo mecanicista. Se ha señalado reiteradamente el 
valor de detonante de las experiencias de Réaumur (1683-1757) en 1712. de 

Trembley (1700-1 784) en 1740. y de Spallanzani (1 729-1 779) en 1768 sobre la 
regeneración de partes importantes amputadas del cuerpo de algunos animales (la 

pata del cangrejo en el caso de Réaumur, las extremidades de la hidra de agua dulce 
en el de Trembley. la cabeza del caracol en el de Spal lan~ani)~~;  pues no parece fácil 

que una máquina produzca por sí misma partes imporlantes de su engranaje -o 
mejor, parte alguna del mismo- cuando se le aplica dicho proccder. Pero otros 

muchos fenómenos. procedentes del mundo de la medicina. estaban rebatiendo día 
tras día la teoría mecanicista ant,e los ojos de aquellos mismos que la suscribían: los 

- 
" ( b i t .  11. 410. 

" ibid. V. 420. 

l 3  ibid~. 1). 421. 43 
" LAIN. P.: :\LBARRAPIN. A :  GRACIA. D. (1972). "Tisi<ilogía de la llaslraci0n'. En: LAIN. P (Dii.1. Hinoria universaldc la 
Ahdicina. i.oi Y Karccirina. Solv,ll, lili 45-fil (ref .  eii y.56). 



procesos de regeneración biológica representados por la curación de las 
enfermedades internas y la cicatrización de las heridas se explicaban pésimamente 

desde el modelo representado por el arlefaclo. Por eso no resulta extraño que los 
naturalistas, y muy especialmenle los médicos, recibiera11 con interés esia crítica a 

la iatromecánica que devolvía a la naturaleza una plaslicidad perdida. restituyéndole 
al tiempo una racionalidad que no exigía la claudicación de los sentidos. 

El resultado de esla rebelión contra la máquina no estaba, empero. al resguardo de 
la crítica. La actitud que pretendía sustituir a la precedente recibiría. a lo largo del 

siglo XVIII, el nombre de "vitalismo", por suponer que los seres vivos diferían 
cualitativamente del resto de los objetos naiurales a causa de la presencia en ellos 

de una "fuerza vital". o un "princinio vital". perceptibles solamente por los 
mencionados efectos. Los críbicos de esta naciente acritud basaron su repulsa en el 

hecho de que tales "principio" y "fuerza" tenían una condición últimamente 
metafísica al ser invisibles e imponderables. A cambio, sus defensores reclamaban 

para estos conceptos el mismo respeto que se tributaba a la todavía joven "fuerza de 
gravedad". no menos invisible e imponderable. pero cuyos eiectos eran 

empíricamente reconocibles. De este modo Newton. al tiempo que santo patrón de 
los físicos. se convertía en involuntario protector de unos naturalislas tachados de 
 metafísico^'^. Parece, en vista de lo anterior. que la skiamachia continúa, aunque 

adoptando otros rasgos. Y, sin embargo, las cosas han cambiado, y a mi parecer de 
manera sustancial; pues. si para reparar una máquina basta con un mecánico. para 

intervenir sobre una naturaleza plástica la técnica no e s  suficiente. Esa misma 
plasticidad de la naturaleza reedita, en el interior del cuerpo humano, la por tantos 

conceptos venerable noción de vis naturae medicatrix (fireraa sanadora de la 
naturaleza), y puede representar -aunque no siempre sea así- una llamada a la 

modestia del médico. El cuerpo, como la naturaleza en su conjunlo y la viviente en, 
particular, tiene sus leyes -ya no sus mecanismos-, y el nuevo desafío consiste en 

comprender esas leyes para, deiándose guiar por ellas, intentar remediar en lo 
posible los desórdenes en que las distintas enfermedades consisten. Para ello es 

indispensable converlir la vida misma en problema científico. Hasta este momento. 
la vida era el hecho del que se partía, lo puramente dado. y la enfermedad era el 

hecho aflictivo y peligroso que se daba. accidenl.almenle, en el curso de esa vida que 

l 5  AR~UIO1,A. E.: MOWllEL. L. (1993). La comns h las cienci~s nacor8les La medicino en d l r ~ ~ s l l u  del sig!oXVl!l alXlX. 
Madrid. CSIC. PP. 36-37. 287. 314. 



sólo superficialmente representaba un problema científico. No es un asar que el 
término "Biología" surja a comienzos del siglo XIX, pues anteriormente no había, 

hablando con propiedad, una ciencia que esludiase la vida. sino solamente los seres 
vivoslfi. Y es un hecho afortunado para la medicina española, tan dependiente de la 

Francesa, y en especial -por razones de vecindad- para la catalana. que el más firme 
bastión del vitalismo fuera, a lo largo del SeteciCnM~. la Facultad de Medicina de 

Montpellier. 

Los problemas suscitados por la actitud viialista obligan. una vez más, a 
desaprender lo aprendido y enfrentarse de otro modo con el enigma que representa 

lo vivienle. El método que se ha revelado válido para descartar las teorías 
precedentes será, por eso mismo, el elegido para interrogar de nuevo a la 

naturaleza. La tradición, a la que ya hice referencia. de investigación sensorial del 
cadáver -es decir. del cuerpo muerto- dará la pauta para una revolución que no se 

consumará hasta los albores del siglo XIX. pero que se irá gestando a lo largo del 
XVIII. Me refiero al denominado "método anatomoclínico", brillantemente 

desarrollado por la llamada "Escuela de Paris" a partir de la Revolución Francesa, 
consistente -según la magistral definición de Laennec en su Traité de I'auscultation 

médiate (1819)- en: 

14 distinguir en el cadáver e1 caso patológico. por los caracteres fí.sicos que 
presente la alleración de los órganos; 24 reconocerle en el vivo mediante 

signos ciertos. y en cuanto sea posible físicos e independientes de los 
síntomas que les acompañan, es decir, del variable trastorno de las acciones 

vitales' 7. 

111. Los escenarios de la naturaleza. 

En la precedente cila de Laennec aparece descrito con suFiciente claridad el 
territorio de la nueva ciencia de la medicina: el cuerpo humano. Se me objetará que 

éste nunca ha dejado de ser el campo de operaciones del médico. pero a esta 
objeción habría que contestar con la pregunta: ¿qué cuerpo? ¿El cuerpo de los 

- 45 
'"bid.. cca. Vl i  ( P P .  155.167). 
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mecanicistas, convertido -simplificado- en máquina? ¿El de los iatroquímicos. o el de 
los galenislas, recorrido por fluidos invisibles, materia de digestiones y 

fermentaciones cuya última consistencia resulta inalcanzable? La respuesta a est,as 
preguntas ha de ser negativa. El cuerpo humano cuya imagen inaugura la mirada 

clínica venía construyéndose al menos desde mediados del siglo XVIII, por obra. 
entre otros, de hombres comoVirgili. Se trata de un cuerpo cuyo interior es 

investigado per  analamen. esto es. mediante la disección, como explicita el título de 
la célebre obra de Giovanni Batista Morgagni (1761) -De sedibiis et causis 

morborum pcr anatomen indagalis (1682-1771)-. U n  cuerpo cuyos secretos -o al 
menos una buena parte de ellos- se han vuelto visibles por obra de la cirugía. 

tomado el término en su sentido más propiamente etimológico. No ha escapado a los 
más finos estudiosos de la escuela anatomoclínica la gran influencia que sobre su 

pensamiento tuvo el magisterio de los grandes cirujanos a quienes se encomendó la 
reforma de la enseñanza de la Medicina en la Francia salida de la Revolución. 

Incluso se ha hablado. y con acierto a mi entender, de una "quirurgización" de la 
Patología. Pero también debe señalarse. con la misma propiedad, que la Cirugía se 

había vuelto más médica, si así  puede decirse, a lo largo del mismo período. El 
escenario privilegiado que se abre a una nueva mirada, que comienaa a entrenarse a 

partir de la obra de Morgagni -el escenario interior del cuerpo humano muerto. del 
cadáver- se vuelve practicable en esta época por obra de otro escenario: el hospital. 

y dentro de 61 cl lugar donde se realizan las autopsias. a menudo un simple sótano. 
Pero en el hospital tiene lugar también una representación diiercnte, que así mismo 

es reclamada por Laennec como fuente de conocimiento médico. de la que e s  
protagonista el cuerpo vivo: la que tiene lugar todos los días en las nacientes "salas 

de clínica". 

Iniciada ya en el Renacimiento en la universidad de Padua. a partir de la inicialiva 
personal de Giambattisla da Monte (1498-1551). la enseñanza clínica -es decir. a la 
cebecera del enfermo- había conseguido mantenerse en puntos muy concretos de la 

geografía europea a lo largo del sigloXVII. El punto de irradiación fundamental de 
esta docencia, en lo que respecta al siglo XVIII. lo constitiiye la universidad de 

Leyden, en Holanda. especialmente bajo el magisterio del ya citado Hermann 
Boerhaave. En esta época, todavía el caso clínico está al servicio de la teoría 

médica. El cuerpo enfermo se limita a manifest,ar lo que la teoría previamente ha 
eslablecido. Pero a veces el cuerpo se rebela, permanece mudo, y sólo habla cuando 
e s  ya cadáver, cuando su locuacidad de nada sirve al paciente, aunque tal vez pueda 



servir a la causa de la medicina. En esos casos. una vez más. es la mano que diseca 
quien revcla la solución del enigma. Precisamente esto es lo que sucede al mismo 
Boerhaave con ocasión de las dos enfermedades mortales cuyas historias clínicas, 

lranscritas por Laín en su libro sobre el relato patogrdlico. dejan al médico sumido 
en una perplejidad que sólo la autopsia disipa. Permítaseme citar. en virtud de su 

ejemplaridad. algunas líneas de la segunda de estas patografias (1727), tomadas de 
los párrafos introductorios dirigidos a su cunado y colega Jacobo Kaau: 

Más de una vez hemos dialogado f...) acerca de la ambigüedad de b s  signos 
de las enfermedades (...) Hemos experimentado con dolor que cuanlas veces 

topa e l  médico con f... ) signos i n ~ i e r t ~ s ,  y la cosa ocurre con demasiada 
frecuencia, entonces halla su máxima dificultad nuestra disciplina (...) Ahora 
bien: s i  la medicina ha de ajustarse a las severas leyes de la ciencia. hállase 

obligada a elaborar cuidadosamente aquella parte de su doctrina que versa 
acerca del diagndstico y la diferenciación de las enfermedades f..) Yo mismo 
díejemplo de ello cuando con triste corazón y tembloroso cálamo describíel 

acerbo destino del nobilísimo e ilustre varón Juan de Wassenaer. Con no 
menos pesadumbre compongo ahora la historia de la terrible enfermedad 

cuya insuperable dolencia redujo a dolorosa ceniza a l  ilustrísimo marqués de 
Saint Auban. Dedúcese de estos relatos que no obstante la más cuidadosa 

descripción de todos los fenómenos aparentes a los sentidos durante el 
transcurso de una enfermedad, nada puede saberse de su causa s i  no se abre 

el ~adáver '~.  

Entre la observación clínica y la observación necróptica se establece. en el siglo 
XVIII, una sucesión de desplazamientos que no son. sin más, viajes de ida y vuelta, 
pues en cada ocasión, como puede verse. el punto de partida es algo diferente, ya 

que el conocimiento adquirido en la jornada precedente permite liberarse de algunos 
errores e incorporar alguna nueva certidumbre. aun cuando ésta -como en la última 
línea del párrafo que acabo de citar- se formule, provisonalmente, en negativo y en 

condicional: "nada puede saberse de su causa s i  no...". 

A la vista de lo anterior resulta palmario que la obra manual está dejando de ser - 
como pretende el rerrán castellano- "juego de villanos". La Patología necesita del 



escalpelo, pero. al propio tiempo, como adelanté, la Cirugía se autoproclama 
científica, poniendo. desde luego, los mcdios para fundamentar su reclamación. Un 

recie'nle trabajo de un llistoriador de la medicina anglosaión, Philip K. Wiison. ha 
demostrado que entre 1727 y 1778 se publican en las Philosophical ?Yansactions, la 

publicación oficial de la Royal Society. 220 trabajos de cirujanos. muchos de los 
cuales incluyen declaraciones explicitas en favor del carácter científico, no 

meramente empírico, de la cirugía"! Por otra parte. la sola presencia de tal número 
de escritos quirúrgicos en las 7PansacLions es todo un argument  eri favor de la 

credibilidad de tales reivindicaciones. La obra del cirujano inglés John Hiinter 
(1728-1793), unánimemente recoriocida como fundamental para la consolidación de 

la cirugía como rama de la ciencia médica en pie de igualdad con las restantes, 
represcntaría, así, la consumación de un proceso que se desarrolló paulatina, pero 

firmemcnt,e. a lo largo de la centuria. 

Pero, y esto e s  fundamental. a todo lo anterior vino a sumarse un  hecho decisivo 
para el porvenir de la cirugía. hecho que ha sido señalado con profusión en la 

lileraiura historicomédica y que, por eso niismo, no debo omitir aquí: el 
reconocimienlo por parte de los poderes públicos -a la sasón las monarquías 

europeas- de que los cirujanos prestaban un servicio de incalculable valor polílico. 
cual era el de ocuparse de la salud de los ejércitos que tan importante papel 

desempeñaban en la política internacional del Setecientos. Quienes antaño habían 
sido considerados empíricos o técnicos de orden inferior, se cor~vertían, así, en 
objeto privilegiado de interés para los políticos, pues. a la postre. eran quienes 

tenían por misión mantener al ejército y a la armada en las mejores condiciones 
sanitarias. y a sus miembros aptos para el combate cuando las circunstancias lo 

requirieran. Precisamente la fundación del Real Colegio de Cirugía de Cádiz. cuyo 
primer director fue aquél a qiiien conmemoramos, y cuya función era preparar al 

máximo nivel a los futuros cirujanos de la marina. se cita como hecho más 
significativo. práclicarnente como prueba de esta nueva actitud anle la cirugía. En el 
lugar que ocupaba el pasado negotium otiosum, se abre paso un nuevo pragmatisiiio 

que tendrá. a no dudarlo, sus limitaciones, pero quc traerá consigo. como un logro 
inalienable, el ascenso de nivel de la cirugía y su definitiva incorporación. en pie de 

IB WiLSON. Ph,  (1995). 'An Enlighlenmcnl Seionc<;'!Siirgrry aod &be Royai Society'. En: F0KTI:R. R. liid.). Mediclnnein lhe 
Enl#ahlcnrnenl. AmsterdamlAllanla. Kodopi. PP. 360-386. 



igualdad, al compleio mundo de la medicina. Una incorporación que, tanto a la luz de 
lo ya dicho como a la vista de lo que mostrarán los siglos XIX y XX, aportará grandes 

beneficios a la ciencia medica y a la salud de la humanidad. 



L>OBRA D E  VIRGILI E N  E L  C O N T E X T  

T E C N I C  D E L  SET-CENTS 

Felip Cid, 
catedrat ic d e  la Universitat Autonoma de Barcelona 

Conferencia pronunciada el dia 27  de mar$  d e  1999. 
Vilallonga del Camp,  



L'OBRA D E  PERE VIRGILI E N  

E L  C O N T E X T  T E C N I C  D E L  S E T - C E N T S  

Cobra de P. Virgili sembla que comenca a ésser coneguda en el món de la 
historiografia mkdica en general, i, dins unes Iogiques limitacions, entre els melges 
amb u n  interes perla cultura que prové del noslre passat científic. Probablement, 

sense la intensitat i extensió que desitjariem. Pero. en linies generals, suficient per a 
elaborar certes esperances. Ha estat superada l'elapa en la qual. la nogensmenys 

egregia figura d'A. de Gimbernat (1734-1806). acaparava un lloc gairebé únic en el 
desenvolupamenl de la Cirurgia iberica al llarg del divuit. A partir dels meritoris. 

treballs. en el seu dia, de J. Pi-Sunyer i d'A. Cardoner al respecte. En aquest sentil. i 

sobrerot mesurant la qualitat de dades. productes d'una capbussada a fons en els 
arxius de la Universitat gaditana, els treballs de D. Ferrer assoleixen una significació 

especial; tant pel que signifiquen com pel que representen. 

La bibliografia consultada, avui en dia a I'abast de qualsevol lector interessat, d'una 
manera prioritariament numeral dóna raó de la meritbria i vasta labor, que Virgili 

menb a terme duran1 la seva dilatada existencia. Des dels primers anys d'una 
intensa activilat com a cirurgia de ['Armada espanyola, passant pels nombrosos 
viakes. fins arribar al seu paper en la fundació dels reials col.legis de Cirurgia. 
lncloent altres incursions que no venen a tomb. Han estat, dhiem, puntualment 

revisades i ampliades en les al.1udides fonts bibliogrhliques. 6s d'esperar. per tant, 
que en un futur, les recerques histbriques no tenen fi.  sorgeixin nous treballs a 

I'empar de deus bibliografiques ara per ara inkdites. 0, en el seu defecte, la figura 
de Virgili agafi una major dimensió enfocada des d'altres angles metodolbgics, com. 

per exemple, é s  capac de proporcionar I'Epislemologia entesa com una via d'accés al 
coneixement histbric. Ara per ara,  penso, dificil d'assolir donats els parametres 

sociolbgics que dominen les actuals recerques histbriques. Afeginl que les reserves 
efectuades no volen restar mkrits a la bibliograoa existen1 sobre el tema. llevat de 
les excepcions inevilables a carrec d'autors no especialment dedicats a l'esludi del 

passat medic. doncs, procedeix proposar unes primeres reflexions: conscients que es 



lracta d'una rigorosa aproximacib als factors t&cnics que envolten, o tanmateix 
acompanyen, I'obra virgiliana en el seu conjunt. 

lmplícitament. la labor del nostre personatge s'idenlifia amb la d'un metge, niillor dit 
un cirurgia. que. renunciant a i'exercici personal, encamina els seus coneixements a 

favor de la col.lectivitat quirúrgica de I'kpoca, F'ou aixb que en termes planers 
entenem per un manager. Evidentmenl, la tria revertí en la producció propia. Virgili. 

. no descobrim res de nou, deixa una exigua obra escrita. Contrastant amb una ingent 
labor institucional a I'efecte d'aixecar el nivell científic de la Cirurgia patria. Ara. en 

qualsevol cas Cs evident que sense una solida preparació científica, fargada en les 
postremes innovacions quirúrgiques, difícilment hauria pogut acomplir amb la 

comesa que e s  proposa. En efecte, revisant la participaci; total de Virgili en la 
fundació dels col-legis. principalment centrada en els plans d'estudis i formació 

practica dels cirurgians, salta a la vista la presencia d'una persona dotada d'una 
visió científica amplia i solida. De la mateixa manera que, a través de referkncies 

escrites sobre les seves actuacions concretes. col.legim I'existkncia d'un prolessional 
habil i en possessió de les úitimes tecniques quirúrgiques aleshores vigentes. En 

conseqü&ncia, així disposada la tematica virgiliana s'imposa presentar, de la manera 
més succinta possible, subjecles al temps del qual disposem, els canvis tecnics 

haguts a meital del set-cents, i, M1 seguit. establir el marge d'influencia que 
tingueren en el conjunt del peripie científic virgilia; un parell d'extrems, de moment 

proposicions, que sens d u b t ~  complemenren el panorama medic del divuit. 

Seguinl les conclusions de M. Dauaas. les quals a pesar del bemas transcorregut 
serven una rara vigencia, recordarem que hdhuc en els comencaments dels sis-cents 

fa es prodiii un canvi significaLiu. raonablement perceptible, en I'evolució dels 
instruments científics en general. Dones, bé. malgrat que la Medicina només 

comptava amb ['arsenal quirúrgic, i les aplicacions que es podien derivar dels 
microscopis, resulta que acusa aquesl eslat de transició. Durant un plcc d'anys, 

vorefani la cinquantena. en els quals I'afany de perleccionament s'apodera del món 1 arl,esanal. Garbellant la situació anotem que les invencions hagudes van modificar el 
ritme de producció. Una moslra fefaent. m'atreviria a pronunciar directa, esta en 

1 I'Armamentarium (le d .  Sculletus (1595-1645), un magnífic recull. avui en diríem 
cataieg, que aplcga les al.luhides transformacions en els sisremes d'incisió i de 

54 prensió. Uns avencos deguls a determinades i noves concepcions cn I'elaboració 
! instrumental, que d'altra banda plantejaren la forma d'atendre les continues 



demandes; obeint als perfeccionaments de I'arsenal vigent i a les invencions suara 
esmentades. 

Curiosament, la historiografia medica no té en comple aquest subsbl tecnic amb un 
interes evident. En efecte, malgrat que pugui semblar u n  comentari allunyat del 

tema, en el segle disset es prepara la base de la tecnificació científica en general i la 
medica en particular. L'exemple dels microscopis no pot ésser més explícit. 

Vadicionalment, el tema s'enilesteix amb l'invent d'A. von Leeuwenhoek (1632- 
1723). i ,  en el milior dels casos. citan1 les incursions micrografiques de F. Stelluli 

(1577-1653). P. Borel (1620-1689). R. Hooke (1635-1703). J. Zahn i F. Bonami 
(1638-1725). Mes, com a contrapartida, tal com recorda G. LE. Turner. s'oblida el 

mioroscopi compost inventa1 per Hooke I'any 1654, el de Divini formal per dues 
lents plano-convexes reunides a traves de la superficie plana que es presenlb a 
meitat del 1668, el microscopi de I'oplic angles J. Marshall que fabrica en I'any 

1673. i ,  per bltim, el de. Griendel a base de sis cristalls que s'aplici a l'entorn del 
1687. En f in ,  retornan1 a I'apartat dels instruments quirúrgics, perMCa a continuació 

comentar el desenvolupament instrumental en el decurs del divuit: el panorama 
heurístic amb el qual Virgili e s  va veure immergit. 

Tecnicament. el nostre home e s  troba amb les versions instrumeniais. que J.  
Garangeot (1688-1759) mena a lerme sobre la base de la transformacib recollida 

per Scultetus, el qual s'havia consolidat com un punt de partenga. Garangeol, é s  una 
fila en I'evolució tecnolbgica de la Cirurgia en el terreny de les amputacions. La 
coincidencia de dates entre I'edició del Tiaité de Garangeot i l'anada de Virgili a 

Paris. cinc anys després de la segona edició del text en litigi, aqueixa diferencia és 
molt indicativa. Maximament, si afegim que Virgili a través de C. Le Cat (1700-1768) 

assistí als ensenyaments quirúrgics que el propi Garangeot donava poc abans de 
fundar-se I'Académie Roya1 de Chirurgie. Uns cursos o sessions en les que Virgili 

també traba contacte amb L. Fe Dran (1685-17701. el qual havia posat en solfa nous 
procediments p e r a  tractar quirúrgicamenl les litiasis renals. Mes. anant per parts, 

no avancem els esdevenimenis. car, en I'aparlat de les consideracions tecniques, 
manquen encara algunes puntualitzacions. 

Es feia referencia a I'obra de G.A. Brambilla (1728-1800), poc comentada pels 1 
historiadors de la Medicina en els textos de caracter general. perb. bbsica en el vas1 5 5  

capítol de la lecnologia medica. Brambilla, ultra de recopilar els instruments més 1 



cssencials. sancionals per la prhclica quirúrgica que així mateix exercí ocupan1 una 
primera iinia, proposa unes simpliticacions heurístiques de gran abast. 

Personalment. he arriba1 a la conclusió que dissenya el bisturí amb uns anys 
n'anticipació. F',s a dir, concebut com un mhnec prim i llarg sostenint una fulla petita, 

la quarta par6 del lotal de I'instrumeni, que permetia, de fe1 permet, efecluar unes 
incisions precises. P e r a  enlendre'ns agafant-lo com un llapis. Gest fins aleshores 

dificil d'aconse~uir tota vegada que e s  manejaven coltells amb un gruix excessiu per 
a efectuar maniobres delicades, Recapilulant, tala vegada que tornaríem a avancar 

la tematica. convé aturar-nos en les possibles relacions heurístiques que Virgili 
pogué mantenir amb I'aportació brambilliana centrada en el domini quirúrgic: un 

aspecle arraconat que s'haura de resumir amb tota mena de reserves. 

Evidentment, la cronologia d'enbrada sembla descartar un marge d'influkncia, 
d'assimilació per par1 de Virgiil en alih que afecta a les proposicions insirumenlals 

brambillianes. 1:any en el qual veu la llum rArmamentarium del nolable cirurgih 
militar italih, fecordem en 1782. el traspas de \iirgili s'havia produil un lustre abans. 

No obslant aixb, durani retapa en la quai Brambilla efeclua la recopilació critica de 
I'arsenal quirúrgic, hi ha indicis que Virgili a trav's dels tallers espccialitaats no Sou 

del iot alik a cerles dades, que indirect,ament e s  reflecteixcii en les partides 
d'instruments adquirides peis col.legis que acabava de [undar; segons resen eis 

inventaris conservat,s entre eis quals s'han salva1 algunes. poques, bt! que suficient,s 
peces p e r a  Ilancar unes prudents hipotesis de treball. 

En la magna tasca que Virgili consurrca, lot superan1 múltiples diiicullals. ningú no 
disculeix que la fundació dels col.iegis de Cirurgia de Cadis i de Barcelona es silua a 

primer terme. Realmeni, en xifres rodones aixb aporla dos guanys considerables. 
Posar al dia els sabers anatdmics. especificament en la vessant topografica, i. de 

retruc, aixecar el nivel1 ~ient~ífic de la Cirurgia entesa com una terapkulica directa. 
Podem afirmar que a I'ombra de Virgili el país no queda despenjat. fora o Iluny de les 

innovacions quirúrgiqoes que lingueren lioc eii el marc de les instilucions europees. 
EIs treballs que en aquest sentit s'han publicat. dones. documenten I'esquema de 

I'actuació virgiliana. Essent així mate.ix la bdse p e r a  considerar, que el noslre 
personatge ho aconseguí grhcies a restudi de la bibliografia aleshores en Ilica. 

Juntament amb una oberta assimilació dels canpis haguts en I'ensenyament. acastem 
que durant el divuit la Cirurgia s'integrh en els cursos universitaris, i, en B. gracies 

als sistemes operatius que Virgili tinguh I'encerl d'aplicar. Ara. en el cbmpul 



d'aquests punts de partenca. malerial histbric per a justificar el valuós Ilegal 
virgilia, surten una serie d'interrogants. La labor de Virgili hauria estat possible al 

marge d'un coneixement profund, conlrastat amb la practica, de les innovacions. 
canvis i variants hagudes en I'arsenal quirúrgic? Sense una preparació tecnica. 

saben1 que entre la m& i el camp operatori només I'instrument adequal és capac 
d'establir una continuitat, Virgili hauria pogut instilucionalitaar per tal d'aixi difondre 

les experiencies assolides? En el conjunt de I'obra virgiliana, predominantment 
compulsada amb la societat del seu temps. 6s plausible prescindir de les relacions 

existents entre I'objecte medie i la historiografia medica? En fi. sense més preambuls, 
preguntes complement&ries, tractem d'analil~ar que tanquen aquests interrogants: 
mitjaneant un exercici en el qual solament es proposaran unes noves linies d'accés 

per a seguir indagant. a partir de Virgili. en la Histbria de la Cirurgia iberica. 

Sembla preceptiu, aixi exposada la situació, que I'alu,dida analisi tecnica comenta a 
partir de la labor personal del cirurgia tarragoní. Una comanda no gens facil. 

tanmateix planera. lota vegada que. segons s'ha apuntat Virgili fou un home d'acció. 
És a dir, integrament aboca1 a una labor científica en el pla institucional. No obslant 

aixb, segons deiem, sense un mínim de notes sobre la seva actuacib professional 
resultaria costós d'entendre el fons de la reforma quirúrgica, que Virgili concreta i 

desplega a través dels col.iegis de Cirurgia. Només avancant que les següents dades 
s'extrauran a partir de les deduccions comparatives. que ofereixen les referkncies 

sobre les intervencions efectuades per Virgili, o sigui una reconstrucció 
d'instruments a través de les tecniqees. doncs, la relacib s'imposa: dins el límits 

estrictes d'una primera aproximació. 

La referencia més concreta sobre I'actuació personal de Virgili es localitza a les 
Mémoires de I'/lcadémie Roya1 ¡le Chirurgie. en un ariicle que figura en el gruix 

de la bibliografia consultada. Virgili parla d'una broncotomia amb resultats 
satisfactoris. la qual per deducció avui sabem que de fet es tractava d'una 

Lraqueosomia. És a dir. empra la designació de N. Habicot i de G. Martinc, ja que el 
terme traqueotomia el proposa G.T. Vachell en I'any 1823 pera ésser cxactes. 

Clínicamenl, és plausible deduir que intervengué en un procés difteric durant la fase 
d'asfixia mecanica. Instrumenlalment, permet extraure que Virgili maneja un 

escalpel i una chu la  pera mantenir oberta la continuitat de la ferida. Tkcnicamens, 
traca una incisió entre dos cartilags i una altra transversa en el vasos adjacents a 

I'efecle de produir una los violenta. que a I'introduir la canula no s'aturava. A 



continuació. un nou la l l  vascular incrementava l a  tos i aixi s'aconseguia resistir el 
pas de I'aire a través de les vies ccspiratbries. Recapitulant, la descripció de la 

tecnica dóna peu a deduir que Virgili I'eiectua en varies ocasions. Car. el fe1 que no 
consti en cap escrit, aixb no ho descarta. Malgrat que per damunt de tot, i a la vista 

dels detalls exposats, aqueixa incursió virgiliana no solament indica I'aparició d'un 
nou recurs terapkutic, sinó I'existkncia d'un autor que ampliava el ventali de 

possibilitats instrumentals; la clau de volta pe ra  mesurar els eiectes d'una base 
tkcnica en el coiljunt de I'obra que ens ocupa. 

Les investigacions menades a terme. els arxius existents encara poden deparar 
sorpreses, han permks conlirmar I'existkncia de vuit treballs redactats per Virgili 

durant els anys de maudresa científica. Deixant de banda problemes d'identificació, 
per exemple només es coneix el titol de dos escrits sobre temes obstklrics, ens 

circumscriurem als quatre que s'ocupen de patologies urolbgiques. Car. entre aitres 
motius. la resolucib dels casos descrits amb garanties permetra situar I'assimilació 

dcls nous arsenals que Virgili impulsa, i, de passada, podrem comparar 
l'instrumental que encara es maneiava a nivel1 local; una reducció metodolbgica, 

pensem, que centrara el context tkcnic en qüestió. 

()uirúrgicament. Virgili aborda la castració en quadres infecciosos o turnarais, la 
correcció de vicis de conformació deis conductes urinaris, les fistules perineals i 

I'extirpació de calculs. Doncs bé. tan sols abordant les seves intervencions 
litiasiques aplicant la talla vesical. és factible deduir els progressos instrumentals 

que Virgili assimila i tantosr insiaura en I'enscnyament de la Cirurgia ibkrica del set- 
cents. En efecte, comparant I'arsenal quirúrgic proposat per M. Martínez en I'any 

1728, anotem que Virgili introdui el catkter corbat, amb el dors solcat. per tal 
d'explorar els calculs tancats a la vesícula urinaria i per suplir la guia del tallant. 

D'acord amb la sintesi tkcnica de Brambilla. és cert que Virgili no ut.ilitza el fbrceps 
o tenalla amb lamina elastica externa. Pero. dilicilment hauria aconseguit els seus 

propbsils terapkutics, coronats amb kxits segons indiquen les refcr&ncies, sense 
usar tres sondes angulades fetes pe ra  facilitar i'entrada i la sortida del fbrceps 

duran1 I'extracció deis calculs vesicals. En li, no és el moment oporlú pe ra  
estendce'ns en aquestes particularitaks tkcniques. Bastara haver-les enunciades per 

aixi justificar, tanmateix constatar, que Virgili lonamenta el funcionament dels 
col.legis de Cirurgia. si més no en gran part. recolaat en una revisió profunda de 

I'arsenal quirúrgic aleshores vigent. 



Virgili. completan1 consideracions anteriors. i ja en cl terreny de I'ensenyament 
medic comentat, tingué cura p e r a  establir un equilibri entre la biblioteca i ailo que 

avui en termes museologics anomenem I'objecte mkdic. En aquesta disjuntiva les 
fonls documentals obertes per Ferrer aporten una informació preciosa, que esperem 

no tardi gaire en ésser revisada i ampliada. Si més no a nivel1 d'arxius. Car, els 
esforcos en el terreny museolbgic. s'han reduit a una embosta de material que no 

dóna massa informació. Solament il.lustra. aixb si, la influencia de Virgili en la 
posada al dia del material quirúrgic, que en el país esdevingué a postrem del set- 

cents; enmig d'un clima de renovació que malauradament no proseguí amb la 
continuitat desitiada. 

Virgili. exhaurint les referencies, d'entrada justifica el conjunt de peces amb les 
quals havien de comptar els cirurgians primers. Ampliant notablement els estris, 

entre els quals excel.leixen els usats per a les operacions de tall, d'incisió, aixo és,  
bisturis i tisores. Ambdós instruments amb les seves variants rectes i corbes. Una 

preocupació que denota certes previsions reconstructives, en les fcrides per armes 
de foc. les quals també e s  manifesten Mt revisan1 els estoigs que segons Virgili els 

cirurgians havien de manejar duran1 les primeres atencions, en el mateix camp de la 
contesa. Succintament, les pinces d'anell p e r a  extreure cossos estranys accessibles, 
una esphtula en funcions de separador i una xeringa que complemenlava I'exploració 

del camp quirúrgic amb I'ajut de les ja classiques sondes. Recapiiulant. les 
disposicions de Virgili referents a la dotació d'instrumental quirúrgic destina1 als 

vaixells. fins aleshores practicament reduit a les amputacions, é s  una nova prova del 
que s'ha vingut mantenint en aquesta primera aproximació a una temalica tkcnica, 

que Virgili afronta en qualitat de renovador: exceptuant, d'acord amb les nostres 
notes. I'arsenal que s'aplicava en les trepanacions. encara sota la influencia dels 
principis heuristics instaurats per B. Beaumont, en el decurs del primer quarl de 

segle en litigi. 

Virgili, insistint en la qüestió, porta fins ais maxims extrems I'actitud que els futurs 
cirurgians havien de prestar a I'arsenal quirúrgic. Tan al cl&ssic com a les novelats 

que podien sorgir. En una carta dirigida al marqiiks d'Ensenada, concretament el dia 
3 d'agost del 1751. adjunta les instruccions que els col.legiats havien de respectar 

en el transcurs del seu periode de Sormació a I'eslranger. Una prerrogativa que 
Virgili posa a primer Lerme convencul, i no li'n faltaven raons, que consliluta la 59 

millor fórmula pe ra  assimilar el gir tecnic que es dibuixava al continent. En efecte. 1 





en la insinuada ciutat andalusa hi treballaven quatre mestres en I'art de fabricar 1 
instruments quirúrgics. els quals desaparegueren sense pena ni gloria. Un fet el qual 
invita a reflexionar sobre una de les proposicions virgiiianes, que malauradament no 

van obtenir la resposta adequada. N i  més ni menys la fundacib d.un4 indústria 
destinada a fabricar material medic, lanmateix quirúrgic. que sens dubte hauria 

millorat el nostre panorama cientíiic. En aquest sentit, per tant, é s  factible afirmar 
que el país no acollí, deixem les causes, I'oportuna empenta científica divulgada pel 

nostre personatge. Car. la historiografia medica demosrra en la seva vessant medica, 
que la Cirurgia a partir de la segona meitat del vuit-cents estigué en mans de les 

nacions amb una solida indústria mhdica. Ei paper de I'heurísl,ica, quejo sapiga, en 
el nostre cas encara permaneix a I'espera d'estudis seriosos. En fi, s'haurb de 

reconeixer, la manca de resposta als requeriments tecnics de Virgili é s  una baula 
més en la cadena dels retards patris. No obstant aixb, é s  evident que Virgili tracla de 

pal.liar-ho amb energia, coneixement de causa. i ,  en aquest scntit. s'inscriu en la 
migrada llista d'avancats que jalonen el nostre passal científic; massa vegades un 

trist recordatori d'iniciatives perdudes enmig de ]'inexorable pas del temps. 

El coneixement d'un parell d'inventaris d'arsenal quirúrgic en principi completa. bé 
que no acaba, la comanda aceptada. Provisionalment. il.lustraran la lasca de Virgili 

per a posar al dia I'instrumental amb el que havien d'operar els hospitals més 
representatius del país. És evident. I'espai assignat mana, que sera impossible oferir 

una relació derallada. Ens haurem de contentar amb un comentar¡ general, que é s  
d'esperar sigui suficient per aclarir aqueix últim aparta1 del present escrit. 

Cronologicament, el primer correspon a i'existkncia de I'arsenal provinent de Paris, 
que Virgili féu comprar p e r a  atendre les necessitats docents dels col.legis. 

Examinada la llista d'una manera global, sense una major varietat d'instrumenls 
tallants i punxants. així com tarnbe iocs de sondes. sobresurt un nou instrumental 
p e r a  les operacions ossies. i ,  a jutjar pels rnodels. e s  nota un avancament en els 
estris usats p e r a  les trepanacions. Tota vegada que en aquesta indicació, segons 

s'ha constatat, d'entrada Virgili incornprensiblement es mostrb remis més que 
reservat. És probable que una major experiencia cn les trifulgues navals el féu 

recapacitar. eixugant un dkficil lerapkulle que no havia valorat pas massa. Malgrat 
que en el fons és justificable mesurant I'enorrne index de mortalitat que originaven 

aquests tipus d'intervencions. d'antuvi perilloses i per la  seva naturalesa abocades al 
fracas. Per últim, subratllaria la distinció que ofereix entre les erines quirúrgiques i 

les emprades en les disseccions anatbmiques. En efecte, sabuda la importincia 





bioibgic hi ha els aparells i Eecniques d'experihncia que permeleren la seva 
comprovació: 6s el que en la present comanda he tractat de renectir, d'una manera 

tan modesta com provisional, en aquesvd aproximació a u n  gairebé inkditapartat 
sobre I'obra virgiliana. 
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Antonio Orozco [t), 
catedrático de Historia de la Medicina. Cádiz. 

Conferencia pronunciada el día 10 de abril de 1999. 
Vilallonga del Carnp. 



Es emotivo para un profesor que s e  formó en el noble edificio del Real Colegio de 
Cirugia que en Cádiz fundara Pedro Virgili, venir a su tierra natal. Vilallonga del 

Camp. para hablar precisamente de su figura. Debo agradecer a la Comisión 
Organizadora de esta efemeride del 300 Aniversario del Nacimiento de Pedro Virgili. 

la atención que han tenido al solicitar mi participación en este reconocimiento 
histórico, al que acudo gusloso en nombre de la Universidad de Cádiz. en nombre de 

la Facultad de Medicina de Cádiz y en nombre propio, porque para mi, como 
historiador, Pedro Virgili e s  una figura entrañable. 

Mi primer encuentro con Virgili 

Mi primer encuentro con Virgili. fue pétreo. Al entrar por primera vez. hace ya 
cuarenta y seis años. en el antiguo jardín botánico de la Facullad de Medicina de 

Cádiz, en la plaza de Fragela, delante del majestuoso e imponente drago que lo 
centraba. se encontraba un buslo barroco de mármol, de un señor grueso. con 

casaca, rica gorguera de encajes y peluquín dieciochesco, que hoy se encuentra en el 
vestíbulo de la Facultad. Durante mis años de estudios preclínicos fue mudo testigo 

de muchos paseos de "repasos", alrededor de la sombra del drago, preparando los 
exámenes. que entonces todos eran orales. 

Aunque yo ruí alumno de don Diego Ferrer en Histologia y en Analomía PaMIógica, y 
sabía que andaba por entonces rebuscando papeles viejos por la secretaria de la 

Facultad para escribir un  libro sobre la historia del Real Colegio1, y a mi me gustaba 
leer cosas de Flistoria de la Medicina, mi tiempo enlonces lo dedicaba al Hospital 

- 
i 6" esu 6wca D. Dlego Ferror y Foinhndca de la Riva (1902-1995) pubiicb breves arliculos sobre nlgiinos aspecms de¡ 
Real CoiegiodeCBdizcn ias~evissasgadiianas Eserims(n'32. 1958) y Di~go(n'4,185@ y "'5. 1960). que posleriorineme 
com "Anecdourio' incluyó en su llisloria ddei Real Coiegio de Cirugía <le C#db (CBdiz. Colegio Ofic. de MCdicos. 1961). 
Tarnbien en ia "Tefiiilia de 81 Pozo de ia Jsra" p~blic6 en 1960 una His10ria abreviada del Rwi  Colegio de C~rogia de ia 
Ar~~add de Cddiz, (irnpr Rubiales. 13 pp.) 



Clínico, como alumno interno por oposición que era, por lo que por aquellas fechas 
no tuve relación con don Diego sobre estos lemas. 

No obstante, si tuve ocasión de conocer la Sala de Juntas del Claustro. en el 
Decanato del viejo caserón de Virgili. cuando en junio de 1960 realice el exámen de 

reválida, porque era el único exámen que se hacía en aquel salón, que tenia una 
larga mesa central alrededor de la cual tomaban asiento los catedráticos y un banco 

de piedra corrido a lo largo de las paredes. donde se colocaban los profesores 
auxiliares, entonces adjuntos, y en aquella ocasión nos sentábamos los candidatos a 

licenciados que Íbamos a responder ante los cinco miembros del tribunal de reválida. 
En las cuatro esquinas unas ricas alacenas de caoba, que hoy se conservan en 

nuestro pequeño museo. y en la pared dos piezas históricas que llamaron 
~0dero~aInente  mi atención. 

Una de ellas un escudo nobiliario en mármol - el otorgado a Virgili- y debajo una 
lápida con u n  texto latino, que me entretuve en traducir mientras esperaba mi turno 

para examinarme. Era una síntesis biográfica de Pedro Virgili. "restaurador en 
España del arte quirúrgico'. se decía. ¿A qué "restauración" haría referencia?. 

La otra pieza, tambien doble, era un cuadro al óleo y una lápida latina de letra 
cursiva dorada, que señalaban que el cuadro era la verdadera imágen del protector 
del Colegio y de su fundador. En efecto, vemos a Pedro Virgili. más jbven que en el 

busto, mostrando al marqués de la Ensenada, don Zenón de Somodevilla, el plano y 
alzado del Real Colegio, cuya fachada rápidamente se identificaba porque era la 

parte lateral del edificio de la Facultad. con entrada por el patio del Hospital Militar, 
adornada con una artística portada barroca. que hoy se conserva en el interior del 

nuevo edificio, y que era una de las dos entradas que tenia el mismo en mis tiempos. 
Precisarriente en el balcón sobre esta puerta tenía don Diego Ferrer su laboratorio 

de Histología. y allí comenzó sus primeras publicaciones sobre el Real Colegio. 

Por diversas circunstancias me he tenido que ocupar numerosas veces de algunos 
aspecios de la vida y obra de Pedro Virgili2, porque su labor no se desarrolló 

MI Primera apioxirnacidn a la biografía do Virgiii (ve mn motivo del biecenlcnorio de so lailocimienio: '"El Prolobsrbero 
Pedro Virgili'. Meilicina y Ciogia Ar!xiliai: XYXVI! (Ocl 1876). 35-37, y "Pedro Virglii y el Hospiiai Real do C6diz En si 
bieentrnarla de la muerte del fundador del Real Coleaio de Cirueía de Chdiz". MeUicina e Iii,~loiia. 63 lDic  18761 Sobre 
asPecWsdlversoSdel Kcal ColeglodoC6diz había pubkado: '"El iipocrallsino en la obra do1 Dr. Garria de~rboieyi. Arch. 



exclusivamente en Cádie, sino que tiene una significación de caracter nacional e 
incluso hispanoamericano. por lo que directa o indireclamenle ha sido objeto de 
numerosos estudios. que aquí son bien conocidos. por lo que no voy a ocuparme 

ahora de su biografía. 

En este momento. lo que me corresponde en este ciclo de conferencias es tratar 
concretamente de los años gaditanos de Pedro Virgili. porque son treinta años de su 
existencia, fundamentales para Virgili. ya que el joven vilailongano llega a Cádiz en 

1728 de simple Cirujano Primero de la Armada y sale para Madrid en 1758 de 
Cirujano Primero de la Real Cámara. Por lo tanto en Cádiz realiza Virgili su carrera 

profesional y alcanza el reconocimiento para su obra rinal: la creación del Real 
Colegio de Barcelona. así  como su intento frustrado del de México y el del tercer 
Colegio, que no pudo alcanzar porque la Parca se lo impidió. el de San Carlos de 

Madrid. 

No voy a entrelenerme, en su tierra natal. en los años iniciales de Pedro Virgili. 
porque esto lo conocen muy bien aquí3: así  como tampoco en sus controvertidos 
estudios quirúrgicos4. como lfadicionalmente se hacia entonces, viviendo con un 
cirujano revalidado, hasta que en 1724 se le nombra cirujano del Regimiento de 
Caballeria de Calalcava, con destino en el Hospital del Rey en Tarragona. donde 

permanece hasta octubre de 1726 en que le destinan al Hospital Real de Valencia y 
tres meses despues al sirio de Gibraltar. En 1727 se le asciende a Cirujano Mayor 

IbCroamCr. de Hissi de la ,Med. y An lm~.  M&, Xlll (1961). 187-211: .Apuntes para is historia de la medicina gaditana". 
An. Res1 Acad dMe(1. y Or. de C#diz, VI. 1 (1971l. 7-79: "La escueia ollalmnlógica gadilana". Acus It' Congc iisp H1.u. de 
ia Med. Granada. 1. (1973). V31-434: 'Una hislorta clinica aalcrior al Real ColegiodeCiriigia decddiz". An. RealAcad Med. 
y c i r  CBdiz, XI. 2 11975l. ~ U P .  

i.:n ei siglo pasodo publicaron sobre la biogrsfla de Virglii, Fdia mrrcs Ama1 (18381 Memorias paro ayudar8 form8r on 
Diccionario Crilico de los cscrilopcs caialaaesy darnien8 idea de la anli@oa y moderna Iiteralura de CalaliiRe. Barcelona. 
impi: Verdaguer. p. 672: Josd Ma. Uover de Koreli6 (1842): Aemorw biagrdflca de los mailoqwinw qir se han dislinguido 
cn ia anlirua.vmodeisa literalum. Palma. imo i  Pascull Guasn. oo. 482-483 (Da dsta eouivocada fuente um6 el conocido . . .  
8sDasa silugar de nacimienlo,oile aún no hu 8~docofroaidoi Anastasio chiiichilla i1846i.'~n#lisis hi816rIcosdela medicinn 1 

' En el presenlc siglo las figuras de Virgiii y Lacomba han sido esludiadas esonciaimente por Salvador Claviju Clavijo 
(1825): Hisloiia do1 C!tcrpodeSanid8dde !#Armada. San Fernando. Tlp. F. Espin y por Oiego Ferier (1981): Hisloriaddei 
Roa1 Coietio de Cirugia de Cdd12 Cddiz. Coi. Of. Med. da Cddir. (Una 28. ed. hcslmii. con próloga. citas e indiccs por ia 
cB10dra de t1isui.ia dc la Medicina. en 1983. Serr Pvbl de la Universidad de Cddiz). hlonogr8fíbs sobrei'irgiil:'Oicge Ferrcr 69 
(18631 Rlwraiis do Pedro Mrfiii fundador Rcslauiaiior de ia Cirugta en Espsia. Barcelona. Col. Of. MU. de Barcelona. y 
Rafael Alhioi Moind I s a .  1998): Pero Virgiii /lfi991776). Bsrcelona. Fi!ndao6 Unacii 1838 1 



del Hospital Militar de Aigeciras. cuyo antiguo edificio tuve la oportunidad de 
conocer, ya que allí ejercí de alferez médico. y en cuyas bajas y estrechas salas 

hubieron de conocerse, posiblemente, Virgili y Juan Lacomba. 

Virgili y Laeomba 

ti1 encuentro de Virgiii y Lacomba fue providencial para ambos. Ya hemos visto que 
Virgili llevaba una carrera profesional brillante y rápida. En pocos años había pasado 

de simple cirujano romancista. no latino. porque no habia oido curso en ninguna 
Universidad. aunque él tuviera algún conocimiento de latín que le habia enseñado su 

tio el vicario D.José Bellver Taubi. pero su aprendizaje había sido libre con el 
cirujano revalidado Gabriel Riera. como ha demoslrado recientemente Rafael Aibiol 

Molné. en su biografia de nuestro personaje. En solo tres años se le ascende al cargo 
de Cirujano Mayor del Ejército. 

Su contacto en Tarragona y en Valencia con los cirujanos franceses que habían 
llegado acompañando a Felipe V. le advertiría de la gran diferencia de formación que 

existía entre estos cirujanos y lo que aquí se hacía. Por lo tanto era consciente de 
que entre él y Juan Lacomba, tambien Cirujano Mayor, pero de la Armada, había un 

abismo, no solo en años de servicio. sino en formación científica. Sin embargo en 
algo estaban ambos emparejados, los dos eran ambiciosos científicamente y hábiles 

estrategas, como se verá, y esta los unió con gran fidelidad, de por vida. 

Juan Lacomba. en realidad el francés Jean 'l'remouillet Le Combe, había entrado en 
España por Barcelona en 1714, como cirujano de las tropas de Felipe V, y allí 

conoció al milanés José Patiño con quien debió establecer una gran compenetración, 
porque sin el apoyo permanenr,e de Patino, ni Lacomba ni Virgili hubiesen podido 

realizar lo que he llamado en alguna ocasión "el milagro de C á d i ~ " ~ .  

Patiño y Lacomba conocían la trágica situación en que se encontraba la enseñanza 
de la cirugía en España y deberían convenir que seria preferible formar 

adecuadament,e a estos cirujanos en el país, en vez de traer cirujanos extranjeros. 

OFUZGO Acil8viva. Antonio (1YY8): 'La aporWci0n a la medicina españoia de los hospitales O8 Marina cn Cd6iz.. En: El 
EitmiCrciao y BArmada en 18 vid8 c!enlfflca y clilMiraig#diCrcilan8: XXXIV y X*YV Cursos Auia MiliWr de Cuiliiia. iCdOiz. 1998- 
97). PP., 49-10. 



como el propio Lacomba. Cervi, Bias Beaumont, Michelelb. Burlet, Duchesnay, 
Massoneau, etc. que habían venido para atender a las fuerzas armadas o a las 

personas reales, por la carestía de cirujanos preparados en España. 

La oportunidad se presentó cuando José Patiño es nombrado en 1717 
Superintendente de la Armada. con el encargo de reestructurar la Marina, formando 

por primera vez una Armada EspaBola. Nombra a Lacornba Cirujano Mayor de la 
Armada y director del liospitai de Marina de Cádiz. en sustitución de los Hermanos 

de San Juan de Dios, que hasta entonces lo regentaban. 

En los buques de guerra tradicionalmente solo iban sangradores o "barberotes", o 
caritativos legos de San Juan de Dios, porque los pocos Cirujanos revalidados 

existentes tenían asegurado su trabajo en tierra y el 'Tribunal del Protomedicato, 
constituido por universitarios habitualmente venables, que era quien otorgaba las 

licencias. daba por bueno hasta a los analfabetos que querían embarcar. Esta 
situación era necesaria romperla. sobre todo ahora qiie al trasladarse a Cádiz la 

cabecera de las Flotas de Indias. por haberlo hecho la Casa de Contratación de 
Sevilla, el número de buques de guerra par8 acompañarlas tendría que multiplicarse. 

Pero todo esto había que hacerlo evitando un enfrentamiento abierta con el 
todopoderoso Protomedicato, amparado por las Leyes del Reino. 

La estrategia fue que Patiño consigui6 una cédula real para que en el Ho~pilal de 
Marina de Cádiz el examen para embarcar lo hiciese el Director del Hospital y no el 

Protomédico6. Ya se encargaría el Director de que los "barberotes" fuesen 
progresivamente sustituidos por "Prdct.icanles" del propio hospital, que hubiesen 

recibido una enseñanza adecuada ... para lo que se necesitaba crear una "Escuela de 
Practicantes de la Armada". y para ello. contar con maeslros que fuesen buenos 
cirujanos. capaces de enseñar a esto8 alumnos ... Y esa lue la ocasión de oro de 

Lacomba al encontrarse con Virgili. joven, dinámico. inteligente y dispuesto a 
trabaiar. 

Es de suponer que Lacomba le ofrecería a Virgili un futuro atractivo. aunque 
dificultoso. para que &te s e  pasase de inmediaLo a la Armada, perdiendo categoría y 
- 

AS¡ se expresa en las Ordenanlas de 1728. arlo 7: 'hlngún Cirujano priiiierc ni segiindo. ser6 adnillido en la Marina sin 71 
que primero sca Pxarninatlo y aynitiado por el Ciriijono Mayor y lo misnio se entender8 con Ayvidanle dc Ciiiiiano Mayor y 
los sangradures y hurhios' (Keales Ordenes y Dccrelas. 1. i. p. 14. Aych. Fac. hlcd. Cddiz) 1 



sueldo. ya que Lacomba solo podía ofrecerle una plaza de Cirujano Primero de la 
Armada. Tambien le advertiría que para ser "alguien" en el Cuerpo de Cirugia de la 
Armada, que él estaba reaorganizando con el apoyo de Patiño. eran imprescindible 

tres condiciones: adquirir experiencia embarcado en las Flotas de Indias, salir al 
extranjero para perfeccionarse ... y estudiar y trabajar sin descanso. 

Rl Cole@o de l'racticantes de la Armada 

Virgili acepta y se incorpora al Hospital que entonces constaba de un solo patio y 
amplio huerto. como muestra el plano del Marques de Verbóm de 11247, y a cuya 

puerta se instala en 1727 un pequeño anfiteatro anatómico. En 1728 se inaugura el 
Colegio de Practicantes de la Armada del Hospital Real de Cádiz. Icvantándose a su 

entrada un anfiteatro anatómico y nombrándose para las demostraciones a un 
catedrático de anatomía, don Gregorio de Condomina que habia estado en 

Montpellier. 

Pedro Virgili, fiel a la pauta marcada por su Director embarca en marzo de 1729 
para La Habana y Veracruz. A su regreso en 1130 1,acomba lo cnvia a Sevilla para 

que haga demostraciones anatómicas en la Real Academia de Medicina de esta 
ciudadR. De abril a diciembre de 1731 va a embdrcar nuevamente. ahora para Italia, 

y en el curso de la campaña va a ser promovido al cargo de Ayudante de Cirujano 
Mayor. Este nombramiento le va a permitir ganar más méritos. actuando como 

cirujano de la expedición de la conquista de Orán. en cuya campaña. desde marzo a 
septiembre de 1732. lendrá ocasión de conocer personalmente a Jorge Juan y al que 

posteriormenie. siendo marques de la Ensenada, será su bienhechor. Zcnón de 
Somadevilla. 

Aún le fallaba a Virgili su viaje de aprendiaaie en el extranjero, y para ello se elige 
cuidadosamente París, porque en aquellos momentos los cirujanos parisinos están 
alcanzando el mayor prestigio europeo. En septiembre de 1732 Patiño le concede 

una pensión para perfeccionarse en el eiercicio de la anatomía y la cirugía. bajo la 

"Plano del  Hospital Real de Cádiz. por el Marqués de Verhnm. 1724'. (Serncio CeogrBiicoiie Ejdrciw C#i.lnlcc~ H1816ncs) 

tlePnloSilla Miilina. Anlonio (1870) Clenaiios 6einedicina sevillaos, Slivrila, Uip. i'rov Scrilla. p. 145. 



enseñanza particular del célebre Le Cat"urante un año. ya que la cirugia. en toda 
Europa, se realizaba al márgen de las Universidades. 

Cuando regresa a Cádiz en noviembre de 1733 se va a producir un  acontecimiento 
importante en su vida. Conoce a una joven gadilana. Juana Magdalena Roland 

Cathalin, de padres franceses avecindados en Cádiz, y teniendo pPeViSto un largo 
viaje a Indias deciden casarse secretamente en el Oratorio de San Felipe Neri el 27 

de Octubre de 1734.'0 Ella cuenta 21 años de edad y él ya tiene 35. 

Solo pueden estar juntos unos meses. mientras se arma la Escuadra del Teniente 
General López Pintado, con quien saldrá en julio de 1735. Al llegar a Canarias se 
enterará que su esposa ha tenido una niña, pero no la conocerá hasla su regreso. 

cuando la pequeña Francisca cuenta ya dos años de edad. Pero solo van a estar 
nuevamente juntos siete meses. porque para poder un dia alcanzar el cargo de 

Cirujano Mayor tiene que igualar a los otros Ayudantes de Cirujano Mayor en el 
número de campañas a Indias. asi que solicita voluntariamente un tercer viaje, que 

realiza acompañando a la escuadra del General José Pizarro que sale de Cádiz en 
iunio de 1738. 

A su regreso, al astillero de Guarnizo. en Santander, en agosto de 1739. y pese a que 
Labomba lo reclama insistentemente. se ve obligado a hacer un cuarto viaje a 

América. con el General Rodrieo de Torres. Encuentra a su maestro y director Juan 
Lacomba enfermo y agolado, de tal fornia que en abril de 1745 pide Lacomba le 

sustituya en el cargo Virgili, lo cual no concederá el Intendente General Vara y Valdés 
hasta noviembre de 1747 estando ya muy enfermo Lacomba, que efectivamente 

fallecerá en diciembre del año siguiente. 

@Cit. por Albioi MnlnO. R.: 00. ci6.. y. 52 

lo La parlida decasamienudicc: "En C6ilii:velnlc y sicui lcoclubro de mil sctecionioslrcinla y cualmoños. yoel  Ido. Un. 
dllan Anlonlo de Varo y Guerrero. abogado de los Reaies Consejos. Provisor y Vicario General desla ciudad y obispado. 
habiendo DPECEdidl) disuensa cn las lres amosnesiscioncs Que el Su. Concilio de W n i o  disoone. nor iuslas caiisas oiic a . . .  
ello mo ioviemn, desios6 ¡por p i a b r ~  de prosonlo que hicieron verdadero y legilima inalrinionio. s~gún  el 0rde'n do 
Nuoslra Sanla Madre Iglesia. a Don Pedro Wrgilia noliirai de la villa de Wllaionga. Arzobbspado OeTarragona. hijo legilinio 
dedon Pedro Jiian Wrgiiio y dcDa  Francisca Vipi i io.mn Da. Juana Magdalena Roldn. natural y vecina dccsla ciuded. bija 
legilima de Dn. Nicolds Roldn y de Da. Magdalena Calhalina. a Que bcron lesligos Dn Casimir" Garcia, Un. i:rancisco de 
la Porlilla. y Dn. Juan Anlonio Ruiz Moreno. lodosvecinosdeesla cnaad y lo firma l. supra. Juan AnPdeVnmy Gulierrer'. 
(i,ibm 2" n~lromonios socrelos. ! 145. Pariopiicr San18 Crul Cádiz). Un8 sintosis de ias relacionss íamiliarrs Virgiii- 
Raiand. en Masson. Jose Ma: 'El ncpolismo de Pere Yirgiir. Rev RcaiAmd. Med. Calaiunya Vil. 3 (1882). 181.174. 



Virgili sustituye a Lacomba 

Pero desde sil regreso el peso del Hospital y del Colegio de Practicanles recae 
íntegramente sobre Virgili. Es en este Hospital donde tiene lugar el célebre episodio 

de la operación de la "broncotomía". primera traqueotomía que se realiza en España 
y que publica la Real Academia Cirugia de ParísH. y que dará renombre a Virgili. 

Pero Virgili considera que lo realizado hasla entonces no e s  suficiente. La Armada no 
sólo precisa ya de buenos Practicant,es, precisa de más, mucho más ... Precisa. nada 
menos que médicos, que a la vez sean ciruianos lacinos, como los antiguos cirujanos 
universitarios que dieron fama a España en tiempo de los Austrias (Fragoso, Alcaaar. 

Caiw, Mercado, Arceo, etc.), porque Virgili ha aprendido que en los buques la gentoe 
muere de enfermedades, más que de heridas, y las enfermedades solo pueden 

tratarlas los médicos, y e s  impensable que en los buques vayan médicos 
universilarios. 

Lacomba reclamaba insistentemente la presencia de Virgili en Cádiz porque era 
consciente que le faltaban ya las fuerzas para ultimar los proyeclos que había 
iniciado con Pat,iño. En esros momeni,os el hombre clave era el marqubs de la 

Ensenada, al que ambos conocían bien. porque el ahora poderoso riojano se había 
educado de joven en una casa mercantil en Cádiz. y también había conocido a Virgili 
en sus embarques y seguía la línea de actuación de Paliño. Lo único necesario seria 

convencer al Key para que firmara esto que cualquiera pensaría que era un 
disparate. 

Porque la situación legal era la siguiente, en toda Europa: los médicos se formaban 
en las Facultades de Medicina de las Liniversidades durante cuatro años lectivos, 

tras haber esiudiado "Artes" (Bachillerato). seguidos de dos años que debían 
practicar con un medico particular. El Tribunal del Protomedicato le examinaba y 

daba la licencia para ejercer. 

Los c~rujanos desde el siglo XVII, se formaban grcmialnienlc de rorma prrvada junto 
a un  cirujano revalrdado, durante tres o cualro años y tras pasar por el examen del 

'Observad. commiiiiigiiéc 2 Mcademie nar M. Virgiii Chirurgieii Maior de i'ilapilaidu Roy Cadix siir une Broncholosic 
iai avec siiccér" Meaoire de iiicad6mie Roiñle du Cliirur,@e. Paris. 1. i. VD. 581-583. 



Tribunal del Protomedicato (el P r ~ t o c i r ~ j a R a l ~ )  se le daba licencia para ejercer. N i  
los médicos estaban autorizados para operar, ni los cirujanos para recelar 

medicamenlos internos. 

Los Practicantes (flebolomianos o sangradores), excepto en el Hospital de Marina de 
Cádiz, se formaban también gremialmente en barberías, registrándose en las 

Cofradías de San Cosme y San Damián de cada ciudad y tambikn habían de pasar por 
el Protomedicato (Protobarberato) para su licencia. 

Se trataba, pues. en el proyecto gadilano. que en los buques fuesen no buenos 
Practicantes. sino verdaderos Cirujanos latinos que a la vez fuesen Médicos ... 

formados en una Escuela que fuese capaz de dar esta compleja formación. Pero esto, 
que iba contra las leyes del reino, contaría con el rechazo de las Universidades, del 

Protomedicato y de las Cofradías de San Cosme y San Damián. Por esto había que 
montar una cautelosa estrategia. Virgili tenía dotes para esto. 

El proyecto del Real Colegio de Cirugía de Cádiz 

Hoy sabemos que el proyecto s e  consultó con el marqués de la Ensenada, antes de 
elevarlo al monarca. Se pensó en tres posibles ciudades para esta experiencia: 

Madrid, Barcelona o C á d i ~ . ' ~  De inmediato se prescinde de Madrid, porque allí el 
Real Tribunal del Protomedicato es muy potente y se opondría totalmente ... como se 

opuso al Real Colegio de San Fernando que había propuesto el cirujano de cdmara 
Duchesnay'! y luego volvió a suceder al crearse el Real Colegio de San CarlosI4. 

IZ Que el monarca esiaba Inbrmada y acepuba el pmyecm geoerai. ies dernoslraci6n la regresenlacibn gue le hace el 
Ma~qués de la Ensenada, consliieranilole la cili!veniencia do haccr "dos Academias scmeianles a las kmosas de Pari i  y 
MIiIItPElliDP El h08piIai de (:idiz es el único que liar con pfincipios ailociiados l...) porqiic riis cirujanos principales han 
lrahajado cn hlonlpillier y Paris. y hacer ei coito nómcro de la1 ciial semi.cilcdra' (Obsérvese que se emplean lérminos 
ambigiios. "Academia". y "scmi-c!4ledra", wsiblem8nie iiara ev iur  las Suspiacias lle las Universidades¡. Conlinua el 
Marques: .Para la olia Academia so deja comprende? que el ~i.opio y debido puel~iocs Madrid y si, Hospiui General ( . )  
Eslablccida ia Academia de Madrid y pcriccciona la de Cidiz. habri siihcienlisimos cirujanos . h l is  Acailsmias propondría 
8 Sh4 .  y en Barcelona sería ima muy del caso, pcm no tengo nolicia de que haya preronlcmenm sujeios bastantes para 
lodos: Y mis vale poco y bueno. que mucliu y maioo mediano-. (Cfr. Clsviio, S. (1924). ap. cii. p. 121. 



Barcelona estaba privada de Universidad, pero la de Ccrvera estaba demasiado 
cerca, y cualquier actuación contra sus privilegios se podría lomar como un 

agravio ... como efectivamente sucedió cuando se creó el Real Colegio de Cirugía de 
BarceIonal5. 

El lugar idóneo, por lo lanto. era Cádiz. La Universidad Hispalense estaba demasiado 
lejos. E1 Protomedicato local, ya estaba anulado y la Cofradía local de San Cosme y 
San Damián, aunque protestara. como protestaba contra el Colegio de Practicantes 

de la Armada. frente al poder de la Marina no era preocupación en Cádia. 

Virgili marcha a Madrid en la primavera de 1748 para ultimar con el marqués de la 
Ensenada su proyecto. Los Estatutos que éste le preserita a Fernando VI en 

noviembre de ese año establece claramenle algunas cosas, pero ast.ulamenre se 
esrán ocultando otras. En primer lugar el propio nombre de la institución. Se dice 

que es un Colegio de Ciriigía, porque Medicina solo la pueden ensefiar las 
Universidades. Pero de inmediato llama la atención de que en el proyecto docente se 

implican a los médicos del hospital. e incluso al Protomédico de la Armada y al 
Boticario inspector de Medicamenlos, para que mediante una gratificación enseñen 

"su facultad" a los colegiales. lo cual e s  un evidente intrusismo porque no son 
catedrát,icos de Universidad ni aquello una Facultad de M~dic ina '~ .  Aunque se aclara 
que esr,a enseñanza "médica" e s  para hacer uso de ella "solo para los viajes", pronlo 
se verá que tampoco e s  cierto, Los futui'os ciruianos actuarán no sólo en los buques 
sino también en tierra. y en la población civil. como eviderician las "observaciones" 

clínicas que se c o n ~ e r v a n ~ ~ .  Incluso hay asignaturas en el plan de est.udios que 
dambién llaman la atención: ;Para qué a un cirujano de la Armada hay que enseñarle 
"Partos, enfermedades de las mujeres y de los niños"?. ¿En qué buque de guerra van 
mujeres ni niños?18 Precisamente los mejores textos de partos de la época serán de 

colegiales de Cádiz, como Juan de Navastg. 

''1.0 rOcOgC Maniiel Usandilag8 Saraluce (i864): HisloiiBdeRe#i Colegio de Ciiugia do Buiccioou 11760-1843) Burcelonii. 
Ayuntamiento de Barcelona.. rundamcnlalmenli: en pp. 97 y 8s. 

Sobre la cnscñnola en cl Real Colegio cf. ororco Aciiaviva. Anlonio (19881: '"el modelo dc ciiseñania en el Real Colegio 
de Cirugía de Cádizen el SiglasXVIII". Cades. XVIII,  87-108. 
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De inmediato se inicia la construcción del edificio del Colegio y se crea un Jardín 
Botánico. como muestra el plano del Hospital de 1751. 18mbién se dan clases de 

"Materia Médica". iC6mo e s  posible. si no está entre las atribuciones de los 
cirujanos administrar medicamentos  interno^?.^^ 

Otras dos novedades llaman la atención: la duración de los estudios e s  de seis años 
lectivos. ¿Para qué tanto tiempo, si en la Universidad solo estudian los médicos 

cuatro años?. Los colegiales viven internos en el Hospital desde el primer dia, y el 
mas sobresaliente de cada curso sale "por premio" con destino de Cirujano Primero. 

los demás que aprueban los exámenes de los seis años, serán Cirujanos Segundos. 
Tendrán que practicar varios años embarcado en buques de guerra o en buques 

mercantes de la carrera de Indias. Virgili obliga a que todos los buques mercantes 
para Indias tengan que llevar uno de sus cirujanos o colegiales a bordo. Es el primer 

servicio de medicina naval civil en España2'. haciendose cargo de la salud de los 
tripulanles y pasajeros, asi como tambien atenderán a las poblaciones civiles de 

América, tanto libres como esclavos. 

Jorge Juan y Sanlacilia. que ya había estado en Cádk de Guardiamarina, e s  
nombrado Capitán de la Compañía y Director de la Academia, y en 1755 organiza en 

su propio domicilio la Academia, hoy desaparecido. una tertulia llamada "Asamblea 
Amistosa Literaria". como gérmen y preparación de una futura Academia de 

Cienciasz'. En ella parlicipan marinos. como Tofiño, matemáticos como Godin. 
filólogos como Carbonell y los cirujanos del Real Colegio Virgili. Nueve Iglesias. 

Canivell, Nájera, Roland y el protoniédico de la Armada. Porcell. 

Se conservan manuscritas algunas de las "Observaciones" que se leyeron en aquellas 
reuniones de los jueves y tuve la oportunidad de localizar una inédita de Francisco 

'@ Cfr. Cabvela Abnso, Juan Kalael 119841: 18 prodiicción biblrogriiica de los Renies Coleg~os de Clrogin tle leid¡& 
IJarceIBna y Madrid. CCádia. Ser\ Publ Univar de Cádir. 

Z i  En los Eslalulos aprobados por Fernando VI en 1748 se Lspccifica que .eslán obiigados los Capitanes dc ios Navios 

Julio Cuilltn min: ".lorge .luan y las precedenses del XVlll de la Real Academia de Ciencias de M a d r i r .  Ror dola Real 
Amd. de CIo,bei8s do Madrid. W i V  (19401. 440-461 



Canivell, que publiqué hace diea años2". Pero ahora interesa señalar lo que a esta 
Asamblea aportó Pedro Virgili, todo manuscrito porque Virgili nunca publicó nada. 

Hace veinte años que localicé casi todas las "Observaciones" que presentó Virgili a la 
Asamblea de Jorge Juan. cualro de ellas sobre temas urológicos que publiqué con 

transcripción íntegra en 1982 en los Anales de la Real Academia de Medicina y 
Cirugia de C á d i ~ , ~ ~  y otra sobrc una "enterosela" que presenté en 1979 al VI 

Congreso Nacional de Historia de la Medicina, en Barcelona, pero como las Actas del 
mismo no se publicaron permanece aún inédita, y por ello la acompaño como 

apéndice a esta conferencia. como homenaje a su autor en esta efeméride. 
Véase A~éndice Documental. 

La primera observación presentada por Virgili es de un enfermo visto en 1754 y la 
titula "Observación de una castración o extirpación de teste a causa de una 

supuración púlrida en él, habiendo precedido un antiguo sarcocele". Es inr,eresanle 
esta obseniación porque en ella Virgili hace gala de sus conocimientos, no ya 

quirúrgicos. sino farmacológicos, y señala la estrecha relación que mantienen los 
médicos y los cirujanos en el Hospital de Marina. Parece como una demostración de 

que un cirujano naval de su Colegio puede dominar ambas tacetas. 

La que se acompaña a este trabajo e s  la "Observación sobre una nueva especie de 
enterosela", que fue presentada a la Asamblea el 13 de marzo de 1755. En enero de 

1756 presenta Virgili otra comunicación, muy técnica. sobre la especialidad 
urológica, titulada "Observaciones que prueban la dilalabilidad de que es capaz el 

canal de la uretra y de los diversos métodos que se han puesto en práctica para la 
extracción de concresiones pedrosas atascadas en la uretra de uno y otro sexo". 

El 24 de abril de 1755 presentó otra "Observación de una fístula complicada al 
periné". Pero quizá la más interesante de estas observaciones sea la que leyó el 16 

de septiembre de 1755 con el titulo de "Observación sobre un vicio de conformación 
en el conducto de la orina". Se trata de un loven de 24 años de edad. afecto dc una 

malformación congénita de los genitaies. concretamente de una epispadia con 
eventración vesical y fístulas paraumbilicales, Es sorprendente los conocimientos 

OPOZCO ACUBYIW. Antanio: "Francisco Conlwli y la 'Asamblea Ainislosa 1,iUraria' de ,lorgc Juan". Medicina e Iílslona, 
27 (1S881 iYYi. 

Omico Acuavira. Anlonio: '"Noeuos dalos pera el conocimiento dc ia Urolyia en la obra dr Pedro Virglli (11789-1778). 
An. RealAcad Medy Cir Cádiz, XViiI, 1 (1882). 21-47 



embriológicos que muestra Virgili al relacionar el cordón umbillcal con el uraco y la 
membrana atlantoides del feto, así  como su conocimiento de los textos de Ruys, 

Haller, Litlré. Heister. elc. 

Como e s  sabido. la salida de Jorge Juan para Madrid hace suspender lan 
productivas reuniones de la Asamblea Amistosa Literaria. 

Demostración de la eficacia del Real Colegio de Cirugía 

Virgili tiene prisa en demostrar que su innovación de estos ocultos "médico- 
cirujanos" del Real Colegio de Cirugía es ericiente. antes de que se le echen encima 

sus enemigos. Por ello cuando aún el Colegio no estaba levantado, pidió licencia para 
iniciar los estudios con los propios Practicantes que estaban en el Hospital, eligiendo 

a los más idóneos, que ya tuviesen tres años de anligüedad en el mismo, porque así  
con s61o tres años de colegial. lenían los seis años a que obligaban los Estatutos. 

Esa e s  la primera promoción. entre los que s e  encuentran figuras tan destacadas 
como el futuro gran botánico José Celestino Mutis. y otros. como Selvaresa y Béjar, 

a los que en 1753 envía a la Universidad de Leyden para que allí obtengan en los 
cuatro años reglamentarios el título oficial de médico y pasen luego a la Universidad 

de Bolonia durante dos años para que tengan el tilulo de Doctor en Medicina, 
porque serán los futuros catedráticos del Colegio ... Cirujanos por Cádiz, Mddicos por 

Leyden, Doctores por Bolonia ... iA ver en qué Universidad espa'ñola pueden ofrecer 
profesores de esta categoría!. A otros los envía a París como a Manresa, Lbpez 

Cárdenas, Ruíz. etc., a especializarse en oflalmología. urologia, botánica. anatomía, 
química, etc. También serán profesores. cuando regresen a Cádiz. 

El antiguo anfiteatro anatómico tiene que ser sustituido por otro de mayor capacidad 
y el Hospital tiene que ampliarse con más salas. 

La reacción del Protomedicato 

El éxito del Colegio es tal. que en 1757 el Rey le concede la potestad de conferir 
títulos de Bachiller en Artes (Filosofía), Potestad que hasta entonces. y aún 

actualmente, tienen en exclusiva las Universidades ... Incluso hasta el Santo Oficio 78 

autoriza que se tengan en la Biblioteca del Colegio libros prohibidos ... 1 



El prestigio de Pedro Virgili e s  ya indiscutible. Se le confiere título de nobleza, se le 
nombra Cirujano de Cámara . .  y se ve obligado a marchar a Madrid. Pero no 

prescinde de la Dirección del Colegio. Sabe que su equilibrio es aún inestable, 
porque ha despertado muchas envidias y muchos recelos. 

Aquí deberíamos acabar nuestra exposición. Porque ya Virgili no está en Cádiz. Pero 
a su muerte en 1776 se dijo de él que fue el "Restaurador de la Cirugía" en España. 

Es cierto. los cirujanos del Colegio de Cádiz son capaces de hacer la gran cirugía que 
hicieron los antiguos cirujanos Francisco de Arce. Bartolomé Hidalgo de Agüero, 

Dionisio Daza Chacón, etc ... Pero, también de hacer más aún, porque son capaces de 
ser, al mismo tiempo, médicos con mejor formación que los propios médicos 

universitarios. Y esta innovación merece un  párrafo final. porque e s  exclusiva del 
Colegio de Cádiz. Veámoslo. 

Recordemos que en 1758. a la muertc del cirujano de cámara, el Irancés Duchesney, 
Fernando VI eleva a Virgili a este cargo y le. encarga la creación de otro Colegio 

similar al de Cádiz. Astutamente. Virgili evita repetir la suerte de su antecesor frente 
al Protomedicato de Madrid. y propone levantarlo en Barcelona, dedicado a formar 

Cirujanos para el Ejército. En Madrid cuenta con el apoyo del Secretario de Estado y 
Guerra, Ricardo Wall, y en Barcelona con el Capitán General del Principado ... Pero 

tambicn cuenta con la abierta hostilidad de la Universidad de Cervera y del 
Protomedicato local. Si en Cádiz empezaron las clases el mismo día que se 

aprobaron los Estatutos, en Barcelona los Estatutos se aprueban en 1760 pero al 
mismo tiempo comienzan los problemas con los estudiantes de Cervera y el 

Protomedicato. Hasta 1164 no se puede inaugurar el Colegio. Tampoco consigue un 
flospital propio ... y la muerte le libró del disgusto de ver que su Colegio de Barcelona 

nunca pudo dar títulos de médicos, solo de cirujanos latinos. 

El de Cádiz si tuvo. por poco tiempo, esla oportunidad. luvo que esperar también 
muchos años, hasta 1791 en que unas nuevas Ordenanzas cambian oficialmente el 
nombre del Colegio. Ahora se llamará Real Colegio de Medicina y Cinlgía de CCájz. 

Al lerminar sus estudios los colegiales reciben tres títulos: el de Bachiller en Arles. 
el de Cirujano y el de Médico. Barcelona solicita acogerse también a esra 

modificación, pero no se le permite. El recién creado Real Colegio de Cirugía de San 
Carlos de Madrid, creado en 1787, aprovechando la supresián del Protomedicato en 

1799 sí lo consigue, pero por poco tiempo. pues en 1801 vuelve a reinstalarse el 



Protomedicato. y lo primero que hace es volver a transformar el Colegio de Madrid 1 
en Colegio de Cirugía. exclusivamente y así continuó hasta 1827. 1 

l 
Cádiz aguantb algún tiempo más con este privilegio. hasta 1796 en que se le priva 

también de este priviiegio. aunque con motivo de la guerra de la Independencia, 
como era el único centro médico que quedó fuera de la dominación francesa se le 

tuvo que dar todas las competencias para la enseñaza médica y quirúrgica, en todos 
sus grados. Pcro con el advenimiento de Fernando VI1 se vuelve a reinstalar el 

Protomedicato y. hasta la reforma de Pedro Castelió en 1827, se encuentran 
nuevamente separados los estudios de medicina y cirugía. 

Mientras tanto en Europa se empieza a considerar que el modelo gaditano impuesto 
por Virgiii es el más idóneo. de forma que la Universidad de Montpeilier solicita csle 

sistema y es la primera Universidad europea que lo adopta. Posteriormente se 
unirán, en todo el mundo, ¡os dos títulos de medicina y cirugía en una sola 

licenciatura universitaria ... Este es el "milagro" que en Cádiz inició Pedro Virgiii en 
1748. 

En Cádiz se recuerda con respeto a Pedro Virgili. 'n 1855 el Ayuntamiento decidió 
rotular con su nombre la antigua calle de los Tres Hornos, que está enfrente de la 

Facultad de Medicina. Cuando se conmemoró en 1976 el Bicentenario de la muerte 
de Virgili, estando yo encargado de la cátedra de Historia de la Medicina organicé un 

ciclo de conferencias sobre Virgili y el Decanato tuvo a bien colocar a mi solicitud 
ésta lápida a la entrada del Salón de Grados. 

Pero no considerábamos que esto fuera suficiente. Sabíamos que Virgili antes de 
marcharse de Cádia escribió al oficial mayor de la Secretaría de Marina D. Antonio 
Péres Delgado, indicándole que se debía "hacer una lápida - dice- en el testero del 

Colegio que mira a la plaza del Hospital, pues me parece que una obra como esa 
merece inmortalidad". La Iápida nunca se hizo. e incluso el viejo testero del Colegio 

cayó recientemente bajo la piqueta. pero yo sicmpre consideré que. en efecto. una 
obra como esa merece inmortalidad, por lo que cuando obtuve la Cátedra de Historia 

de la Medicina en 1981 en ei primer claustro al que asistí solicité se pidiese 
autoriúación al Gobernador Militar de la Plaza para colocar en el testero del liospital 1 

Militar, antiguo de Marina, esa placa que en su día pensó Virgiii. En efecto. se 
8 1  

aprobó la propuesta y la placa fue descubierta por el General Gobernador Militar de 1 -' 



la Plaza, en presencia del Almirante Jefe de la Zona Marítima y de las autoridades 
acadkmicas. Para acto tan solemne invité al Prof. D. Diego Ferrer nos hablara de 
Virgili ... Allí se encuentra todavia inlacta la lápida ... y que sea por muchos años. 

1 
l 



Observacidn de una nueva especie de enterosela, por e1 Sr  Dn. Pedro Krgili.' 

Observación sobre una nueva especie de enterosela (o hernia) por Dn. Pedro Virgili, 
Cirujano Mayor de la Rl. Armada. 

El día 9 de marzo del año 1152 entró en este Hospital de Cádiz Francisco Miniar, 
soldado de la Compañía de Beanzes de los Batallones de Marina, de edad de 23 años, 
de complexión biliosa, lenía un enterocela muy antigua a que no había cuidado jamás 

contener reduciendola por medio del Vendaje propio, pues experimenló siempre el 
que cuando se arrojaba la porción que formaba la hernia (lo que le sucedía 

insensiblemente) la volvía a introducir con mucha facilidad. aún sin serie preciso 
valerse de alguna situación propia para la reducción. y esta suave experiencia le 

entretenía en el mayor descuido. 

Pero el dia 9 dc marro no habiendo podido lograr él mismo este beneficio. con esas 
acoslumbradas diligencias, ni con otras tentativas que le dictó su tal cual capacidad. 

le fue preciso venirse a este Hospital en que se le asistió con el regular método. 
Luego se intentó la reducción, que elia no se pudo resistir con porfía, en vista de la 

gran tensión que padecía el intestino. Se le hizo sangrar al enfermo en los brazos. 
con repetición y cantidad que pedía el caso y sus fuerzas permitieron. y a la tarde 

del dia nueve concurrieron en consulta los Maestros del Rl. Colegio. Hubo dos 
pareceres: unos querían que se executase la operación con toda brevedad: 
sospechaban eSMS el que instaba un inminente peligro, habiendo venido la 

estrangulación en una hernia de esla naturaleaa y especialmente por encontrarse 
flojo el anillo o arcade del oblicuo mayor. como lo percibía el tacto clacamenle, 

evidente prueba de que no era este el obstáculo para la reducción del intestino. que 
formaba la hernia. Otros aconsejaban que se continuasen las sangrías y los 

emolientes sobre las partes hasla la mañana siguiente en que se determinaría lo más 
83 
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conveniente, según las resultas. Al fin convinieron todos con este último parecer. 
dejando el encargo de hacer algunas tentativas para reducir las partes después de 

las sangrías, especialmente si en algunas de ellas caía el enfermo en deliquio. Esto 
no se pudo lograr en toda la noche. 

El día diez por la mañana se observó el tumor menos tenso, el pulso más tardo y 
débil. pero los demás accidentes habían permanecido. cuales eran el tránsito de los 
excrementos y ventosidades tan impedido como desde el instante en que empezó el 

dolor en la parte alta del enterocele, la calentura, las nauseas. etc. 

11. -Todo esto nos hizo inferir el que la gangrena se apoderaba ya de la parte, y de 
facto en la abertura del saco herniario que se hizo después, encontramos la porción 

al intestino que formaba el tumor. de un color lívido en grado inmediato a la 
gangrena. Entonces convinieron iodos unánimemente en que era preciso executar al 

punto la operación, que se practicó luego con todo acierto y brevedad. 
principalmente por no haberse encontrado adherencia alguna del saco herniario a 
las partes laterales. por donde bajaba al scrotum, no del intestino a e s k .  y por la 

misma tensión ni contracción de la arcade del oblicuo mayor. 

Se quiso tirar a fuera el intestino. a fin de facilitar la inlroducción de los 
instrumentos para dilatar la parte que formaba la estrangulación de este. Pero 

habiéndose percibido una gran resistencia hacia la parte interna de los anillos fue 
preciso hacer la dilatación suficiente para descubrir la que ocasionaba dicha 

resistencia y estrangulación. Hallóse que era la porción del peritoneo la que formaba 
la entrada del saco, a modo de un ojal duro y carrilaginoso. Este fue dilatado con la 
punta del bisturí semicorvo, inventado para este fin por Mr. Arnau. célebre cirujano 

de París. cuyo instrumento fue guiado con la punra del dedo index de la mano 
siniestra, para resguardar el intestino. Executada esta dilalación se redujo con 
facilidad la porción de intestino que formaba la hernia: se le hizo una curación 

metódica con el vendaje correspondiente. y se dispuso el régimen y medicamentos 
que el caso y el estado del enfermo pedían. 

No obstante de haberse executado esta operación al parecer con felicidad. no se 
logró lo que con ella se esperaba, esto es, la deposición. La operación estaba bien 

hecha. la porción de intestino reducida. ¿Cuál sería, pues. la causa que impedía una 
tan precisa evacuación? 



De valde se procuró incitar la Naturaleza con una enema de aceite de nueces. Los 
accidentes de la estrangulación continuaron con mayor fuerza y acabaron el dia once 

por la tarde con el enfermo, dejando a los consultantes deseosos de averiguar la 
causa de este extraño fenómeno. 

111.- A la operación del cadáver acudieron todos, curiosos de observar un caso digno 
de la más seria reflexión. y averiguar cuál había sido la causa que inierrumpió la 

deposición excrementicia e hizo subsistir los accidentes, no obstante mdos los 
auxilios del arte más regular. 

Se reconoció la parte del intestino que había padecido, la cual se halló de un color 
lívido. hasta el largo de cinco o seis pulgadas: a los extremos de la lividez se advirlió 

una especie de surco bastantemente profundo y muy duro, que obturaba las dos 
porciones del intestino. teniendo de tres a cuatro líneas de ancho: estas descansaban 

en la boca u ojal cartilaginoso que formaba el saco. 

Luego se abrió esta porción de intestino hasta donde se habían observado los surcos 
y allí se encontró una dureza como cartilaginosa, que obturaba el diámetro del 

intestino, habiéndose vuelto esquirrosas en esta parte formaban un segundo 
obstáculo al tránsito de los excrementos. de lo que s e  siguió la muerte del enfermo. 

Ilustración 

Con hallarse la Cirugía en el grado de perfección en que la han puesm los desvelos 
de facultativos excelentes que (con especialidad en este siglo) sin perdonar fatiga, 

han trabajado en el conocimiento de semejantes causas y medios de vencerlas, aún 
nos ha quedado mucho que descubrir. perfeccionar y discurrir: así  lo evidencia 

nuestra observación. Ninguna ha hablado hasta aquí de semejante causa de 
estrangulación: de una segunda estrangulación interna causada por las mismas 

membranas del intestino. En estos casos nuevos, e s  indispensable la operación del 
cadáver si procuramos (y debemos procurar) enriquecer el arte con noticias 

preciosísimas para remecfiar estragos irreparables por otro rumbo. 

A tener noticias de otro ejemplar. hubicramos procedido más cautos. y no contentos 1 

con dilatar la parte solamente, hubieramos Iiecho las diligencias posibles para 85 

reconocer las partes del intestino, situadas en la boca del saco. donde habiendo 1 



encontrado aquel surco circular o depresión tan profunda y dura era natural inferir 
que este era otro obstáculo a1 curso de los materiales contenido en el canal 

intestinal. y no pudiendo esperar vencerlo con los remedios ordinarios se hubiera 
cortado toda la porción del intestino que formaba la hernia, comprendidos los 

extremos donde se hallaban las depresiones y durezas. operación nada irregular y 
que e s  constante se ha ejecutado con curación de los enfermos y sin resulta de 

iísiula, como se puede ver en las Memorias de la Real Academia de Cirugía. Para que 
en otro caso semejante nos hallemos prevenidos con un  regular método, expondré 

algunas reflexiones. El medio de lograrlo es especular las especies de 
es1,rangulaciones del saco herniario, descubiertas en otros casos análogos al nuesvo, 

y el método que surtió mejor efecto en estas, nos dará idea del que se deberá seguir 
en otro. que ocurra o de la misma naturaleza o semejante en muchas circunstancias. 

V.- Debemos suponer que la parte que formaba el garrote, que llamaré entrada o 
boca del saco herniado, e s  siempre lo más remota del fondo, y que la hernia ha 

llegado a cierto grado de aumento, oprimidas las partes. que le han franqueado el 
tránsito. aproximan las paredes del orificio del saco, quedando compresas al modo 

de un dedo de guante introducido por un anillo angosto. Si el saco se detiene considerable 
iiempo en la abertura por donde pasa. sin seguir su camino (lo que sucede muchas 

veces) s e  endurece de modo que causa la estrangulación del mismo inteslino. 

Si por un nuevo esfuerzo la hernia e s  empujada más abajo, las partes de arriba que 
de nuevo bajan, pueden tambien detenerse considerablemente en la abertura por 

donde pasan, y formar una nueva depresión superior a la primera. capaz de causar 
otra estrangulación al intestino. como la antecedente. Así podrán sucesivamente, 

según la hernia iuese bajando, formarse nuevas depresiones y otras tantas 
estrangulaciones si se detuvieren las parlcs en el tránsito sin que la abertura. como 

el anillo arcade crural. u otra, tenga parte alguna en la extrangulación. Esta 
multiplicidad de depresiones se manifiesta claramente en algunas ocasiones. y en 

otras no aparece vestigio alguno de ellas: esto sucedió en la hernia de nuestra 
observación. 

Cuando aparece exteriormente. toma el tumor un figura parecida a La de una vasija 
de las que usan los Chímicos, compuesta de otras muchas vasijas redondas. que 

nombran aludelos. de modo que la hernia parece dividida en tantas partes cuantos 
son los surcos o int,ercepclones. 



VI.- Pero es este un signo equivoco. porque hay otra especie de estrangulación. 
causada por distinta parte, en que se observan semejantes surcos. Para hablar con 

claridad de estas especies, las distinguiremos en tres clases: 

la .  Ordinariamente el saco herniario esta depreso en una sola parte. como el de 
nuestra observación. y en este caso solo puede formarse una estrangulación. 

2a. Suele haber diferentes depresiones en el saco herniario, y entonces puede 
formar diferentes estrangulaciones. 

3a. Puede suceder, que el intestino padezca la estrangulación en diferentes puntos, 
por los garrotes del peritoneo, padeciéndola al mismo tiempo por el anillo y por 

alguna otra parte. 

Estas diferencias, que caracterizan las especies de estrangulaciones del saco 
herniario. se manifiestan en las siguientes observaciones, con muchas luces para el 

método con que debieran tratarse. 

La primera se convence por la observación 58 de Mr. Ledran, lomo 2. observ.; por 
otra de Mr. La Faye. Edit. de 1740, p. 350, y últimamente por la nuestra, en la que 
se vió que ni el anillo ni e l  ligamento de Poupart concurrian a la estrangulación del 

intestino. 

La segunda se manifiesta por otras observaciones curiosas; tal es aquella que tuvo 
Mr. Arnaud en un oficial de 65 años, afecto de una violenta pasión iliaca. causada 

por una estrangulación del intestino. Hacía más de treinta anos que padecía una 
hernia inguinal al lado derecho. nunca bien contenida por los diferentes vendajes de 
que se valió. por cuyo motivo siempre había ido en aumenlo. Cuando le sobrevino la 

estrangulación. el humor tenía de nueve a diez pulgadas de longitud y cerca de dos de 
diámetro en toda su exlensión. Mr. Gibert, médico y Mr. Leonard. ciruiano, que eran 

de los asistentes (creo que debe haber asistentes) entonces. aseguraban que el 
l,umor se había disminuido más de dos tercias partes de su longitud con las 

tentativaS que habían usado para reducirlo. desde el primer día de la estrangulación. 

Pero Mr. Arnaud examinándolo también. (era ya el día tercero del accidente) halló 
que el tumor nada se había disminu~do de sus dimensiones, pues lo que faltaba haciq 

la parte exterior del vientre, formaba un tumor bien sensible bajo los músculos, 
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inreriormente al anillo y hasta dos dedos distante de la espina anterior y superior del 1 



hueso íleon. De aquí infirió la necesidad urgente de la operación. haciendo desde 
luego juicio de que el periloneo formaba la estrangulación. Formaba su juicio y 
fundabase Mr. Arnaud en la facilidad. dureza y consistencia, igiiales en ambos 

iumores, en que locando cualquiera de ellos correspondía en los dos una misma 
dolorosa sensación. 

Descubierta primeramente con la operación toda la parte que formaba el tumor 
exterior, y desprendiendo éste de las membranas del escroto, se manifestaron las 

partes estranguladas por el saco. a la distancia de un dedo del anillo. Hacía patente 
la estrangulación un surco circular de cualro a cinco líneas de profundidad, que 

abrasaba la circunferencia del tumor. Este saco, despues de introducidas las dos 
tercias partes bajo el vienl,re, no se percibía por fuera del cutis del escroto. Mr. 

Ledran dijo haberlo observado antes de dicha reducción, despues de la cual lo 
ocultaba enteramente la adquirida crasitud del escrolurn. Considerada esta 

circunstancia aseguró a los circunstantes que aún restaba otra estrangulación en la 
exlremidad superior del tumor, esto cs. en la parte que correspondía al hueso íleon, 

porque de no. las partes no hubieran formado un tumor duro. largo y exáclamente 
circunscrilo a la partc interior de los músculos. Con esta idea. que el éxito verificó, 

intentó hacer salir la porción del tumor siluado dentro del vientre. lo que impidieron 
las adherencias que el saco había contraido en los tres días. 

Al punto, determinó executar dos operaciones en vez de una. Esto es. continuar la 
primera abriendo el saco y corlando la pdrte que formaba la estrangulación inferior. 

y después hacer otra abertura en la parte alta del tumor que estaba dentro del vientre. 

En la primera operación halló una circunvolución de intesiinos de cuatro a cinco 
pulgadas. fuertemente estrangulado y lívido, con una ligera adherencia a las partes 

interiores del saco. Corló el anillo membranoso del peritoneo, que habia adquirido 
una dureza casi cartilaginosa de tres líneas de grueso y otras tantas de ancho. En la 

segunda. abrió la región ilíaca sobre la parte superior del tumor, para poder corlar 
fácilmente la que iorrnaba la eslrangulación superior. Y para evitar el grande estrago 

que pudiera ocasionar al anillo, deslruyendo su columna inferior por una incisión 
considerable para abrir la dicha región ilíaca. dice que tomó las mismas 

precauciones que se acostumbran para la operación cesárea. Cuando sc descubrió el 
saco herniario correspondiente. a esta incisión, lo abrió con la extensión 

proporcionada a la llaga de las partes corilinentes. 



Halló dentro de este segundo saco herniario otra circunvolución de intestino, que 
estaba muy lívido. Contenía tambien una porción de epiplon situado sobre el 

inbestino. Estas dos partes no habían pasado a la cavidad inferior del saco, ni 
tampoco estaban adherentes. La circunvolución intestinal inclusa en el superior se 

hallaba en disposición muy próxima a la mortificación en su parte inferior. 

Llevó el dedo al orificio del saco. que encontró fuertemente cerrado. no siendo 
posible introducir por la sonda. sin gran peligro de romper la parte del intestino que 

estaba estrangulada. Hizo la dilatación de la parte que formaba la compresión. con la 
punta del bisturí botonado, sin salirse de la sonda, como se ejecutó en el caso de 

nuestra observación. Después redujo el inteslino y el epiplon con facilidad dentro del 
vientre. y el enfermo quedó sano a los 35 días. 

Esta observación, a más de evidenciar la verdad de lo que hemos dicho. que el saco 
herniario puede formar estrangulaciones o comprensión en distintas partes de su 

substancia, nos enseña a variar el manual dc las operaciones según la necesidad de 
los casos. Generalmenl,e hablando, no se hace contraabertura en las hernias. y si la 
practicó en el suceso referido aquel hábil cirujano, fue por motivos particulares que 

le ofreció un caso particular. 

La 3a. proposición -que el intestino puede padecer estrangulación a un mismo 
tiempo por el saco herniario y por el anillo - se convence por la observación siguiente: 

Mr. Pineau, cirujano de un hospital general en Borgoña, executó la operación de la 
hernia con estrangulación, en una mujer de edad de 43 años, Luego que abrió el saco 

herniario salió una cerosidad límpida, y lo dilató hasta el encuentro de una brida de 
que tomó por un anillo. Halló en esta porción del saco una cantidad de epipion, y con 

el designio de hacer la reducción, dilató la brida y salió por el surco de la sonda. la 
porción de dos o tres onzas de pus. Cor~ó totalmente dicha brida y descubrió una 

onza de intestino abierta por putrefacción, que había caido en él. Dilató después cl 
anillo que eslrangulaba o comprimía esta especie de hernia superior, a cuya 

depresión no contribuía en manera alguna la del peritoneo. y la enferma sanó sin 
quedarle fístula. 

M r  Pineau. que no había visto exemplar de este fenómeno en ningún aulor. hizo de 89 

él un juicio digno de su capacidad. Dice que aquella brida no era otra cosa que una / 



depresión del saco herniario. Y añade que había hallado semejantes bridas en 
hernias antiguas. en donde toma ocasión para advertir a los principiantes la 

precaución que en estas especies deben tener. pues, tal vez. creerán haber reducido 
el intestino o el epiplon, cuando solamente hayan hecho pasar estas partes de la 

primera a la segunda cavidad del saco herniario, o de la más remota a la más 
próxima del anillo. 

Es aquí de notar que en esta observación, la estrangulación causada por el saco 
herniario se hallaba bajo el anillo, o fuera del anillo, pero en la del sujeto (que sirve 

de. exemplo a este discurso) estaba en su parte superior o en el interior dc él. 
Variedades son estas cuya nolicia y conocimientos son importantisimos para tomar 

precauciones tan precisas que el no tomarlas les costará la vida a los enfermos. 

Ultimamente no puede haber exemplar más claro que el de nuestra misma 
observación, para convencernos que el mismo intestino puede adquirir unas 

depresiones viciosas, del mismo modo que el peritoneo, por la detención o 
retardación de la salida del anillo del arcade u otra cualquiera parte, por donde haya 
de transitar. pues entonces, estagnandose algunos de los succus que transitan por su 

substancia. formará una callosidad parecida a la que ocasionaria en los pies el 
calzado aprelado. Así puede suceder que llegando a cierto grado la dureza de 

aquellos succus estancados, ocasione una compresión a los vasos sanguíneos de su 
circunferencia. y consiguientemente la tot.al obturación del intestino. de que 

resultará la tercera especie de garrote. o estrangulación causada por la interrupción 
de la circuiación de los materiales contenidos en el canal intestinal. 

En estos casos. creo que el medio de vencer semeiante causa e s  las partes 
altas de las depresiones del intestino. aproximando los dos extremos de dicho 

intestino a la abertura exterior. por medio de la ligadura. así como se ejecuta en el 
ano artificial, tomando Mdas las precauciones posibles para contener la sangre de 
los vasos del mesenterio, elc. Bien veo que a muchos parecerá temerario intentar 

semejante operación, por ser común sentir de los aulores que las heridas de los 
intestinos son mortales, y especialmente las dc los tenues. 

Pero es evidente que esta regla liene excepciones. como en los casos referidos y 
olros que se hallan en los autores. entre los cuales merece especial alención aquel 
en que Mr. de la Peronie (A) cortó una grande porción del intestino íleon y sanó el 



enfermo sin quedarle fístula, pues este exemplar sólo bastará para establecer la 
posibilidad del buen éxito de semejante operación, y consiguientemenle su 

regularidad. 

Sobre todo convendrán siempre los tacultalivos más prudenles que se debe 
practicar, no digo esta cuyas resultas se han experimentado felices en tantas 

ocasiones. sino otra cualquiera de Éxito algo probable. siempre que de no usarla se 
sabe evidentemente que ha de morir el enfermo, como en estas especies de 

estrangulaciones. 

Basta esto para que el curioso y celoso profesor pueda adelantar otras muchas y 
útiles reflexiones, combinar los varios casos y cotejar las operaciones, que en ellos 

se han praclicado, y sus resultas. Asi que se hallará prevenido de luces y 
expedientes útiles a los enfermos, que en adelanle ocurrirán con la nueva especie de 

enlerocele de que se ha dado la observación. u con otra de las distintas que se han 
explicado. 

Leyose en la Asamblea Amistosa Literaria el dia 13 de marzo de 1755. 
(firmado Carbonell) 

(A). tomo l o  de las Mem. de la Academ. de C. de Par. 1 
(Transcripción de Antonio Orozco Acuaviva. 

Las otras cuatro observaciones, manuscritas de Virgili. que se presentaron a la 
Asamblea Amistosa Literaria de Jorge Juan ya fueron trascritas en 1982. Cfr. Orozco 

Acuaviva. Antonio: "Nuevos datos para el conocimiento de la Urologia en la obra de 
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no tingué cap competkncia abans dels Decrets de Nova Planta. perb amb la política 
centralista dels Borbons el Protomedicat estengué la seua arca d'influkncia pels 

antics territoris forals. A Catalunya el tribunal castella s'establí el 1766. pero desde 
la Guerra de Successió el carrec de Protometge del Principat requeia sempre sobre 
el Presiden1 del Protomedicat, que delegava les seues funcions en un lloctinent que 

residia a Barcelona 

Arreu d'Europa, la tradicional rivalitat entre metges i cirurgians esdevingué maxima 
durant la segona meitat dei segle XVIII. En el cas espanyol, la creació d'institucions 
docents d'elevada qualificació cienlífica i tkcnica. parangonables als millors centres 

quirúreics europeus de I'kpoca (els reials col.legis de cirurgia). contribuird a la 
capacitació professional deis cirurgians i justificara I'equiparació de liurs 

prcrrogatives amb les dels metges. 

La consolidació definitiva del mktode anatomoclínic en la Franca revolucionaria i la 
consegüent aparició de la palologia quirúrgica, amb la lesió anatbmica com a centre 

de gravetal del saber i de la practica mkdica, crearan les bases conceptuals i 
institucionals que faran possible. en les primeres dhcades del segle XIX, la definitiva 

unió de la medicina i la cirurgia, i, per tant, entre metges i cirurgians. 

Per altra banda. I'elevació del nivel1 de la cirurgia espanyola de la Il.luslració és un 
fe1 innegable. com es podria comprovar atenent el nombre d'edicions d'obres 

originals o de les traduccions de lextos quirúrgics. o si es prefereix, estudian1 el ric 
instrumental que posseien els cirurgians iormats als reials col.legis de cirurgia. 

Tanmateix. aquest increment no va derivar tan1 de I'cxistkncia d'una clientela exigen1 
que demanés assistkncia quirúrgica més sofisticada, lleva1 d'una petila porció de les 

élits aristocraiiques que dirigien el país, com de la coincid&ncia dels interessos 
l professionals dels cirurgians amb una política global de la corona espanyola que 1 

perseguia la creació d'un estat unificat sota I'autorital reial. Així es com. d'acord j 
amb M. As'rain. al llarg del segle XVlll la cirurgia espanyola esdevindra una : 

autkntica "proiessió d'estal", dins de la política centralista i uniformadora que 
caracteriv~a el despotisme il.lustrat de la dinastia borbbnica. 1 

i 
l 

Com es ben sabut, la corona espanyola practicara a partir del Tractat d'utrecht una l 

politica internacional encaminada. per una banda, al manteniment del vastissim 97 

imperi colonial. ara seriosament amenacat per Vhegemonia naval britanica i, per una 1 



altra. a la participació com a potencia, tot i que sota la tutela de Franca, en 
I'equilibri politic i milirar del continent europeu. La reconqucsta de Wapols 1 Sicilia 

(1734) p e r a  la casa de Borbó va obeir a raons dinastiques promogudes per 
l'ambiciosa Isabel de Farnesio, segona muller de Felip V. més preocupada per dotar 

els seus fills amb terrimris on regnar que pels interessos de la monarquia. En la 
Ibgica militar. si la seguretat de l'estat i el manteniment de la pau depenien, en últim 

t,erme, de la possessió d'una Armada i d'un Exercit ben ensinistrats i equipats, era 
coherent que el desenvolupament de la cirurgia, la cirurgia de guerra. fóra paral.lel 

al de la maquinaria bel.lica. La utilital social d'aquesta branca de la medicina e s  féu 
inqücstionablc. 

En aquest context. els cirurgians militars, especialment els de )'Armada. van saber 
aprofitar els vents favorables, i seguint l'exemple de Franqois Ouesriay. secretari de 

la Rcial Academia de Cirurgia de París. allunyaren la cirurgia de I'empirisme cec 
dels barbers i, alhora. la dotaren d'un estatus diferencial i de vegades inclús 

superior a la raó especulativa dels metges. Pece Virgili fou, sense cap mcna de 
dubte, el principal artifex de la reforma il.lustrada de la cirurgia espanyola. 

I,a historiografia tradicional tendia a confondre ia ll.lusrració amb I'airancessament 
de la vida i dels costums. Des dels dies del Rei Sol. Lliiis XIV. Franca era. fa se sap, 

la gran potencia continental europea i la llengua francesa, el gust francés o les idees 
dels enciclopedistes franccsos exercien un influx irresistible arreu d'Europa. No 

obstant aixh, cn i'actualitat els estudiosos del seglc X?iIll espaayol coincideixeii a 
afirmar que h i  hagué diversos tipus d'ailo que se sol dir "élits il.lustrades", que els 

seus programes o proiectes de reforma no sempre coincidien amb els designis o els 
imperalius de la corona i. per últim, que les influencies rebudcs des d'Europa, ultra 

el mndel hegembnic francés, foren rnúitiples. Pensem per un moment en un erudit 
valcncia com Gregori Maians, eis corresponsals del qual eren maioriament 

centreuropeus i no francesos: o en els contactes mantinguts per Mari6 Seguer i 

Antoni de Capdevila, del cercle de Maians. amb Albert von ilaller. el singular i 

portentós professor de Gotinga: o en la influencia de l'antiga escola de medicina de 
Viena, que pesa decissivament sobre el jove Francesc Salva i els seus col.legues de 

I'Academia Medico Prhclica de Barcelona. 

1 En el cas de la cirurgia, pero, la influencia francesa va seis vertaderament 
aclaparadora, molt superior a qualsevol altra. Paris seria la desiinació més ansiada 



per aqueils joves cirurgians que volien perfeccionar les tecniques apreses o conéixer 
de primera m i  les novetats de les grans celebritats de la cirurgia francesa del 

moment, un viatge d'esludis en definitiva que sovinr només esiava a I'abast d'aquells 
que, pensionats per la corona. pertanyien a la circumscripció militar. Tal fou el cas 

del propi Pere Virgili, o de tants airres col.legials. alumnes i professors. de Cadis. 
Barcelona i Madrid. 

En sentii contrari, ai llarg de la centúria arribaren a la península (com també a les 
possesions ultramarines), procedents de Franca. successius contingents de 

cirurgians per enrolar-se als exkrcits espanyols. Rastaria amb recordar que durant 
el regnal dc Carles III, en el Tribunal del Prolomedicat, la maxima autoritat en 

materia quirúrgica era Pedro (Pierre) Perchet, cirurgia d'origen francés que, des de 
Napois. marxa a Madrid forman1 part el seguici reiai. Pel mateix motiu, en les 

nbmines del prolessorai. dels coi.legis de cirurgia ens trobarem els noms - 
habitualment castellanitzats- d'anatomistes i cirurgians trancesos. Tal seria el cas de 

Gregorio de La Condomina, Lorenzo Roland o Juan Chaubet i, probablement, el de 
Juan Rancé o Benilo Reneau. 

Igualment, és un bori reflex de I'intens intlux francés sobre la cirurgia espanyola de 
la Il.lustració la vaducció al castellb de nombrossos textos quirúrgics francesas, una 

tasca gairebé sistemblica en ia que destacaren alguns cirurgians com els germans 
Galisteo y Xiorro, que permetria I'accés ais continguts de les principals obres de la 

cirurgia europea de I'kpoca. En aquesf sentit. és simptomatica I'exhortació del citat 
Rancé. professor del Co1.legi de Barcelona. en la Oracton inaugural pronunciada el 

dia 8 d'ocrubre de 1770, quan ariimava els col.legials congregals a I'acte a 
dominar l'idioma trancés, per ser aquesta la llengua per antonomasia 

de la cirurgia. 

2. LA C R k X 1 6  DEL COIYLEGI DE CIRURGIA DE BARCELONA 

Carles 111, que en ser prociamat re¡ d'Espanya comptava ja amb vint-i-cinc anys de 
monarca al regne de Napols. propicia des dcl poder la introducció de reformes en 

molis ambits de la monarquía, reformes que molt sovint eren implantades a través 
99 de la creació de noves institucions que responien a la consigna borbbnica de , 

"renovar, centralitzar i disciplinar". ! 



En aquesl conlext. I'kxit aconseguit per Pere Virgili en i'imbit de ia sanitat navai feia 
possible que el model gadita d'ensenyament de la cirurgia fos adoptat 

successivament en aitres punts de la monarquia hispana i ,  sobrelot. aplicat a 
I'Exkrcit. La iniciativa per crear un nou col.legi partí una aitra vegada de Perc 

Virgili. que instai.lat. a la cort. va saber aprofitar habilmcnt el carrec de cirurgia de 
cambra davant el nou monarca. Per recoizar el seu projecte. Virgiii va aconseguir el 
suport incondicional, a rnés d'altres. del president del Consejo de Casliila. el comte 

de Campomanes, u n  decidit partidari de la reforma de I'ensenyamenl superior i, 
sobretot, de desafticular eis priviiegis i I'autonomia de ies instilucions tradicionais. 

Si el model d'ensenyament quirúrgic que es volia difondre havia demostrar ja una 
provada eficacia, I'emplacament d'un nou col.legi no oferia tampoc massa dubtes. 

Descartada iaidea, acaronada per Virgiii, de crear un centre d'aquestes 
característiques a ia cort. on era pressu~nible que el Tribunal del Protomedical fes 

inviable la iniciativa. I'eiecció de Barcelona com a seu del nou coi.legi no Eou de cap 
mariera fortuita. A Madrid, la pressió exercida pels protometges reials, membres 

nats del citat tribunal, havia fet cnfonsar I'anomenat "Colegio de Profesores 
Cirujanos". crear el 1747. deixant-lo en un punt mort als dos anys de la fundació. i 

encara no sembiava n i  prudent n i  polílicament desitjabie embarcar-s'hi 
una aitra vegada en una iniciativa que podia abocar a¡ Racas amb molta 

facilitat. 

Cap al 1760, la capital de Catalunya reunia una serie de condicions que la feien molt 
rnés adient per desenvolupar el projecte. En primer Iioc, Barcelona era una ciutat 
sense universitat 1, per tant,, seiise estudis medics superiors. Com es ben sabut. la 

supressió de les universilats catalanes i la creació de la Universitat de Cervera 
arran de la Guerra de Successió havien provoca1 una situació inkdita i, pel que fa a 
l'exercici de la medicina, un importan1 afebliment del marc universitari tradicionai. 

El Mtpoderós claustre de doctors en medicina de Barcelona hasia estai suprimit i el 
carrec de Protometge del Principat, en ser assurriit pel primer metge rcial i delcgat 

en un lioctinent, van desllavassar ei sistema de control professional. afavorint 
ccrtamcnt la lliurc competCncia en I'olerta assistencial a la població, pero a la 

vegada deixant obert el camí p e r a  Mta mena d'intrusisme en l'exercici de la 
medicina. En aquest sentit, recordem també que la Sotsdeiegació del Prolomedical 

casleiia no s'implantaria a Catalunya fins al 1766. 



En segon Iloc, Barcelona. a I'igual que la resta del Principat, cornptava des de la 
Guerra amb una concenlració inusual de militars, integrada bhsicament per tropa i 
oficials dels exercits de terca. Barcelona era a la vegada una ciutat marítima, amb 

un por1 important, oberta a la Mediierrinia, una placa principal prop de la frontera 
francesa i la capital d'un Principat -una provincia com es deia aleshores- rebel i 

vencut. Com es sabut, la construcció al nordest de la ciutat de I'anomenada 
Ciutadella -una fortalesa que primordialment tenia com a missió reprimir qualsevol 

intent de sublevació dels barcelonins- data justament d'aquesta epoca. 

l. per últim, als ulls de Virgili comptava Barcelona amb I'Hospital de Santa Creu, un 
centre hospitalari de grans dimensions, situat al barri del Raval, que concentrava un 

nombre considerable de malalts (militars i no militars) i ,  aixi mateix, assegurava el 
subministrament de cadhvers, la qual cosa permetia impartir una docencia. lant 

teorica com pr&clica. d'una cirurgia lligada a la dissecció anatomica i a I'cxperikncia 
terapkutica. Un hospital. en definitiva. ubicat en una ciutat que creixia rapidament 

gracies a la població que arribava per treballar en les manufactures tkxlils, les 
!amoses indianes. en una ciutat que. havenl-se decretal el lliure comer$ amb 

America, iniciava el camí de la revolució industrial. 

Peral  financament del nou centre, es cornplava en principi amb I'irnport de les taxes 
exigides als cirurgians en els exhmens de graus: mil cinc-cents reals per als 

aspirants a cirurgians i sagnadors, i cinc-cents per aquells que optaven a una par1 
de la cirurgia: dentistes, oculistes, llevadores. etc. La suma total d'aquesta partida 

seria dificil de calcular. pero pensem que estem parlant de centenars i centenars de 
candidats de tot Catalunya. 

Aquesta disposició, aparenlment restringida i de caire econornicista. implicava de 
[acto una novetat sense precedents: I'exclussió de la cirurgia i dels cirurgians de la 
jurisdicció dels metges. D'ara endavant n i  la Universitat de Cervera. ni el lloctinent 

del protomelge. ni les petiles corporacions mediques locals de Girona. Lleida, 
Tarragona o Torlosa no serien en absolut competents per jutjar la suficikncia dels 

cirurgians, ni podriün liiurar-los la Ilic6ncia per exercir la cirurgia. 

Dacord amb el Reglamenro redacta1 per Virgili i aprovat per Carles l l l  el 1760. el ' 
nou col.legi s'equiparava a qualscvol universitat del regne: podria concedir el grau de 101 

"baDtiller en filosofia" i .  més encara, no caldria que els seus títols fossen revalidats 1 



pel Probmcdicat. Els col.legials. a I'igual que a Cadis, tindrien inclús el dret de 
portar espassa, un  honor molt valorat en la socielat de I'Antic Regim i un cxponcnt 

més del gran prestigi social assolit pels cirurgians. 

La docencia s'organitza d'immediat d'acord amb cls critcris de Virgili. Com havia fct 
a Cadis. cll en persona s'en preocupa de icr les geslions per adquirir a París eis 

[libres, I'instrumental quirúrgic i els aparells necessaris per rcduir fractures i 
desllorigaments, és a dir. el material didacric imprescindible per oferir un  

enscnyament de qualitat. Nomenat director de l'establimcnt, va dcssignar el 
profcssorat que s'hauria de fer chrrec del magisieri: cinc mestres en total. tres 

professors procedents del Coi.lcgi de Cadis (Lorenzo Roland, Juan Rancé i Pedro 
Malville), i els dos cirurgians inajors de I'Hospital de Santa Creu (Francesc Puig i 

Josep Pahissa), que s'incorporaven ocupan1 els darrcrs llocs de la jerarquia docent. 
Les primcrcs Ilicons, dedicades a I'ostcologia. van ser imparlides pel mcncional 
Franccsc Puiga la lardor d'aquell any de 1760, utilitzant locals improvisats de 

I'hospital. 110s anys després, apadrina1 pcr Roland, s'afcgira en qualitat de mestrc 
honorari iin jove cirurgih. nascut a Cambrils, que havia eslat un brillanlissim 

col.legial a Cadis. Em referisc a Antoni Gimbernat, de qui després tindrem ocasió de 
parlar-ne. 

Perb a I'hospital mancava un iloc adicnt on impartir les classes. i el ve11 lcatre 
anatbmic dcl Corralct era una construcció pctita, vella i de poc valor arquitcclbnic. 
Calia alcar un edihci de nova planta. apropiat per a la institució. El 31 d'octubre de 
1761, el projecle, inspira1 pcr Virgili. fou encomanat mitjancant adjudicació pública. 

a Ventura Rodríguea, I'arquitecte. del Museu del Prado. Les obres s'iniciaren 
d'immedial, i linalitzarcn a I'cstiu de 1764. quan Virgiii ja havia tornat a la cort. En el 

bcll edifici rieocl&ssic que avui encara e s  pot contemplar al carrcr del Carme. 
destaca I'anfilcatrc anatbmic -una de les ioies arcjuitect,óniques de Barcelona-, un 

escenari dissenyai de manera expressa per aprcndrc I'anatomia i la tkcnica 
quirúrgica directamcnt sobrc el cadaver Loa disposició troncocbnica (amb la base 
inverrida) del cadirat i de les renglcrcs de bancs configura un espai circular -una 

miqueta oval, pero- al voltant de la magnífica taula de dissecció. feta en marbrc de 
Genova per J. Henrich. que sens dubte constituia I'eix central de tota l'activitat 

docent. Iriicialmenl. I'ensenyament de I'anatomia va recaure sobre Lorenzo Roland, 
gcndrc de Virgili, que a Cadis havia ocupa1 la placa do "Demostrador Anatómico" i 

ara era vicepresident i primcr mestre del Col.legi; perb, en la practica, seria el citat 



AnMni GimbernaL la persona encarregada de les disseccions i aviat esdevingué 1 
l'autkntic profesor d'anatomia del col.legi barceloni. i 

A l'estiu del 1773, mor1 el protocirurgia Juan María Aubery, Virgili hagué de marxar 
a la corl per recuperar la placa de cirurgih de cambra que abans ostentava i alhora 

per fer-se'n carrec de la direcció dels dos col.legis de cirurgia. A Madrid va 
aconseguir la promulgació, el 12 de juny de I'any següent, d'unes noves ordenances 
que haurien de regir d'ara endavant el desenvolupament dels col.iegis de Cadis i de 

Barcelona. aixi com I'excercici a Barcelona i a tot el Principal de Calalunya. 

Un dels majors impediments que dificultava la docencia a les noves escoles era la 
mancanca de llibres en llengua vulgar, el contingut i I'ordre exposiliu dels quals fóra 

equiparable al de moderna literatura quirúrgica europea. Els escassos llibres 
disponibles en castellh. com per exemple els Principios de cirugía [Barcelona, 1753). 

de Francesc Puig, llibre que es feia servir a I'tlospilal per ensenyar als joves 
cirurgians, seguien encara fidels als supbsits basics del galenisme tradicional, i les 

intervencions quirúrgiques s'hi reduien a la sagnia, I'aplicació de sangoneres, la 
cauterització de les ferides i poca cosa mes. Sense manuals a l'abast dels alumnes 

no seria possible oferir un ensenyament regla1 de la cirurgia, ni implantar un pia 
d'estudis modern que incloia matkries bhsiques com anaMmia i fisiologia, a més 

d'assignatures com afectes externs. tecnica operalbria, materia mkdica. parts, etc. 

Per posar-hi remei. Virgili va promoure d'una manera sistematica la publicació de 
llibres de text destinats a servir de manuals de les maieries que s'impartien a les 

aules dels dos col.legis. Un dels primers lcuits d'aquesta política fou el Curso 
Theorico-práctico de operaciones de cirugia en que se conlienen los más célebres 

dcscubrimientos modernos (17G3), una obra inspirada en el tractat d'operacions de 
Henri Francois Le Dran, amb el qual els autors. Diego Velasco i Francisco Villaverde, 

dos col.legials de Cadis, estigueren en contacte personal a París quan hi residien 
com a pensionats. Estructurat de forma innovadora. incorpora I'experiencia personal 

deis aulors aixi com els coneixements i les tticniques apreses amb Jean Frangois 
Morand en el seu viatge d'estudis. i es traba plenament dins dels suposils tebrics de 
la medicina moderna: la iatromecanica. el ronamen1 quimic i la circulació de la sang. 

El Curso assolí un gran exil editorial, ja que fou publica1 simullaniament el 1763 a 

l 
: 

Madrid i a Barcelona, i posteriorment fou reeditat. amb ampiiacions, en varies 
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Sense afany de ser exhaustiu. voldria apuntar algunes allres dades que donen idea 
de I'imporlant csforq editorial realitzat durant els anys immediatameni posleriors a 
la iundació del Col.legi. Així, a Barcelona, també I'any de 1763, aparegué el Patado 

de vendages y apósitos. de Francesc Canivell (1721-1796). aleshoces professor de 
Cadis. una obra com dlu el subtitol deslinada al "uso de los Reales Colegios de 

Cirugía". Dos anys despres es publicava de forma anonima, pero igualment ubicada 
en I'ambit de I'escola, un Compendio de e i  arte de partear que posava les bases 

Cuna obstetricia destinada principalment a assistir els parts dilícils o complicats. on 
la participació del cirurgia semblava indispensable. El 1769 s'edita. a carrec d'un 
proressor dels reials coi.legis -probablement Francesc Puig- que no revela el seu 

nom, uns Avisos sobre e l  methodo de recetar, i poc després. probablemenl el 1772, 
també de forma anbnima peró amb I'aprovació institucional del menciona1 Diego 

Velasco, unes Lecciones Physiológicas, que com afegeix el titol, havien sigut 
"arregladas" pels mestces del Reial Col.legi de Cirurgia de Barcclona. l. per últim en 

aquesta relació, la publicació el 1771 del Codex Formularum Chirurgis complete 
Arlem profitentibus, amplissimus Nosocomiis, Castris. ac Leglonibus adagtacus, A. 

Mcritissimis Regiis Professribos Scholae Regiae Chirurgiae Barcinonensis Ordinalus. 
que constitueix un retlex de la consolidació i legitimació aconseguida perla inslilució 
deu anys de la fundació i alhora un bon exponent d'aquella obsessió pedagogica que, 

inspirada per Virgili. caracteriza als professors del Reial Col.legi de Cirurgia de 
Barcelona. 

3. DUES FIGURES D E  DISTINTA SIGNIFICACI~: FRAiiCESC PUlG I 
ANTONI GIMBERNA'P 

En aquesta última part de la intervenció. voldria apuntar la vitalitat i la vigencia de 
la reforma iniciada per Pere Virgili presentant I'itinerari biografic i intelectual de 
dues figures rellcvants del ColLIegi de Cirurgia de Barcelona. que responen a dos 

perfils professionals completament diierents: Francesc Puig ( 1  720-1 798) i Antoni 
Cimbernat (1734-1816). Tots dos tenien tenien cn comú el fet d'haver coincitlil en el 

clauslre de professors elegit Virgili per engegar el Col.legi durant la primera etapa 
de I'escola. El desti. pero, faria que amb el temps tols dos deixessen Barcelona. I'un 
(Gimbernat) per anar a Madrid, a dirigir el Col.legi de San Carlos, i l'altre (Puig) per 

crear el Col.legi de Cirurgia de Mallorca. l un altre punt en comú: tols dos. encara 
que per raons diverses, acabarien tristameni cls scus dies, allunyat de la seva terca. 



3.1. Fraucesc Puig 

Com hem assenyalat adés, Francesc Puig (Barcelona, 1720-Vilassar, 1798) ocupava 
una placa de cirurgia maior de I'Hospital de Santa Creu abans de crear-se e l  Col.legi 

de Cirurgia, i representa, junlament amb ,losep Pahissa (t1765). I'altre cirurgih 
major de I'hospital, una certa conlinuitat en la cirugia barcelonina. ja que Virgili en 

crear-se l'escoia, va decidir incloure'ls al quadre de professors. potser per estalviar- 
se problemes a nivel1 local. 

Puig esta consideral per la historiografia com a una figura pont o de transició, una 
dc les poques figures que partint d'una formació tradicional. entre empírica i 
Ilibresca. acaba incorporant-se al model de cirurgia que implicava la reforma 

engegada per Pere Virgili. Graduat de cirurgia l lati a Cervera el 1740. es va 
incorporar al gremi deis cirurgians de Barcelona després d'haver superal el 

preceptiu examen d'ingrés. Es interessant apuntar ara que el 1748 s'enrola a 
I'Extrcit com a Primer Ajudant de Cirurgih Major del Regirnent de les Guardies 

Espanyoles d'infanteria, un carrec que deixaria el 1752 quan guanya una de les dues 
places de Cirurgia Maior de I'Hospital de Sant Creu, 

De caracter obstinai, pero rrebaliador incansable. Puig fou dessignal per Virgili com a 
secretari del Col.legi i, com a lal. seria I'encarregat de defensar els privilegis 

atorgats pel monarca a la instilució quan Virgili passh a Madrid, I'any 1764. Es a dir. 
Puig fou la persona arrelada al medi que posseia la capacitat per dirigir de [acto el 1 

Col.legi i, enlre d'altres funcions, fec complir la normadiva, en especial la ! 

competencia exclussiva quetenia el Co1.Iegi d'exarninar i de conferir graus a aquells 
que volien exercir la cirurgia a Catalunya. Situat en la jerarquia per davall de 1 

Llorenc Roland, sembla que les reiacions entre ells no van ser mai massa cordials i 1 
amb el demps, anys despres de la mort de Virgili. precipitarien la caiguda definitiva 
de Puig. Primer com a secretari i mes tard com a Vicepresident del Col.legi, Puig va 

mantenir conflictes insditucionals en diversos fronts: contra la Universitat de Cervera 
que pretenia seguir donant graus de cirurgia o contra I'administració de I'Hospital de 

Santa Creu, que volia reservar-se el dret de concedir les places de cirurgians 
maiors. En la practica, li resulth més problemhtic encara obligar a les petiles 

corporacions locals de cirurgians (de Girona. Manresa, Lleida, Tormsa o Vic) a que 
respectessen I'autorital del Col.legi de Barcelona. 
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ES interessant seguir I'evolució intelectual de Francesc Puig a traves de les seues 
obres. El 1753 publica un Ilibre, abans mencionat, titulat Principios de Cirugía con 

los quales se instruyen los jóvenes que s e  destinan a la profesión de esla grande ar te  
en e l  Real Hospital de la Ciudad de Ba~,celona, una obra bastant mediocre. perb que 
denota que abans de crear-se el Reial Col.legi de Cirurgia ja havia actuat el1 com a 

meslre d'aquells joves cirurgians que buscaven en I'hospital una via de formació i de 
promoció. L'Academia Médica Matritense. a I'any següent, el 1754, va concedir el 

títol de soci en reconeixement a la labor docent que exercia, "por promover el 
estudio de la cirugía y las demostraciones anatómicas en aquel hospital." 

1.a Osteología Melódica (1768). destinada als alumnes de "los Reales Colegios de 
Cirugia". com afegeix el titol. significa un cert canvi respecte a I'etapa anterior, ¡a 
que assumia alguns dels coneixements i de les novetats de I'anatomia europea de 

l'kpoca dintre un esquema basicament inspira1 cn I'obra de Winslow. i superava aixi 
les limitacions que en materia d'bssos contenia I'Anatomia Completa del Hombre, del 

mege  madrileny Martín Martínez, el tractal d'anatomia espanyol més difós en el 
segon ter$ de la centúria. 

El Tratado teórico-práctico de las heridas de armas de fuego (1782) és una obra més 
decidament moderna. Puig s'hi oposa a les sagnies i a I'antiga creenca de que 

aquestes ferides eren toxiques, i oferi un estudi exhausliu sobre el tema. que en bona 
era fruit de I'experikncia personal. Do fet. Puig participa el 1775 en la desastrosa 

expedició de I'AIger i el 1777 fou dessignal cirurgia major de I'expedició militar que 
fou enviada a Rio Grande (entre I'Uruguai i Brasil) per lluitar contra els portuguesos, 

que havlen invadit territoris de la Corona espanyola, 

Dos anys després. al 1784, Puig fou jubilat del Col.legi no tant per edat o malaltia 
incapacitant que I'impedís ocupar-se dels seus carrecs. com perla obstinació amb la 
que intentava gestionar els assumples del Col.legi. aixi com perla manera que tenia 

de procurar la propia promoció personal. Laboriós. perb conflictiu i ambiciós, amb 
els anys s'havia guanyat I'enemistat del tandem format per Llorenc Roland i el seu 

protegit, Anloni Gimbernat. el qual s'albirava ja com a fulur director del Reial 
Col.legi de San Carlos, a Madrid. 

Cessat dels seus carrecs a Barcelona, Puig marxa a Mallorca per iniciar una nova 
aventura insritucional, abanderant per iniciativa de la Sociedad Económica de 



Amigos del País, la creació a Palma d'un altre un col.legi de cirurgia. En efecte, el 
1790 redacta el pla d'estudis pcr al Col.legi de Cirurgia de Palma, on s'expliciten les 

seues idees sobre com s'havia d'impartir la doc&ncia de la cirurgia, en sis cursos, 
I'últim dels quals hauria de realitzar-se enterament a I'hospital. així com la 

importancia la fisiologia i la necessitat de comptar amb un laboratori on efectuar 
experiencies físiques: i el 1793 publica. amb Sebastia bluntaner. un Manual teórico- 

prdcLico de las operaciones de Cirugía para instrucción de los alumnos de la Escuela 
de Palma de Mallorca. 

Quasi octogenari, Puig torna a Catalunya el 1793. pero amb la prohibició expressa 
de viure a Barcelona. una limitació que fou mitigada tres anys després a condició "de 

que no se mezcle ni directa ni indirectamente en los asuntos del Real Colegio de 
Cirugía". 

3.2 Antoni Gimbernat 

A diferencia de Francesc Puig. I'itinerari biografic de Antoni Gimbernat (Cambrils, 
1734 - Madrid. 1816) inclou els tres reials col.legis dc cirurgia: Cadis. Barcelona i 

Madrid. que corresponen a successives etapes de la seua vida, i que alhora 
represent-en tres moinents de significació diferent. Nascut a Cambrils I'any 1734, 

pertany a una generació posterior a la de Pece Virgili, que va gaudir d'una formacid 
privilegiada i d'unes perspectives proressionals absolutament inedites. Si Puig 

representa una certa continuitat un cert compromís entre I'ensenyanca de la cirurgia 
a Barcelona abans i desprbs de la fundació del Col.legi. Gimbernat és un exponent 

prototípic de la reforma virgiliana. 

Gimbernat va cursar filosofía (batxiller en arts) a la Universitat de Cervera (1749). 
Ouasi deu anys més marxa a Cadis per estudiar cirurgia, sense dubLe atret per la  

fama de Virgili i el 1762 es gradua com a cirurgia llatí. Gracies a la mediació de 
Virgili i de Roland, passa tot seguit a Barcelona per ensenyar anatomia al  nou 

Col.legi. amb tan1 d'kxit que un any després era nomenat "professor honorari" amb 
opció a ocupar la primera vacant. 1, així. en morir Josep Pahissa, Gimbernat el 

substituí en la caledra i, a la vegada. fou nomenat cirurgia maior de l'hospital, un 
nornenament que. per altra banda, provoca un dur enfrontamenl. amb els 

administradors del centre. que no voiien acceptar el candidat imposat pel Col.legi. 107  
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Home d'acció més que de pensament, de practica més que de teoria. Gimbernat 
deixaria poca obra escrita. El primer escrit seu que arriba a la impremta 6s la 

Oración inaugural, un text de caire programatic, que va pronunciar el dia 5 d'octubre 
de 1773 al Keial Col.legi de Cirurgia de Barcelona. L'utiiilaarem per evocar un 

aspeche cenrral en el seu ideari docent: el paper que I'anatomia hauria de complir en 
la formació del cirurgia. la principal preocupació com professor de I'escola 

barcelonina. Segons Gimbernat, les "regles de I'Art" s'adquireixen principaiment amb 
i'assisihncia als hospitais, a la vora dels maialts. i amb la practica repetida de la 

dissecció amb els cadavers. Per aixb. I'anatomia. que perrnet identificar el  lloc de la 
maialtia. és a dir, les parts que pateixen i la seu del dolor [visió localicista del 
procés morbós], és "la mas grande y noble de todas las ciencias y Artes". Des 
d'aquesta visió localicista del procés morbós. I'anatomia és necesaria per ia 

medicina, perb molt especialnient. per la cirurgia. perquk la cirurgia no pot 
contentar-se de cap manera amb un pur coneixemenl tebric. a dilerkiicia de les 

altres parts de la medicina. E l  cirurgia "debe tener una instrucción práctica, una 
nolicia exacta y una perfecta inteligencia, aun de la más pequeña parte de nuestro 

cuerpo". 1 aquest coneixemenl s'adquireix principalmeni a través de la practica 
repetida de la dissecció. afegeix Gimbernat. 

I a Barcelona va erisenyar ariatomia fins que el 1774. pensionat per la Corona. inicia 
un llarg viatge d'estudis per I'estranger acompanyat per Mariano Ribas, que dura 

vora cinc anys. uns anys de formació i d'estudi per divcrses ciutats europees. A 
partir del 1778. Mrnat a Espanya. inicia els preparatius de la que havia de ser la 

seua obra niés importan1 com organil.zador docent: la creació, en col.laboració amb 
el citat Ribas, del Col.legi de Madrid, 6s a dir, el Reial Col.legi de San Carlos. 

empresa que dirigí a partir del 1787. on actua també com a catedratic de 
"operacions i algebra quirúrgica". En ser nomenat cirurgia de cambra per Carles liJ 

dos anys després. renuncia a la catedra perb no a la direcció del col.legi. 

A i'eslranger, Gimbernat va lindre ocassió de conéixer de primera ma les principals 
figures i els principals escenaris de la medicina i la cirurgia del moment. A París, 

assistí a les sessions clíniques ofertes a I'Hotel Dieu i a I'tlospital de la Charité, on 
conegué cirurgians de la categoria de Joseph Desauit i Antoine Petit. i químics com 

Pierre Joseph Macqucr. A Londres. treballa al Guy's Hospital i ai St. Thornas, i seguí 
18 iin curs impartit pel famós John HunLer, a qui impressiona amb el seu mktodc 

d'operar l'hernia crural. una Lemica quc constituiria la principal contribució 



espanyola a la cirurgia de I'epoca i que justificaria la faina que encara gaudeix en 
I'actualital. així com I'atribució del lligament que porta el seu nom: el lligament de 
Gimbernat. Aquest metode fou objecte d'una junta literaria celebrada al Col.legi de 

San Carlos de Madrid. el text de la qual seria publicat en castella I'any 1793. i 
traduit a I'anglés dos anys després i més 'ard a I'alemany i al francés. 

De Londres passa a Edimburg, on conegué una universitat moderna. que utilitzava 
les sales de la lnfermeria Reial per formar els seus esludiants i celebrar junles 

literaries, una universitat on s'impartien tant materies mediques com quirúrgiques. i 
on la catedra d'analomia estava ocupada per Alexander Monro I I  (el f i l l ) .  Potser com 

a conseqüencia del seu eslatge a Edimburg, Gimbernat s'alinearia més endavant 
entre aquells que pretenien la unificació de les professions de metge i de cirurgia. 1, 
finalment, d'Edimburg passa a Holanda, a Leyden, l'última estació del seu viatge, on 

la universitat encara mantenía la fama que l i  havia proporcional Herman Boerhaave, 
professor de química, botanica i medicina. un deis iniciadors del metode 

anatomoclinic i principal diFussor al continent europeu de l'empirisme racional 
preconitzat per Thomas Sydenham a I'Anglaterra de la Restauració. 

Fruit esquisit de la reforma iniciada per Pere Virgili de la cirurgia espanyola, la 
formació adquirida per Gimbernat al llarg de tants anys i d'escenaris I'havien 

capacitat per afrontar la direcció del Col.legi de San Carlos, que com hem dit. va ser 
la més important empresa instilucional en la seua trajectoria proiessional. Gran 

admirador de la cirurgia francesa, col.laboraria amb el govern de José Bonaparte. i 

arriba a presidir el Consejo Superior de Sanidad Pública. per la qual cosa seria 
posteriorment acusat d'afrancessal i acabaria els seus dies proscrit i en la miseria. 
Els últims anys de la vida Gimbernat reflecteixen la crisi definitiva. irreparable. del 

que havia estal  la Il.lustració espanyola. amb les seues llums i foscors. 
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