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			Introducción

			Gerónimo Luis de Cabrera al fundar la ciudad de Córdoba delimitó los espacios que debían ocupar la plaza mayor, la catedral, el cabildo, casas particulares, como también para el hospital. Manzana que en el plano originario de la ciudad se encuentra plasmado el nombre del mismo: Santa Eulalia.

			De esta manera cumplía con las previsiones de la corona española volcadas en las Leyes de Indias en su Libro 1, Título 4, donde se encargaba a las autoridades de América proveer a todos los pueblos de españoles e indios de su jurisdicción la fundación de hospitales para la cura de los pobres enfermos y el ejercicio de la caridad cristiana.

			A pesar de que esa traza desaparece y es rehecha por el teniente general don Lorenzo Suárez de Figueroa en 1577, el espacio designado continuó siendo el mismo, encontrándose en los límites de la ronda de la ciudad, entre las actuales calles Entre Ríos, Corrientes, Obispo Salguero y Paraná.

			La investigación presentada en este libro partió de una pregunta central: ¿Existió el hospital Santa Eulalia? ¿Dónde encontrar la respuesta a esa pregunta?

			El hospital Santa Eulalia o también llamado Olalla u Olaya de la ciudad de Córdoba se encuentra mencionado en muchas bibliografías abocadas al estudio de la historia colonial y más específicamente a la Córdoba colonial. En algunas de ellas lo hacen poniendo en duda su fundación, cómo que si funcionó o no como tal; otras estableciendo una relación directa entre este y el hospital San Roque, como una continuidad; otros afirmando que el hospital existió y cumplió las funciones que como tal debía cumplir, pero en la mayoría de los casos solo menciones colaterales a otros temas. Existen unas pocas excepciones que lo tratan desde un aspecto económico como institución dadora de préstamos, aunque sin un abordaje particular o individual. Otra excepción se da en la monumental obra de tres volúmenes sobre “La Medicina en Córdoba” de Félix Garzón Maceda, en la cual dedica dos capítulos al Santa Olalla reconociéndolo como el primer hospital de la ciudad de Córdoba, aunque en ellos se explaya en dos hechos que tuvieron relación con el hospital más que sobre él mismo, como fueron el intento de Juan Tejeda de Mirabal de fundar un nuevo hospital fusionado con el Santa Olalla, y el otro la llegada de los religiosos de la orden de San Juan de Dios para hacerse cargo del hospital. 

			En la presente investigación se sostiene que el hospital Santa Olalla existió y se busca profundizar en cada aspecto del mismo dándole una entidad propia, en un tiempo y espacio definido y con sus propias particularidades, o sea su propia Historia.

			Historia que resulta arriesgado inscribir dentro de una historia de la medicina o de la salud pública, o socio-cultural de la enfermedad, o económica dentro del marco de una institución sanitaria. Dicha dificultad estriba en que a lo largo de su historial es posible adentrarse en muchos de aquellos campos, algunos susceptibles de análisis más profundos y otros no tanto. Pero de una manera u otra todos están presentes: las instituciones religiosas y laicas; los enfermos y las enfermedades; los médicos y los curanderos; la buena voluntad y la ignorancia; la caridad y los intereses particulares ligados al dinero; las disputas del poder político y religioso; las clases sociales y las diferentes maneras de hacer frente a la enfermedad; los privilegios y los abandonos. 

			La fuente principal, y hasta ahora la única hallada, desde donde se puede seguir el derrotero del Hospital Santa Olalla son los escritos de las sesiones que realizaban los integrantes del cabildo de la ciudad llamadas Actas Capitulares. Al trabajar sobre ellas se observa que el tratamiento dado al hospital es uno de los más exiguos, en comparación con otros que despertaban el interés de los cabildantes, pero no quita valor a los datos que sobre él se encuentran en la fuente. Ya que permite seguir sus huellas paso a paso encontrando hechos, datos, personajes que transforman aquella pobreza en una gran riqueza para la historia de Córdoba que incentiva a su investigación y análisis; sobre todo teniendo en cuenta que el abordaje particular del hospital Santa Olalla es casi inexistente, dentro de los estudios de la Córdoba colonial.

			Los Libros de Cabildo que contienen las Actas Capitulares, se encuentran transcriptos y editados desde 1573 fecha de la fundación de la ciudad, hasta 1671; y desde este último hasta 1802 no hay transcripción ni edición. Esto último representaba un gran escollo para la investigación, ya que el tratamiento del tema abarca casi 200 años desde la fundación de Córdoba hasta 1753. Para subsanar ese obstáculo que impedía seguir el derrotero del hospital, con mucha dificultad se logró el acceso a las mismas en el Archivo de Oficialía Mayor de la Municipalidad de Córdoba; y con la autorización pertinente fueron digitalizadas por la autora. A partir de allí se fueron transcribiendo aquellas que se correspondían directa o indirectamente con el hospital, e incorporadas al cuerpo del escrito, algunas de manera completa y otras en partes. Y aunque ese hecho puede considerarse recargado para la lectura del texto por la cantidad y amplitud de esas transcripciones, se entiende que las mismas tienen un valor intrínseco, no solo de contenido, tanto por la originalidad del tema como por la presencia directa a través de las palabras de quienes formaron parte de este historial, sino el transformar una fuente inédita en una edita.

			Para trabajar el contenido del historial del hospital Santa Olalla se opta por una exposición cronológica ya que se parte de la idea de tomar él mismo como un eje, con centralidad e identidad, dando valor a la visión de su evolución a través del tiempo como Institución de estudio individual, al que se le van adosando hechos políticos, económicos, religiosos, culturales, etc., que transcurren simultáneamente a su devenir histórico. Para muchos años de esa cronología las Actas Capitulares dejan espacios en blanco, ya sea porque no se cuenta con ellas (figurando desaparecidos dos Libros del Archivo donde se guardan) o por el deterioro del papel que dificulta la lectura del escrito. En esos casos se recurrió a otros documentos y bibliografía para cubrir esos vacíos.

			El historial comienza simbólicamente en 1573 al figurar su nombre en la traza de la ciudad, pero reconociendo que la Fundación como tal se produjo en 1576 por mandato y donaciones del Lorenzo Suárez de Figueroa siendo Teniente Gobernador. Y en cuanto al corte que se le da a la investigación en el año de 1753 se debe a que a partir de allí el hospital deja de estar mencionado en las Actas Capitulares, ya que su administración a cargo del cabildo como patrón de él durante casi 200 años, pasó a manos de autoridades eclesiásticas dando inicio a otra historia.

			El uso del término “hospital” a lo largo del escrito es ineludible, pero en el espacio y tiempo en que se aplica, desde la representación simbólica que se tiene de dicho término, queda demasiado grande y hasta ostentoso si se visualiza de qué espacio se está hablando. En unas sencillas pero gráficas palabras dos escritos nos lo muestra: 

			‘’Ciudad era un nombre demasiado pomposo para la verdad de las cosas. Algunos grupos de casas aquí y allá, casi todas techadas de paja, con piso de tierra, pocas ventanas y extensos cercados para los animales domésticos. Entre una casa y otra anchos espacios vacíos, en los que la vegetación espontánea crecía libremente; los edificios en su mayor parte, hechos de barro y cañas; una casita de aspecto rural coronada por una cruz y viga que sostenía una campana; en el centro del caserío un terreno vasto y cuadrado en medio del cual se elevaba la picota; alguna construcción poco mayor que servía de convento; otra que se utilizaba como hospital; y un edificio en construcción y reconstrucción perpetua, destinado a las reuniones del Cabildo, a los despachos de la Justicia y a la seguridad de los criminales’’ . Pablo Cabrera (1916).

			“Al finalizar el siglo XVI la ciudad que concibió Cabrera ya ofrecía el aspecto de una aldea, sesenta viviendas de adobe y paja, esparcidas en las manzanas centrales servían de morada otras tantas familias de “beneméritos”, el verdor de los huertos apenas si interrumpían la parda uniformidad del poblezuelo que se confundía con la tierra de sus calles, ora polvorientas, ora fangosas, surcadas por acequias en permanente refacción. Frente a la plaza un rancho algo mayor que los otros proclamaba la presencia de la iglesia Matriz y las cruces de San Francisco y la ermita de los santos mártires Tiburcio y Valeriano protectores de las sementeras contra la plaga de langostas completaban la humilde decoración del villorio. Pero a principios del siglo XVII se puede observar que los antiguos techos de paja brava o terrado comienzan a ser reemplazados por tejas y los muros de adobe por ladrillos y calicanto en los edificios principales y algunas casas”. Carlos Luque Colombres (1954).

			La acepción de la palabra hospital, si bien en la actualidad se puede establecer claramente sus límites y espacios específicos, no siempre fue así. Las palabras hospicio y hospital aparecen la una como casa destinada a recibir peregrinos y pobres por tiempo limitado, en la otra, casa en que se curan enfermos pobres; en ambos casos recibían pobres, así sanos y como enfermos. Hecho que se observa en las casas que ocupó el hospital Santa Olalla donde acudían pobres algunos en búsqueda de atención a sus dolencias, y otros solo un techo donde cobijarse por un tiempo limitado. Sin descontar que fuere cual fuere la situación siempre estaba presente dentro de la concepción de la época un sentido de caridad cristiana hacia el necesitado, más que del cuidado y atención formal de su salud, sobre la cual eran muy escasas las medidas que se tomaban para resguardarla.

			Tal como mandaban las Leyes Reales al fundarse Córdoba de la Nueva Andalucía se previno el espacio para la institución hospitalaria, pero el primer espacio edilicio que cumplió la función de “hospital” se produjo cuando en 1588 Francisco Blázquez, hombre que formó parte del grupo de los conquistadores, donó su casa para que allí funcionara el hospital hasta la construcción del mismo. Si bien no se trataba de un rancho de paja, no escapaba a las construcciones de la época. La vivienda constaba de dos “aposentos”, entendiendo por ellos como dos casas, aparte de otras edificaciones precarias que servían de cocina y “baño”. En su donación Blázquez solicitó que durante dos años se le permitiera a su esposa Lucía de Grados habitar una de esas “casas”; pasados los cuales el cabildo, como patrón del mismo, podía hacer uso de todo lo edificado. También constaba que las mismas, entendiéndose “las casas”, algunas tenían puertas y otras por colocarse. Puertas que con una mirada del presente parecería una cosa menor, lo que no lo era en aquellos tiempos donde una puerta tenía un alto valor como elemento de construcción y de estatus, sirviendo muchas veces como “moneda” de pago. Imposible saber que puertas fueron puestas y cuáles no, pero sí que algunas de ellas, las llamadas “puertas del hospital” provocaron más de un litigio por la venta de las mismas. También se especificaba que los aposentos eran de terrado por lo que en años posteriores a la donación se ordenó comprar tejas para cubrirlos. Así, con esa simple, precaria construcción, difícil de imaginar, comenzó a funcionar el primer Hospital que existió en la ciudad de Córdoba, al que se menciona como “casa-hospital”. 

			La casa de Blázquez fue la primera pero no la única que cumplió tal propósito, ya que por algún tiempo se “alquiló” la casa de Maldonado. Desconociéndose las causas del traslado, quizás haya estado en mejores condiciones, aunque al poco tiempo se volvió a su primitiva casa, porque la alquilada “se llovía”. Igualmente, en otro período de su largo historial el cabildo compró la propiedad “de los herederos de Campoverde”, como se la conocía, para que allí funcionara el hospital. Pero con el tiempo volvió a su casa original. Este último dato entra dentro de los parámetros de una hipótesis ya que no se han encontrado, hasta ahora, documentos específicos que así lo acrediten. Pero a través de relaciones, comparaciones establecidas con los escritos de las Actas Capitulares, otras fuentes documentales y bibliográficas se llegó a esa conclusión. 

			Situación hipotética que también se aplica para señalar la casa que tuvo como sede el hospital Santa Olalla en sus últimos tramos de existencia en la década del 50 del siglo XVIII; cuando la propiedad de Blázquez se vende, se ordenó trasladar el “hospital” a “una casa detrás de la Iglesia de San Roque”. No encontrándose hasta ahora el dato certero sobre de que casa se trataba. Pero se sabe que el obispo Diego Salguero de Cabrera años antes había adquirido algunas viviendas lindantes con esa Iglesia, y como en esa época el hospital estaba en manos del clero es muy probable que aquel traslado se haya efectuado hacia alguna de esas propiedades. Si bien en este punto, como se dijo, se entra dentro del terreno de la especulación, pero las constancias que demuestran que muchas de esas casas fueron donadas por Salguero y su familia para el futuro hospital San Roque en ese espacio, permite pensar que la última morada del hospital de Santa Olalla fue en alguna casa cedida o prestada, en principio, por ellos.

			Para este trabajo seguir el derrotero del hospital Santa Olalla a través de las diferentes casas que ocupó, no resultó una tarea sencilla, ni tampoco se considera agotada la búsqueda. La que se centró en el libro de Luque Colombres (1980) “Orígenes histórico de la propiedad urbana de Córdoba, siglos XVI-XVII”, examinando año por año los solares, con sus respectivos inmuebles (en principio cada manzana estaba dividida en cuatro solares los cuales se iban subdividiendo en parcelas) que fueron ocupados para el hospital, según él mismo autor lo va señalando, o con datos extraídos de otras fuentes. Buscando su ubicación, sus dueños, el tiempo que el hospital permanecía allí, como también características edilicias de esas casas. Y corriendo el tiempo se corroborará de que no llegó a tener una edificación propia, pero al existir en los papeles su fundación el cabildo lo administró como una institución hospitalaria, dado el poder otorgado por su fundador Suárez de Figueroa. 

			Garzón Maceda (1916) en su invaluable obra sobre la medicina en Córdoba, hace referencia a que “No consta en actas, ni hemos podido dar con documento alguno, que establezca la fecha precisa en que el hospital de Santa Eulalia se edificó, instaló y comenzó a prestar servicio…”. La presente investigación pretende demostrar que el hospital Santa Eulalia tal como posiblemente desde una visión moderna lo concebía Garzón Maceda, no existió, pero si fue una institución que a través de sus diferentes casas cumplía ese cometido. Más allá de que en ese largo período de casi 200 años entre traslado y traslado de una casa hospital a otra, muchas veces no se contó con un espacio que sirviera para tal fin.

			En cuanto a la atención de la salud y enfermedad de los pobres enfermos que allí se resguardaban, en el caso particular del Santa Olalla se dan diferentes situaciones, a veces solo el techo y alimento al enfermo; otras con lo que se puede considerar una asistencia formal, ya que la presencia de un médico o “entendido en el arte de curar” pagado por el cabildo que lo trataba le da esa categoría; y en otras oportunidades el enfermo solicitaba ayuda monetaria al cabildo para atender su dolencia en su domicilio o casa de particulares, en los períodos en que no había una casa hospital que funcionara como tal.

			En referencia a las instituciones hospitalarias la corona española consideraba que las mismas debían estar a cargo de Órdenes Religiosas como la de los hermanos de San Juan de Dios o de los Betlemitas. En Córdoba, si bien se intentó en varias oportunidades durante el siglo XVII entregar el hospital Santa Olalla a los hermanos de San Juan de Dios, ninguna tratativa cumplió su cometido definitivo. Razón por la cual él mismo, a lo largo de todo su historial estuvo atado al arbitrio e intereses de los capitulares que año a año iban integrando el cabildo. 

			En las elecciones generales que realizaba el cabildo todos los años para cubrir diferentes cargos, entre ellos los de los oficios, se determinaba quien cumpliría la función de Mayordomo del hospital. En un principio ese cargo lo ocupaba algunos de los cabildantes que tuvieran voto; más adelante sería elegido entre vecinos de la ciudad, al considerarse que ellos cumplirían mejor esa tarea, con más empeño y caridad. Debiendo cumplimentar estos últimos la presentación de una fianza para poder ocupar esas funciones, como modo de resguardar los bienes del hospital. Disposición que produjo muchos inconvenientes y más de un litigio. A los mayordomos se les otorgaba poder para comparecer ante juicio, cobrar toda clase de dinero de cualquier persona que lo debiese al hospital; dar cartas de pago y tomar a cuenta dando los recibos correspondientes. De ser necesario debía dar y distribuir esos bienes para mantener la casa hospital y hacer frente a los gastos que resultaban de la atención de los pobres enfermos tanto si asistían a él o se encontraban en sus casas particulares. Además de cumplir con lo que el Cabildo le indicaba realizar en determinadas situaciones, y terminado su período debía dar un informe al mismo sobre lo realizado, lo que tenía que estar asentado en el libro de cuentas pertenecientes al dicho hospital.

			Tanto cabildantes como vecinos podían ser reelegidos para ese cargo. Y si bien hubo casos que solo duraron unos meses, hubo otros que permanecieron más de 15 años continuos o discontinuos en esa función. Siendo alguno de ellos el de Duarte Juan Moreira, quien tanto por su actuación en lo concerniente al hospital como por su vida personal y comercial, merecería un estudio de caso particular. Como el de Francisco Luján de Medina, que de forma discontinua tuvo ese cargo muchos años, donde intentó cobrar los censos otorgados por el hospital, lo que le trajo aparejado largos litigios con personas encumbradas de la sociedad cordobesa. Otro personaje que se destaca es Juan Bautista Rojo ocupando más de 20 años el cargo de portero de cabildo, por algunos períodos el de alguacil mayor, el de almotacén en una época, y como mayordomo del hospital en paralelo a algunas de las funciones mencionadas, incluso viviendo algunos años con su mujer y familia en la casa hospital. 

			Una particularidad que se observa en las personas que se desempeñaban como mayordomos es que ellos mismos pidieran y se los autorizara tanto a vivir en él como a arrendar algunos de los bienes del hospital, sea de ganado, de chacras u otro bien con los que contaba. Como también tomar en préstamo algún dinero que entraba como rentas pertenecientes al mismo. Solicitudes que fueron habituales y constantes, y siempre concedidas por el cabildo. Por lo que, lo que debía invertirse en la construcción del hospital o el mantenimiento de la casa destinada a ese fin no se producía. Pero no eran solo los mayordomos del hospital quienes se beneficiaban con las rentas del hospital, sino también los mismos capitulares.

			El hospital era considerado una obra pía para las cuales el rey determinaba que el noveno y medio de los diezmos de la iglesia se invirtiera en las mismas. Por lo que una vez fundado el hospital Santa Olalla lo comenzó a percibir; dinero que desde el principio y a lo largo de todo su historial se utilizó para darlo en préstamo con la idea que rentara. Préstamos que se otorgaban, como ya fue expresado, particularmente entre los cabildantes o personas encumbradas de la sociedad. Al igual que con el caso de los mayordomos, los censos o préstamos no solo era de dinero, sino de otros elementos muy apreciados en aquel tiempo como varas de lienzo, madera, puertas, a más de ganado o chacras. Convirtiendo al hospital Santa Olalla en una institución dadora de préstamos. Situación que provocará muchos contratiempos por lo dificultoso que resultaba cobrar esos censos, algunos de los cuales se lograba recuperar después de 40 años o más. Y eso como resultado de que existieron épocas donde se intentaba poner orden en las cuentas del hospital, revisando o rehaciendo el “Libro de Cuentas” del mismo. La cuestión sobre ese Libro de cuentas es un tema constante a lo largo de su historial, ya que los cabildantes buscaban clarificar las rentas del hospital, que por lo que se observa en la documentación analizada, la finalidad real era obtener aquello que le permitiera continuar con los préstamos, y no para la construcción de un hospital; aunque existieron excepciones, cuyos intentos terminaron en fracasos.

			El cabildo como patrón del hospital de Santa Olalla era el encargado de nombrar a las personas para la atención de los enfermos dentro del mismo. Y más aún, al no haber un protomédico en la ciudad, de él dependía avalar o no a todo profesional de la salud que quisiese ejercer su oficio en ella, quienes debían presentar sus títulos y antecedentes como médico, cirujano, barbero o sangrador; hecho que pocas veces se ve reflejado en las sesiones capitulares. Si bien en lo concerniente al tema de quienes podían ejercer la medicina en estos territorios se dependía del Protomedicato de Lima, en los casi 200 años que abarca esta investigación solo en dos oportunidades arribaron protomédicos a la ciudad para cumplir su oficio de contralor y tomar exámenes a aquellos que estuvieran ejerciendo el arte de curar, tarea sobre la cual existen casi nulas referencias en cuanto a los resultados obtenidos en esas visitas, lo que sí es la crítica del segundo de ellos sobre el mal desempeño de su antecesor. Esos márgenes de libertad permitieron que el cabildo se moviera con absoluta autonomía en cuanto al otorgamiento de permisos y contrataciones a personas para la atención del hospital. En ese marco sea por las necesidades reinantes o por la ignorancia de los propios capitulares, o por la falta de interés en el hospital, lo que se ve reflejado en todo el historial del mismo, es que se presentan los más diversos casos en relación a las personas designadas para el cuidado de los enfermos que recurrían al “hospital” estuviesen dentro o fuera de él. Personas con títulos dudosos, otros que curaban de “experiencia” pero no sabían leer ni escribir, otros que a simple vista no contaban ni con experiencia se los autorizaba para vivir en el hospital y brindar algún tipo de asistencia a los enfermos; encontrando muchos casos de ese tipo, entre ellos el de una mujer a la que podríamos considerar la primera enfermera de la ciudad a cargo del hospital, ya que se le pagaba un sueldo en especies, más con la particularidad que constaba en el Acta de su nombramiento que era divorciada, circunstancia muy excepcional en el tiempo y espacio en que se inscribe este análisis. Mucama, enfermera o cualquiera haya sido su rol dentro del hospital, al tratarse de la única mujer con participación directa en el mismo es un hecho a destacar.

			En estas situaciones es donde se observa más una función de caridad de la institución hospitalaria, ya que a ella recurrían forasteros o pobres donde tenían garantizado cobijo, alimento, y quizás ayuda monetaria. Pero en contraste hubo períodos en que el trámite que debían realizar los enfermos, tanto cuando se pedía dinero como cuando se solicitaba permiso para ingresar a la casa-hospital, eran tan burocráticos que chocaba con las necesidades y carencias que presentaba el solicitante. 

			Aquellas circunstancias y las malas condiciones en que generalmente se encontraba la casa-hospital llevaban a que muchos enfermos pobres preferían pasar sus dolencias en sus casas, o solicitando poder pernoctar en casas particulares hasta su curación, siendo aceptados por sus moradores como gesto de caridad cristiana. 

			Cuando la casa-hospital estaba en funcionamiento solo estaba permitido el ingreso de españoles e indios considerados en una categoría social de personas pobres, aunque a medida que se producía el mestizaje entre negros, indios y blancos, esa “exclusividad” que tenían el español o indio pobre fue desapareciendo. También se daba el pedido de ayuda monetaria o cobijo en el hospital de los llamados “pobres vergonzantes”, quienes habían perdido su status social y económico elevado dentro de la sociedad y debían apelar a ello para atender sus dolencias. Aunque debemos reconocer que en ese tiempo en general las personas preferían, y así lo hacían, atravesar la enfermedad en sus casas particulares; sobre todo aquellas cuyo poder adquisitivo les permitía pagar la consulta particular a un profesional de la salud cuando contaban con uno en la ciudad. Siendo este estamento social quien muchas veces, frente a la “insolvencia” del cabildo para pagar un sueldo al médico, colaboraban con un monto determinado de dinero por casa de familia para cumplimentar el salario del profesional, evitando así en algunos casos que él mismo abandonara la ciudad, como sucedió en varias ocasiones.

			Cuando se trata de la asistencia al enfermo, es insoslayable la mención del trabajo de los jesuitas en ese campo, sobre todo cuando abrieron la botica en 1630, que será la única por muchísimo tiempo que existió en Córdoba. Proveyendo desde allí no solo medicamentos, tanto gratuitos como pagados, sino una atención directa a la población frente a sus enfermedades y más aún en las largas y penosas epidemias por las que atravesó la ciudad y su jurisdicción a través de enfermeros, médicos o boticarios que se encontraban en esas circunstancias.

			La expresión “escases o carencia de médicos” encontrada en muchas de la bibliografía consultada para el presente trabajo nos permite tener dos visiones al respecto. Si entendemos por médicos titulados, con diploma fidedigno tal como lo concebimos en la actualidad, se puede estar de acuerdo que esa era la realidad en ese tiempo y espacio, sobre todo a medida que la población fue creciendo. Pero con la visión del listado Anexo de las personas que ejercieron el Arte de Curar en la ciudad en el tiempo que aquí se aborda, se puede observar que casi no existieron años donde no se encontrara algunos de aquellos comprendidos dentro de lo que se consideraba en aquel tiempo incluidos en ese Arte, a saber tanto barberos como sangradores, herboristas, enfermeros o también flebologo, médicos y cirujanos, siendo este último el título con el que más se los menciona en diferentes bibliografías y documentos. Aunque resulta difícil aseverar fehacientemente si eran cirujanos o simples barberos o sangradores, o si eran médicos o apenas cirujanos. Los enfermeros y boticarios mencionados en ese listado solo hacen referencia a religiosos jesuitas y de San Juan de Dios en el corto tiempo que permanecieron estos últimos en Córdoba. Sin dejar de mencionarse a los “entendidos” o “experimentados” en el arte de curar o “caritativos”, que contratados por el cabildo asistieron de una u otra forma a los enfermos, dentro y fuera del hospital; y no solo a los pobres sino a la población en general de la ciudad y alrededores.

			En la confección del Listado de las personas que actuaron en el Arte de Curar en la ciudad de Córdoba, se observa que en muchos casos existe el dato desde cuando está la persona ejerciendo su oficio o viviendo en la ciudad más no cuanto tiempo permaneció en ella. Como también aparecen mencionados en un año pero se puede deducir que hacía tiempo que estaba en la ciudad atendiendo enfermos. Ya sea se trate de diplomados, “experimentados” o “entendidos” en la Arte de Curar.

			Dada esa situación imperante es razonable comprender que a la par de una asistencia que en algunos hechos se puede llamar Formal, existiera otra Informal, llamada muchas veces “curanderismo”, la cual respondía a creencias supersticiosas de la época como por el aporte de los conocimientos de los indígenas sobre “medicina” natural. Resultando que en general las personas confiaban más en los “yuyos” que en las medicinas modernas, las que irían entrando muy lentamente a través de los cirujanos o médicos venidos de Europa, y sin lugar a dudas de la contribución que para ello brindaban los jesuitas desde su botica. Y sin dejar de tener en cuenta que los partos y atención de los neonatos era un oficio exclusivamente de las comadronas.

			Si bien el cabildo jugó un rol destacado dentro del historial del Hospital de Santa Olalla, también participaron autoridades coloniales como gobernadores, tenientes de gobernador, Real Audiencia, el Protomedicato de Lima, y hasta se podría mencionar al Rey quizás de manera metafórica, a través de las respuestas que llegaban en su nombre a las misivas que desde el Cabildo se le enviaba por algún reclamo o pedido, que en algún punto atañían al Hospital. También debe señalarse como la iglesia a través de sus obispos intervino en los acontecimientos que se daban en torno a él, sobre todo tratando de que se clarificaran sus cuentas, en los litigios a raíz de ellas, en los tres intentos que se realizaron de entregar el hospital en manos de los hermanos de San Juan de Dios. Los obispos que tuvieron un rol más destacado a lo largo de tantos años de historial fueron Melchor Maldonado de Saavedra; Manuel de Mercadillo; José Antonio Gutiérrez de Ceballos y Pedro Miguel de Argandoña. 

			El trabajo que aquí se presenta si bien tiene como objetivo principal la trayectoria de una institución hospitalaria como el Santa Olla, es a la par insoslayable el abordaje de otras temáticas como la salud-enfermedad y todos los personajes que intervienen en ello, como así también sobre economía, cultura y sociedad de la Córdoba colonial desde su fundación.

			Capítulo I

			Siglo XVI 
(1573-1600)

			En el período colonial, Córdoba contó, en diferentes tiempos y espacios, con dos instituciones hospitalarias: Santa Olalla o Eulalia1 y San Roque. El primero nunca contó con una edificación propia, pero funcionó, aunque no de forma permanente, en diferentes casas que cumplieron ese propósito hasta que, en el año 1762, se fundó el Hospital San Roque. Las fundaciones y el derrotero de esos hospitales fueron independientes uno de otro.

			Para comprender cuáles fueron las causas que llevaron a que durante fines del siglo XVI, todo el siglo XVII y primera mitad del XVIII, el llamado “hospital” Santa Eulalia se encontrara con una actividad muy precaria, es necesario realizar un historial de este centrando el análisis en diferentes aspectos de esa institución, estableciendo los espacios y tiempos donde funcionó, las acciones que llevó a cabo el cabildo para sostenerla, saber quiénes estaban a cargo, las personas que recurrían a él y, por último, las condiciones económicas en que se encontraba y el manejo de sus finanzas. 

			Orígenes del hospital

			Dentro de los solares2 que repartió don Jerónimo Luis de Cabrera al fundar la ciudad de Córdoba en 1573, cuatro fueron señalados para la edificación del hospital bajo la advocación de Santa Eulalia. A pesar de que esa traza desaparece y es rehecha por el teniente general don Lorenzo Suárez de Figueroa en 1577, el espacio designado continuó siendo el mismo, encontrándose en los límites de la ronda3 de la ciudad, entre las actuales calles Entre Ríos (norte), Corrientes (sur), Obispo Salguero (oeste) y Paraná (este), sitio que no será el mismo donde dos siglos después se edificó el Hospital San Roque. 

			En el espacio señalado de esos solares, aunque no se especificara, posiblemente haya estado pensado para que en alguno de ellos se construyera un templo cumpliendo con lo expresado en las ordenanzas de Felipe II en 1573, donde se determinaba que, en las nuevas fundaciones de ciudades, el hospital para pobres y enfermos no contagiosos debía ser ubicado junto a un templo. Para los enfermos con enfermedades contagiosas, el hospital debía estar en un lugar donde “ningún viento dañoso” que pasara por ese lugar afectara a la población y, de ser posible, se lo edificara en un lugar alto4.

			En este caso particular, la ordenanza no se cumple ya que “… con la manzana destinada para el hospital Santa Eulalia que jamás tuvo en ella su sede, ni dependencia alguna…”, debido a que no se construyó ningún edificio destinado a hospital en ninguno de los cuatro solares señalados, a lo largo de los siglos XVI, XVII ni XVIII5, como tampoco un templo. Esa manzana, como se verá más adelante, será dividida, otorgándose en merced una parte y vendidas otras a mediados del siglo XVIII al considerársela tierra realenga. 

			La intención de poner en marcha la obra del hospital tuvo un primer impulso cuando Suárez de Figueroa, teniente general de esa gobernación de Córdoba en febrero de 1576, expresó su deseo de fundar un hospital en esa ciudad “para el servicio de Dios y amparo de los pobres y descargo de su conciencia”, pidiendo la gracia para ello al padre fray Francisco Daroca, de la orden de San Francisco, al no haber Vicario en esa gobernación que la concediera. Aceptada la moción por los cabildantes y por el fraile, se procedió a la fundación del hospital de la manera siguiente:

			“…y en memoria de la bienaventurada Señora Santa Eulalia a cuia santidad ofresco y fundo este ospital en su nombre…ruegue a Nuestro Señor questa obra pia tenga buen principio y consiga buen nombre…y por descargo de mi conciencia fundo esta obra pia y ospital de la advocación de la bienaventurada Santa Eulalia…por ende por la presente en la mejor vía y forma que puedo y debo, señalo e nombre en nombre de su Magestad una quadra con quatro solares como paresce en la traza desta dicha ciudad e otra quadra mas que le tiene dada por encima de la acequia de la dicha ciudad como paresera a foxas onze en este dicho libro…” 6. 

			Suárez de Figueroa no solo fue quien fundó el hospital, sino también quien hizo las primeras donaciones para que dicha obra pudiera llevarse a cabo. En la misma sesión donde dejaba fundado el hospital expresó:

			“…e para dote de la dicha casa y ospital señalo y situo de mi hazienda una chacara que tengo al principio de la cañada de la ciudad…mas le doto en un ornamento entero de preste y altar e imagen con caliz y patena y vinageras de plata, frontal y casulla de seda, mas de un diezmo del trigo y mays e cebada que cojeré cada un año en esta dicha ciudad…mas le doto y mando agora de presente duzientas hanegas de trigo, mays y cebada…que esta dicha donación que hago es entre vivos e no causa mortis…entrego por la mano esta escritura al Mayordomo que al presente nombro de la dicha casa ospital… Yten, por la presente nombro como patrón de la dicha casa…y ospital de la bienaventurada Santa Olalla a mi propia persona e al Cavildo desta dicha ciudad e por mi fallecimiento o ausencia e al Cavildo y no otra persona alguna… Yten, todos juntos de un animo y conformidad nombraron por Mayordomo de la casa e ospital …a Miguel de Moxica, alcalde ordinario desta ciudad …y aviendo vista la dicha fundación los dichos señores capitulares…e por no se poder poner las Constituciones que tiene para ello pidió se dejase quatro hojas en blanco para poner en ellas las Capitulaciones e Constituciones que a de tener la dicha fundación…” 7.

			Respecto a la chacra donada por Suárez de Figueroa, ya mencionada, fue solicitada por Gaspar Rodríguez Rolón a los cabildantes para trabajarla, respondiéndosele afirmativamente, pero bajo ciertas condiciones, a saber: que el tiempo del arrendamiento sería por seis años, que en el término de cuarenta días debía sacar las cabezas de la hacienda que en ella se encontrasen para que pudiese pasar el agua de la acequia y que pasados los tres años se lo obligaba a entregar una anega de maíz por año8, concesión que no se puede saber cuánto duró ni si su administrador cumplió con todas las condiciones exigidas. Allí no terminó la buena obra de Suárez de Figueroa en referencia al hospital, ya que en ese mismo año de 1576 le otorgó como merced un arroyo de agua que se encontraba a dos leguas de la ciudad, entre los pueblos de Saldán y Citón, para que allí pudieran tener una estancia de ganado menor, ovejas y cabras, y no de ganado mayor9. 

			Tomás de Irobi, quien participó de la fundación de la ciudad, fue junto a Suárez de Figueroa quien realizó grandes donaciones para la construcción del hospital10. 

			Funciones del cabildo y los mayordomos respecto del hospital

			En cada ciudad que se fundaba, el cabildo era el patrón del hospital que debía construirse en ella, correspondiéndole nombrar a los mayordomos para que lo administrara, como así también contratar personas útiles para servir en él, fuesen profesionales de la salud o no, y el de amonestar a todos los que practicaran, de algún modo, el arte de curar sin su autorización, aunque en algunas oportunidades la misma institución que debía velar por la salud de la población nombró personas “entendidas” en el arte de curar, lo que implicaba que no poseían títulos para ello, como se verá más adelante.

			Los mayordomos eran elegidos cada año entre los individuos que tuvieran voto en el cabildo. Ellos podían ser reelegidos. Al tomarle juramento del cargo, se le hacía saber cuáles eran sus derechos y obligaciones. Una vez en sus funciones, debía recibir las cuentas del mayordomo anterior, y se les otorgaba poder para comparecer ante juicio, cobrar toda clase de dinero, sea en moneda o bienes materiales, de cualquier persona que lo debiese al hospital, dar cartas de pago y finiquito, tomar a cuenta y dar finiquito. De ser necesario, debía dar y distribuir esos bienes para mantener la casa hospital y hacer frente a los gastos que resultaran de cobijar a los pobres enfermos que se asistieran en él, además de cumplir con lo que, en determinadas circunstancias, el cabildo le ordenaba hacer. Terminado su período, tenía la obligación de entregar un balance de todo lo realizado, asentado en el libro de cuentas perteneciente al hospital, algo que, como se verá a lo largo de este historial del hospital, fue un reclamo permanente y un problema serio.

			El primer mayordomo nombrado por Suárez de Figueroa, como ya se vio, fue el mayor Miguel de Mojica. Pocos años después, a fines del siglo XVI, es elegido mayordomo y alguacil mayor de la ciudad de Córdoba, Bernabé de Mejía11, del que se verificó, a posteriori, que no sabía leer ni escribir12.

			Pasado casi un siglo se determinó que los mayordomos se elegirían entre los vecinos y moradores, y no entre los que tuvieran votos en el cabildo. Aquellos debían hacer el juramento de rigor y presentar una fianza como forma de asegurar la hacienda del hospital que ellos debían custodiar y acrecentar, cambio que se produjo al considerar que los anteriores mayordomos no administraron correctamente las cuentas del hospital, causando con ello un daño a la institución, entendiendo los cabildantes que cualquier vecino era capaz de acudir a cumplir este servicio con mayor caridad y empeño, que aquellos que ocupaban cargos en el cabildo13. La figura del mayordomo permanecerá hasta mediados del siglo XVIII. 

			La idea de construir un hospital

			En 1577, “…Pedro de Deza alcalde ordinario como mayordomo del ospital desta dicha ciudad presentó dos hierros, el uno para ganado mayor y el otro para ganado menudo…, para ser identificado como perteneciente al ospital…” 14. Esa hacienda fue creciendo rápidamente, lo que resultaba beneficioso, dado que el ganado era utilizado como elemento de transacción comercial, ya que “partes de cuyas rentas provienen de la venta de lana mostrando cifras progresivas en sus rebaños, a fines siglo XVI y principios del siglo XVII” 15. 

			Al año de haberse fundado el hospital, la idea de llevar a cabo su construcción se mantenía firme, y a principios de 1577 se le entregó un poder a Gerónimo García de la Jara para presentarse ante el Vicario de estas provincias, Antonio de Torres, o ante cualquier Justicia Eclesiástica para que “…pidáis en nuestro nombre licencia para fundar un ospital en esta dicha ciudad y para que podais comunicar con el dicho Vicario u otro Juez tocante a las Capitulaciones que a de llevar y tener la dicha fundación del dicho ospital como mejor os pareciere que convenga al servicio de Dios y amparo de los pobre e asimismo os damos este dicho poder para que comuniquéis con el dicho Vicario acerca de los diezmos de ganados…” 16. Al parecer, la autorización dada por el franciscano Daroca al momento de la fundación no fue suficiente, y se necesitaba el permiso de una autoridad eclesiástica superior, razón por la cual tampoco se habían redactado las capitulaciones que regirían al hospital, para las cuales Suárez de Figueroa había ordenado dejar hojas en blanco en el acta de fundación.

			Córdoba contó desde los primeros años de su fundación con una persona en el arte de curar. Ubicado en ella desde 1574, Juan Martín (oriundo de Venecia), llamado por su yerno Miguel de Mojica17, recibió un solar como merced en 157718. Aunque señalado con el título de “cirujano”, en realidad era barbero y sangrador, como también encomendero de Calamuchita19, falleciendo a los 45 años en 1584. Durante los 10 años que ejerció su profesión no se encontró constancia de que haya sido contratado por el cabildo para atender las necesidades de los enfermos del “hospital”. 

			El término “hospital” al que se hace mención en los documentos de la época abordada no alude a una edificación como tal para la atención de los enfermos. El cabildo, como patrón de lo que en los papeles se había fundado como futuro hospital, administraba las rentas basadas en las donaciones, limosnas y lo que el mismo monarca destinaba para su manutención con el noveno y medio. En esa función, como se verá más adelante, en algunos casos brindaba ayuda monetaria a los enfermos que la solicitaban para hacer frente a sus dolencias, existiendo períodos de tiempo en que se destinaron casas como hospital provisorio, contratando por un sueldo a personas –idóneas o no– para la atención de los enfermos que pudieran acudir allí. 

			Debido al faltante de las actas correspondientes a las sesiones de cabildo del año 1578, no hay datos sobre elección de mayordomo del hospital ni sobre ningún otro.

			Los recursos económicos que poseía el hospital no solo provenían de las donaciones. Desde 1579, el Cabildo autorizó al entonces mayordomo del hospital Pedro Villalba a pedir y recibir limosna20. En la época abordada, esa limosna respondía a un acto de fe del que la daba y un camino para la salvación de su alma, no dejando de representar también un signo de estatus, pero la recaudación dependía de la situación económica del momento, la densidad de la población y las posibilidades de brindarla. 

			Bernabe Mexia es elegido mayordomo del hospital en el año 1580. En su juramento de rigor expuso que llevaría a cabo todo aquello que convenga y era “… obligado a la dicha casa conforme a lo capitulado desta fundación del ospital...” 21, desconociéndose, hasta ahora, qué se capituló o cuáles fueron las constituciones del hospital, ya que no se hallaron documentos sobre éstas. 

			Desde 1581 a 1584 solo se menciona el tema del hospital en referencia a las elecciones de mayordomos. Ellos fueron: Gerónimo de Bustamante, 1581; Pedro de Villalba, 1582; Melchor Ramírez, 1583 y Alonso de la Cámara, 158422. En ese año fallece el barbero Juan Martín, quien fuera el primero que ocupó un lugar en el arte de curar, apenas fundada la ciudad. Período donde se encontraba el cirujano Juan Muñoz, quien también se desempeñaba como teniente de gobernador23; sin datos, hasta ahora que lo relacione con su accionar en el arte de curar o con el hospital.

			Tristán de Tejeda fue electo mayordomo en 158524. A fines de ese año, los capitulares se reunieron para tratar un tema específico del hospital determinando que “…como patrones del ospital desta dicha ciudad por aver cantidad de carneros en el ganado de dicho ospital y perderse a causa de hurtarlo los yndios, ay necesidad de que se de orden de como se aproveche el dicho ganado, vendiendo los carneros a los vecinos y personas abonadas por seis meses fiados, vendiendoselos en lienzo de algodón bueno de dar e recibir a medio peso la vara y porque se pague todo en lienzo se alarga por dos meses mas, que son ocho meses y la persona que obiere de aver algunos carneros lleve poliza de Mayordomo del dicho ospital para el recibo de los dichos carneros dexando una cedula firmada a su nombre de la cantidad de lienzo que a de dar y para el precio de dichos carneros cada uno por si se asentaron a botar en la manera siguiente…” 25. En la votación por determinar el precio de los carneros, el regidor Peralta propuso que fuera a medio peso, justificando “…en que hacía 9 años que se había fundado el ospital y no había tenido una vara de lienza para poderse hacer una casa en el dicho ospital como el fundador mandó”, y que teniendo todo en ovejas, el hospital podía perder todo su ganado, moción que fue aceptada por los otros capitulares, por lo que se procedió a ordenar al mayordomo Tristán de Tejeda que vendiera todos los carneros que hubiere dentro del ganado del hospital26. Suárez de Figueroa, al realizar la fundación y hacer donaciones, quería construir una casa en la manzana de la cuadrícula de la ciudad señalada con ese fin. A ello se refirió el regidor Peralta, quien expresó que no se había podido “hacer casa en el hospital” a pesar de los 9 años transcurridos desde su fundación. 

			Bartolomé Jaymes fue elegido mayordomo del hospital en 158627, año en que no se trató ningún tema referido al hospital.

			Siendo mayordomo Juan de Ludueña en 1587, Rodríguez de Ruescas elevó una nota al cabildo expresando lo siguiente:

			“…Diego Rodriguez de Ruescas, vezino desta ciudad, digo que esta ciudad tiene en la otra vanda del rio una chacara y el ospital otra junto a ella y ni esta ciudad ni el dicho ospital no tienen ningún provecho dellas y para que le tengan, yo las tomare a mi cargo vendidas a zenso por el justo valor o arrendamiento por diez años y pagare el arrendamiento justo. A vuestra Merced pido me las vendan a zenso o me las alquile pues de gran hutilidad y provecho desta ciudad y del dicho ospital…”. 

			Ante ese pedido, los capitulares mandaron al mayordomo de la ciudad y del hospital a “…que pongan en pregones las dichas chacaras y las arrenden en el mayor ponedor por tiempo de quatro años y para ello otorgaren los arrendamientos que vieren que conviene…” y, en esa misma sesión, Rodríguez de Ruescas continuó su escrito expresando que como “…vecino de esta ciudad digo que yo no tengo en ella ningún solar ni quadra donde poder edificar para mi bibienda y esta ciudad tiene tierra donde dar solares a los vecinos que no lo tienen. A Vuestra Merced pido y suplico me mande hacer merced de me señalar y dar el resto de la quadra adonde se le hizo merced de dar a Rafael Antonio Palencia, vezino desta ciudad…”. Ese pedido lo realizó el mismo año 1587 en que se radicó en Córdoba, ocupando en el mismo tiempo el cargo de alcalde de la Santa Hermandad dentro del cabildo. Su solicitud fue respondida satisfactoriamente por los cabildantes, quienes hicieron merced del solar a Rodríguez de Ruescas, lindero al de Palencia28, siendo más adelante encomendero en Quisquisacate29, quien volverá a aparecer con otro pedido especial a los capitulares en relación al hospital, como se verá más adelante.

			La primera casa-hospital: 
donación de Francisco Blázquez 

			Antonio Suárez Mexia fue electo mayordomo en el año 1588. En el momento de la jura, los cabildantes señalaron los derechos y obligaciones del mayordomo, los que no habían sido expresados en otras ocasiones, declarando que: 

			“…davan y dieron poder cumplido tal qual en tal caso se requiere para que en nombre de dicho ospital pueda parecer en juicio y fuera del y cobrar cualesquier maravedíes pesos de oro e plata de qualesquier persona que se lo devan e deviesen y dar cartas de pagos e finiquitos e tomar cuentas y cobrar los alcances y dar finiquito y hazer todo lo demás que se suele hazer e acostumbran los demás mayordomos que an sido y asi mismo pueda siendo necesario dar e distrybuyr de los dichos bienes para hazer la dicha casa ospital e dar de comer a los pobres enfermos que se trajesen en el dicho ospital para todo damos poder…” 30.

			Dichos derechos y obligaciones estaban en relación a las funciones del cabildo en cuanto al manejo de las rentas del hospital, como así también de su ganado, chacras alquiladas o dadas a censo. Esto último irá acrecentándose en los años subsiguientes.

			Después de muchos años de silencio respecto al hospital, parecía que nuevamente se había puesto en marcha su concreción, que hasta el momento solo era en los papeles, pero no fue la construcción de un edificio en la manzana destinada para el hospital sino a través de la donación de una casa hecha por Francisco Blázquez, como se verá a continuación. Esa vivienda será, con algunos interregnos, considerada por muchos años como “la casa hospital”.

			En el listado de personas que vinieron con Jerónimo Luis de Cabrera en la expedición a Córdoba que figura en el Libro de Mercedes del Padre Grenón (1930) no figura Francisco Blázquez31. Sin embargo, Luque Colombres, en Orígenes, lo menciona entre los sujetos que vinieron a la fundación y que más tarde se afincó en el asiento definitivo.

			En el reparto que hizo Suárez de Figueroa en 1577, Francisco Blázquez figura en el solar 194, no construyendo allí su morada, sino en el solar 185 que compró a Hernando de Céspedes32. Su ubicación hacía esquina con las actuales calles Obispo Trejo y Duarte Quirós, cuadra donde, en el otro extremo, se ubicará la plazoleta de la Compañía de Jesús33, lo que se deduce de las relaciones hechas entre los datos de los mencionados libros34. La importancia dada a esta ubicación espacial de la casa de Blázquez radica en el interés de demostrar dónde estuvo ubicado lo que se puede considerar el primer hospital de la ciudad de Córdoba, por lo que es importante ampliar dichos datos. Así, tomando como fuente principal el mapa de la cuadrícula de la ciudad y el listado de sus propietarios, se observa que el solar que recibió Blázquez es el que figura con el número 194. Años después, al casarse con Lucía de Grados, compró a Pedro Villalba el solar 185, quien se lo había comprado a Céspedes, por lo que la casa que donó Blázquez es este último solar, que pertenecía en el primer repartimiento a Céspedes. Este hecho permitiría afirmar que la casa que sirvió para el primer “hospital” que tuvo la ciudad fue la que se encontraba entre las calles Obispo Trejo y Duarte Quirós, en la otra esquina de la plazoleta de la Compañía.

			En 1588, don Francisco Blázquez, casado con doña Lucía de Grados, en su testamento “de limosna y por voluntad de Dios” disponía:

			“…ítem declaro que yo hube del capitán Pedro de Villalba35 el solar en que al presente vivo en el cual tengo edificado un cuarto con su zaguán sobre la puerta de la calle; mando se de el dicho solar con todo lo en el edificado al ospital de esta ciudad y que en el se haga la iglesia de la advocación de la bienaventurada Señora Santa Eulalia y que cada año se me diga en la dicha iglesia y ermita una misa rezada con su responso, lo cual de limosna se pague de los bienes del ospital, la cual se diga el día de San Francisco y participe de dicha misa Doña Lucía de Grado e pido y suplico al cavildo de esta ciudad acepten la dicha limosna con el dicho cargo de hacer el dicho ospital…y suplico al dicho cavildo dejen estar en la dicha casa en el cuarto que yo al presente estoy, a la dicha Da Lucía, mi mujer, por tiempo y espacio de dos años, y del cuarto que está sobre la calle e puerta haga el dicho cavildo lo que fuese servido, de suerte se cumpla… y que no lo puedan vender ni enajenar ahora ni en ningún tiempo; y que se pongan las puertas de la calle principal en donde ha de ser la dicha ermita y las demás puertas que la dicha casa tiene cerrojo y cerradura las que haya y herede Doña Lucía de Grados mi mujer...” 36. 

			La propiedad contaba con dos cuartos separados, uno de ellos con zaguán a la calle. La distribución edilicia hace que, en muchos documentos, se la encuentre mencionada como “las casas del hospital”37. Al tener noticias los cabildantes del testamento dejado por Blázquez, solicitaron verlo para su constatación, hecho lo cual, y corroborando su autenticidad, se dispuso que era necesaria la presencia de Lucía de Grados, esposa del difunto, para que diera su consentimiento sobre la donación y las mandas. Una vez presente, acordó en todo, asentando que desde ese momento “mete en la concesión de dicho solar y casas al dicho cabildo” 38.

			Con este acto, la ciudad tenía su primer inmueble con funciones de hospital, el cual, como ya se mencionó, estaría bajo la advocación de Santa Eulalia, cuyo patrón y administrador sería el cabildo, y nombrando cada año al mayordomo que debía hacerse cargo de este, lo que se venía realizando desde que Suárez de Figueroa fundó en los papeles el hospital.

			Un reconocimiento hacia dicha institución se observa cuando Fray Francisco Vázquez, administrador de ese obispado, mandó que el hospital no pagara el diezmo, agregando más adelante que tampoco se cobrara el diezmo sobre el ganado, lanas, ni otras cosas que pertenecieran al hospital39. Lo que no volvió a mencionarse a pesar del tiempo transcurrido, más de 10 años desde la fundación del hospital, fueron las capitulaciones solicitadas al Vicario Daroca, las que debían regir esa institución. No se puede saber si fueron o no estipuladas, ya que no figuran en las sesiones del cabildo ni se encuentran, hasta ahora, en ningún documento que las acredite.

			Contando ya con una construcción edilicia que servía de “hospital”, aunque se tratara de una sola habitación, en principio, el cabildo se interesó en su funcionamiento, por lo cual debían acondicionarlo. Para ello encomendaron a su mayordomo, Gerónimo de Bustamante, electo para el año 1589, la compra de dos cujas40, una mesa, un par de sillas, un par de bancos y una “sobremesa”. Si él creía necesario comprar otras cosas para el hospital, lo autorizaban a ello41. El cabildo recibía las donaciones que se hacían para el hospital a través de su mayordomo ante el escribano del cabildo, las que eran de distintas índole. En un caso se trató de “una casulla, una estola y un manipulo42 nuevo de seda de la China”, sin especificarse al donador. En otra oportunidad fueron “dos sobrecamas, una capa, una ropilla, calzones de sayal y un cajón de madera, que por su estado era inutilizable” 43. 

			Novenos y “puertas” del hospital van a censos

			Las intenciones de los capitulares de poner en funcionamiento la casa-hospital eran a medias, ya que no se invertiría en él todo lo que se pudiese, tanto para su sostenimiento o su ampliación. Así lo demuestra un acuerdo donde todos asintieron que “…se echen a zenso los nobenos que pertenecen al ospital que nos lo debe Antonyo Soarez Mexia y se las den a Martin de Salbatierra situado sobre la estancia de Lorlo (sic) y sobre dos solares que tiene el dicho Martin de Salbatierra en la traza desta ciudad y que el mayordomo haga que otorgue escritura sobre el dicho senso…” 44. 

			El hospital era considerado una obra pía para la cual el rey determinaba que el noveno y medio de los diezmos se invirtiera en ella. Es por eso que, una vez fundado el hospital Santa Olalla, desde las cajas reales comenzó a recibir el diezmo, dinero que desde el principio y a lo largo de todo su historial se utilizó para darlo en préstamo con la idea de que rentara. Esta situación provocará grandes litigios, dado lo dificultoso que resultó después cobrar esos censos, los que se otorgaban no solo en dinero, sino en otros elementos muy apreciados en aquel tiempo, como es el caso siguiente:

			“…presento Geronimo de Bustamante mayordomo del ospital dixo que a su noticia ha venido averse tratado unas puertas que del ospital se vendieron en esta ciudad en publica almoneda jurídicamente las quales compro el cap. Juan de Burgos y que el dicho Juan de Burgos las pago en ropa de lana y sobrecama que costaron quarenta pesos fuerte como de ello constara por el remate en que avia sido menos del justo precio lo qual por ser bienes del dho ospital e por justificación de su conciencia pedia e pidió a los Sres del cavildo como tales patrones manden a dos personas debajo juramento vean las dhas puertas y tasen lo que vale por el esta presto y aparejado de pagar lo demás que las dhas puertas valieren…” 45. 

			Frente al pedido los capitulares mandaron “se tasen e precien lo que mas vale de los quarenta pesos fuerte”, nombrando como tasadores a Juan de Ludueña, regidor, y a Antonio Suárez Mejia, vecino de la ciudad, a los cuales se les tomó juramento frente al escribano público. Acordaron, además, que lo que ellos tasaran de más de los cuarenta pesos se le notificara a Geronimo de Bustamante, y del total se pusiera a censo. A la sesión siguiente, el tasador Suárez Mejía dijo: 

			“…que el compro siendo mayordomo el año pasado de don Alonso de la Cámara las puertas que presentaba Geronimo de Bustamante para el ospital desta ciudad y que le costo cinquenta pesos fuertes en quatro potros cerreros que los avia de tomar a su ruego en los corrales donde estaban y los dies pesos en moneda de la tierra que no se acuerda en las especies que fue y los otros fueron a dies pesos cada uno y esto es lo que costo y agora les parece a los dichos tasadores en su conciencia que pagadas las dichas puertas en piezas de ropa listadas que estan bien pagadas a quarenta pesos fuerte y en sobrecamas y que las piezas de ropa se cuentas a sinco pesos…”. 

			En la sesión siguiente, los capitulares leyeron las respuestas de los tasadores y, de acuerdo con lo tasado a cuarenta y cinco pesos, resolvieron que: 

			“…se quedase con las puertas Geronimo de Bustamante mayordomo deste presente año e visto aquesta tasación Geronimo de Bustamante que presente se halla dixo que el dara y dio a sinco pesos fuertes mas que sea 50 ps fs…y los capitulares aceptaron la dicha limosna de los sinco ps fs…que yguala en la quantia de los sincuenta pesos fuertes en que compro Suares Mexia…y por garantía que da lo del sinquenta ps.f. la pieza y en sobrecamas labradas a doze pesos buenas que lo valgan y que la ropa sea buena de dar y recibir y asi fecho corra el senso…y se obligo a Geronimo de Bustamante a pagar el senso de sinquenta ps. f. conforme a las leyes del rey…y le adjudicaban y adjudicaron las dichas puertas al dicho Geronimo de Bustamante para lo que aya y goze como cosa suya las dichas puertas y el dho Geronimo de Bustamante que presente se hallo acepto el dho senso y se obligo en forma de pagar la quantia del senso…” 46.

			Este hecho es una rica pintura de diferentes situaciones de la Córdoba de aquellos tiempos. El valor otorgado a “unas puertas” está dado en las cuatro sesiones de cabildo que se ocuparon del tema, puertas que eran del hospital, pero no se discutía cuándo y dónde ponerlas en la casa-hospital, sino del valor monetario que tenían para darlo en censo. El mayordomo anterior había comprado las puertas para el hospital sin que se expusieran las razones por la que éstas se pusieron en venta, aunque es factible creer que más que venta se trataba de censos. Frente a ese hecho había dos interesados: Juan Burgos y Bustamante, el mayordomo en ese momento, quien acusaba al primero por haber pagado menos del valor que tenían las puertas y que él ofrecía más, por lo cual después de todo lo relatado anteriormente, el cabildo decide darle el censo a Gerónimo de Bustamante, el mayordomo. Es interesante observar lo que pone de garantía para obtener el préstamo –que no era dinero sino “las puertas del hospital” –: se trataba de ropa de la tierra o sobrecamas, debiendo tener esos elementos un valor monetario alto en ese tiempo para ser tomados como garantía de pago. Eso cambiará en años posteriores, ya que las garantías serán las casas, fincas, campos de quienes pedían el censo y cuyas propiedades quedarían hipotecadas una vez otorgado.

			Será Gerónimo de Bustamante quien “las aya y gose”, o sea que las tenga y disfrute a las puertas, que no fueron puestas en la casa-hospital para su mejora edilicia, aunque se supone que fuera el fin con que se habían comprado.

			El capitán Alvaro Mercado, portugués, arribó a la ciudad en ese tiempo, donde atendió con el título de cirujano las dolencias de la población, desempeñando conjuntamente su actividad de mercader y permaneciendo en esa más de diez años47. 

			La hacienda del hospital. Asistencia a los enfermos

			Los capitulares también dispusieron que para cuidar la hacienda del hospital en ese año de 1589 se encomendara a don Antonio de Alfaro su administración48, hacienda que sirvió en esa primera etapa para cumplir una función de beneficencia, como se observa cuando el Cabildo en 1590 dispuso que se repartieran 18 carneros entre los pobres, necesitados y enfermos que hubiera en la ciudad49. 

			En esa misma sesión, Luis de Abreu de Albornoz, tesorero real en la ciudad cordobesa, solicitó autorización a los otros cabildantes para ir a Santiago del Estero y traer el ganado que, según las Constituciones50 dadas por Suárez de Figueroa, precursor del hospital que debía construirse, se determinaba que un quinto del ganado que poseía el hospital de Santiago del Estero, fundado antes que el de Córdoba, pertenecía a este último. En la sesión subsiguiente se le otorgó una carta poder para solicitar al mayordomo del hospital de aquella ciudad la entrega de la parte de la hacienda que le correspondía, “fuesen vacas, ovejas, cabras, yeguas, puercos, puercas, potros”. A la vez, se realizó un contrato entre el cabildo con el nombrado Abreu de Albornoz, donde se estipuló que, si lograba traer el ganado a su riesgo y costa, se le pagaría un quinto de este51. 

			A principios de ese año, los capitulares consideraron que había otras necesidades que cubrir en el hospital, para lo cual “…daban y dieron comisión y licencia a Juan de Ludueña, alguacil mayor y mayordomo del dicho ospital que gaste cien pesos con los pobres enfermos y lo que gastare se lo pase en cuenta, y si fuera menester más dinero del dicho ospital para gastar con los dichos enfermos pueda gastar lo necesario…”52. 

			Esas medidas fueron tomadas posiblemente para paliar lo que algunos autores consideran una epidemia de viruela, mientras que otros, aun dudando de que se tratara de una epidemia desatada en Córdoba, entienden que podía tratarse de neumonía o tabardillo y no de viruela53.

			Gerónimo de Bustamante fue elegido mayordomo en 159154, discurriendo algunos autores que la epidemia o peste del año anterior se agravó en ese año55, sobre la cual otros dudan de ella como epidemia, diferencias que ya fueron expuestas. Al respecto, la alusión a ello en las sesiones capitulares se encuentra en la instrucción dada al procurador Hernán Mejía de Mirabal de presentarse ante el rey para que “…le suplicase se conduela de la gran mortandad que ha habido en esta ciudad de naturales y les haga merced de darles 6.000 licencias de negros y esclavos a los vecinos y moradores de ella pagándoles sus reales derechos…” 56. Este hecho pone en evidencia que, más allá de cuál de epidemia se tratara, había afectado de manera directa sobre los naturales.

			En el mes de octubre de ese año, Luis Abreu de Albornoz presentó al cabildo “todos los papeles” que se le habían encomendado traer desde Santiago del Estero, y dentro de ellos el recibo del ganado que recibió del hospital de esa ciudad que pertenecían al hospital de Córdoba, como se vio anteriormente. Aparte de la documentación que entregó, hizo una presentación en referencia: “…a lo que toca al ganado del ospital lo avia recibido a su riesgo y asi estaba presto de acudir con la mitad de dicho ganado que asi resibio conforme al concierto que con el hizieron los Sres cavildantes…” 57. De este modo dejaba sentado que no solo había traído ese ganado, sino que se le había pagado la mitad, como estaba estipulado.

			En 1592, el capitán Pedro Luis de Cabrera, alcalde ordinario y mayordomo del hospital, solicitó licencia al cabildo para vender parte de la hacienda del hospital, como también repartir “alguna cosa” de la ella entre pobres, necesitados y enfermos, por lo que se lo autorizó a vender 200 ovejas de las más viejas y también los carneros, dejando solo los padres, debiendo poner a censo las ganancias de esas ventas. Además, mandó también que con “los enfermos que se haya de gastar de la hacienda…en las cosas necesarias para la cura de dichos enfermos aunque no esté en el ospital el tal enfermo, y de lo que se gastase en medicina y gasto que hiciese de todo, tenga aceptado para su descargo…”58.

			No era la primera vez que se vendía parte de la hacienda del hospital, pero en aquellas otras circunstancias, la venta se estipulaba en un intercambio de ganado por trigo o maíz, siendo esta la primera vez que se menciona que la ganancia de la venta se ponga a censo. Esos censos “eran créditos otorgados sobre la base de hipotecas de bienes muebles, inmuebles, semovientes, incluidos en ellos a los esclavos. Era una forma que tenían los hacendados, comerciantes o propietarios urbanos de acceder a dinero a través del censo o sea un dinero a préstamo. Siendo, generalmente, los mismos cabildantes quienes lo tomaban, ya que ellos formaban la elite de la sociedad cordobesa” 59.

			Este hecho será casi la única transacción “comercial”, si se permite llamar así al otorgamiento de censos, que llevó a cabo el cabildo como administrador del hospital a lo largo de todo su historial, como se irá viendo en el presente trabajo. 

			En ese año de 1592, el cirujano portugués Álvaro de Mercado60 fue contratado por los vecinos para su atención por el término de un año. Si bien el contrato fue por ese período, ante la falta de médico se puede suponer que atendió a los enfermos hasta 1604, que fue el año hasta el que permaneció en la ciudad, y no apareciendo en las actas capitulares ninguna contratación llevada a cabo por el cabildo para asistir en el hospital61. Así todo, cuando se autorizó al mayordomo Cabrera a realizar “gastos en medicina” de los enfermos, quien debió prescribir esas medicinas fue el facultativo Álvaro Mercado, ya que en ese tiempo era el único entendido en la materia. Es interesante también destacar el hecho de que los enfermos debían ser asistidos estuviesen o no en el hospital, aunque la casa de Blázquez estaba cumpliendo esa función, como consta al marcarse los límites de una casa donde se señala a este solar como “… el cual es al presente ospital de esta ciudad” 62.

			En el año de 1593, los cabildantes le pidieron al mayordomo del hospital Juan de Burgos que cumpla con todos los poderes que se le otorgaron, como cobrar las deudas contraídas por los censos y “distribuir entre pobres y enfermos siendo necesario de los dichos bienes del ospital” 63. Esos enfermos contaron, a partir de ese año, con otro facultativo, el médico o cirujano Diego Cabral, quien curó a los indios del repartimiento y la casa de Catalina Cabrera, abonándosele 50 pesos por sus servicios. Permanecerá en la ciudad hasta 159664.

			Se alquila la casa hospital y arriban nuevos “entendidos” en el arte de curar 

			Gaspar de Medina fue elegido mayordomo del hospital para el año de 159465. No obstante la precaria construcción “que tenía el hospital”, como un espacio de refugio de pobres y enfermos, en ese año fue alquilada por don Diego Rodríguez de la Ruesca al precio de tres sobrecamas labradas y una pieza de ropa, debiendo vivir allí hasta 1597, año en que se vuelve a alquilar en 40 pesos anuales66. 

			Como se recordará, en 1587 se le habían concedido a Rodríguez de la Ruescas unas tierras pertenecientes al hospital que solicitó al cabildo, aunque, según Luque Colombres, no será allí donde construyó su morada, ya que en 1597 compra una vivienda que será la señalada como el lugar donde vivirá en años posteriores. Recordemos que las llamadas “casas del hospital” donadas por Blázquez para construir el hospital y la iglesia contaban con dos aposentos con zaguán, uno donde él vivía y pidió que se le permitiera a su esposa permanecer allí por dos años (tiempo que ya había transcurrido), y otro donde comenzó a funcionar el “hospital”. De esto se puede deducir que este no desaparece, y que Rodríguez de la Ruesca alquiló uno de esos aposentos a los que se les llamaba “casa” hasta que pudo comprarse su vivienda, ya que coincide ese año con el último en que alquiló “las casas del hospital”. Como veremos más adelante, no será esta la única vez que se alquilará o se prestará esa casa. 

			En ese año, el ya mencionado cirujano Álvaro Mercado, residente en Córdoba desde 1589, debió hacer una presentación ante el cabildo para demostrar sus conocimientos de medicina, ya que se lo acusaba de no ser graduado en medicina ni aprobado por el protomedicato67.

			En los años subsiguientes, el cabildo continuó nombrando a los mayordomos del hospital, único tema abordado en referencia a este. Para el año 1595 es elegido Baltasar Gallego68. En 1596, Pedro Luis de Cabrera, quien a mediados de año se fue al Perú y no se nombró otro que lo reemplazara69. 

			En 1597 es electo mayordomo del hospital Rafael Antonio Palencia70, año que vuelve a ser trágico para la sociedad cordobesa, ya que enfrentaba una epidemia, de la cual nuevamente hay diferentes apreciaciones, mientras para algunos autores se trataría de sarampión, para otros es de neumonía71. Fuera lo que fuera, tendrá su punto más álgido al año siguiente, aunque no se encuentra ninguna alusión a ella en las Actas Capitulares, como tampoco aparece mencionado el cirujano o médico portugués Pedro González, que ejerció su profesión en ese año y quien atendió en la casa de Felipe de Soria a los indios enfermos que allí habitaban, como también a los que tenía en su encomienda en el pueblo de Quilpo, pero al año siguiente se iría a La Rioja72. Era un hecho repetido el que médicos, cirujanos, o “entendidos” en el arte de curar llegaran a Córdoba y no se establecieran en ella, ya que era tomado solo como un lugar de paso; pero en el tiempo de su permanencia, ante la carencia de facultativos, atendían a quien se lo solicitara con o sin autorización del cabildo, quien debía darla para poder ejercer su profesión. 

			Es interesante mencionar que en uno de los puntos que se había aprobado en el Sínodo desarrollado en esos años se determinó que “…de aquí en adelante el encomendero o encomendera que trasquilase a las indias casadas sea penado por la primera vez en veinte pesos, y por la segunda en cincuenta, los cuales se aplicarán al hospital, que serán entregados por seis meses como dicho es al dicho hospital…” 73. El interés en que el hospital funcionase estaba bajo todas las miradas. 

			El nombramiento de Alonso de la Cámara como mayordomo del hospital para 159874 es el único dato respecto a él que se encuentra en las sesiones del cabildo; sin ninguna referencia a la epidemia o peste por la que atravesaba la ciudad y campaña, la cual atacaba a toda la población por igual. La población que, como ya se vio, contaba en ese momento con dos facultativos en el arte de curar, Álvaro Mercado y Pedro González, a los cuales también se sumaron en la atención de los enfermos el licenciado en medicina Robles Cornejo, quien atendió al sastre Pantaleón Rodríguez, no obteniendo buenos resultados75. También habían hecho su arribo a la ciudad de Córdoba en ese tiempo el “médico” Estacio García Robayo y el licenciado y médico portugués Diego Núñez da Silva76, quien permanecerá en ella hasta 1613; constando que en muchas casas se lo tenía “asalariado” para la asistencia médica77. 

			Ascencio Telles Rojo o de Rojas, “Licenciado Médico Cirujano”, es otro de los facultativos que ese año llegó a Córdoba actuando como tal en la ciudad78, asistiendo durante la epidemia a españoles, negros esclavos o indios por igual. Debido a una de esas atenciones Pedro Sánchez Valenzuela lo demandó, acusándolo de haberle matado unos esclavos por una mala práctica médica, como fueron las muchas sangrías que mandó a realizar al barbero sobre los esclavos79. Miranda era el barbero y sajador, que también se encontraba en la ciudad en ese año, y fue el que realizó las sangrías a los esclavos por orden de Telles de Rojo; y nuevamente por orden de este último, Miranda sangró a doña Catalina de Cabrera y a Gabriel García de Frías, a quien también le realizó ventosas, curación que esta vez resultó exitosa. Llevó a cabo igual práctica con los negros de Hernando Diaz de Villalba80. 

			Martín de Fonseca, cirujano, barbero y espadero, ya se encontraba en Córdoba en el año de la epidemia, aunque sin residencia fija, ya que viajaba permanentemente a Santiago del Estero. Recién en 1600 termina de establecerse en la ciudad, en la cual permanecerá hasta su muerte a los 83 años81. Durante el ejercicio de su profesión supo contar con el apoyo y confianza plena de familias importantes de la sociedad, como la del escribano Gabriel García de Frías y su esposa Lucrecia Villalba82, pero durante su actividad relacionada al arte de curar el cabildo no le dispensaba la misma confianza, como se verá más adelante.

			En la jura que realizaban los mayordomos electos se les daba a conocer los poderes que se les otorgaba, aunque no siempre se repetía la misma fórmula. En algunos casos, la mención de estos era muy escueta y en otros, más amplia, como fue en el caso de Tristán de Tejeda, electo en 1599, donde le “…dieron poder cumplido y bastante tal qual en tal caso se requiere y de derecho mas puede y debe valer para en juicio y fuera del pueda cobrar todos cualesquier vienes que se le devan al dicho ospital por cualquier persona y tomar cuentas del mayordomo que a sido haciendole cargo y recibiendo de sus cartas de pago y finyquitos y echar a senso qualesquier pesos que cobrase y pueda vender los carneros que tuviere de su ganado el dicho ospital y lana y otras cosas que entrase en su poder y pueda gastar de los dichos vienes con los enfermos dándoles todo lo necesario…” 83. Por esto se desprende que el cabildo continuaba haciéndose cargo de los enfermos, estuviesen o no en la casa-hospital. 

			En ese tiempo arribó a Córdoba el médico o cirujano Manuel Rodríguez, quien permanecerá en ella tres años. Durante el ejercicio de su profesión atendió a varios indios de la región de Guamacha84, produciéndose también en ese año de 1599 un hecho de trascendencia en la ciudad de Córdoba: la llegada de los jesuitas. Esto tendrá consecuencias positivas en muchos aspectos, pero lo que atañe al presente trabajo es lo referente a la atención de la salud y enfermedad de los habitantes de la ciudad y el rol muy importante que desempeñaron en esa área, como se irá desarrollando. 

			En esa circunstancia, el cabildo accedió al pedido hecho por los jesuitas de unos carneros “de limosna para poder sustentarse y edificar su casa en esta ciudad”, ordenándosele al mayordomo del hospital Tristán de Tejeda que entregue de la hacienda de esa institución 30 carneros para donarlos a la Compañía de Jesús, debiéndolo dejar asentado en el libro de cuentas85. 

			Capítulo II 

			Siglo XVII 
(1600-1699)

			El “hospital” continúa su derrotero

			Pedro Luis de Cabrera fue designado mayordomo en 1600. Sin abordar ningún otro tema en relación al hospital, recordamos que en ese año se asienta definitivamente en la ciudad el cirujano, barbero y espadero Martín de Fonseca Baudro. 

			El cargo de mayordomo recayó en Antonio Suárez Mejía en 160186, año en que arribó a Córdoba el médico y cirujano Antonio de Acosta, instalándose con su familia, aunque al poco tiempo se ausentó al Perú, dejando en la ciudad a su esposa Margarita Botella y a su hija87. Y los pedidos de censo que nunca faltaban, en este caso el anterior mayordomo Pedro Luis de Cabrera solicitó y le fueron concedido doscientos cuarenta y nueve pesos hipotecando para ello su casa con el huerto que tenía en el mismo solar, sobre el cual ya tenía comprometido otro censo88.

			Para enero de 1602, la casa hospital no se encontraba deshabitada, ya que “posaban en el hospital” el tesorero don Francisco de Salcedo, presbítero, y el padre Alonso de la Cámara, vicario de Córdoba89, sin determinarse cuánto duró dicha estancia. En este caso, también se sostiene la hipótesis de que lo que se prestaba o alquilaba era uno de los aposentos de la casa donada por Blázquez, como se sostuvo cuando en 1594 se la alquilaron a de la Ruesca, ya que parte de esa casa seguía cumpliendo la función de hospital. Como encargado, el cabildo puso en consideración de que el hospital poseía ornamentos y que no había capellán ni iglesia, ni orden para su uso, como también “sobrecamas, una caja, una ropilla, calzones de sayal y un cajón de madera viejo”, por lo que mandaron ese año al general don Pablo Guzmán, mayordomo a vender todas esas cosas y que la ganancia la pusiese a censo para el hospital90.

			Así también, buscando soluciones al problema de la atención de los enfermos, en ese mismo año el cabildo envió a los reinos de España y a la Curia Romana una carta, señalando en uno de sus ítems que:

			 “…por cuanto esta ciudad aunque tierra nueva y pobre tiene fundado un ospital de la gloriosa mártir Santa Eulalia y tiene rentas de muchos años a esta parte con que va favoreciendo a los pobres y se confía en la misericordia divina de hacer un ospital suntuoso donde se curen y recojan los pobres de Jesucristo y para que con fervor y caridad los fieles cristianos acudan con sus limosnas con liberalidad para que vaya adelante y se sustente que se conceda gracia e indulgencia plenaria a los que el día de la festividad visitaren el dicho ospital y cumplieren los que su Santidad ordenare y la misma gracia se conceda a toda aquellas personas que en el dicho ospital murieren así españoles como indios que mueran en el por necesidad o devoción de ir a gozar de la dicha gracia e indulgencia y para que esto se pida otorgaron el poder los capitulares…” 91.

			Aunque no existen constancias en las actas del cabildo la respuesta dada a esa carta, existen referencias de que en 1602 “se concedieron indulgencias plenarias a las personas que visitaran el ospital el día de la Santa y diesen limosna, también para los indios o españoles que fallecieran en él” 92.

			Las pretensiones del “suntuoso” hospital continuaban sin poder cumplirse, a pesar de las medidas o decisiones tomadas por el cabildo para sostenerlo y organizarlo de manera que pudiera cumplir con las mínimas necesidades de la población. El hospital, como la carta lo decía, estaba fundado con rentas que podían sostenerlo, pero la precaria edificación de la casa hospital no siempre constituyó el espacio adecuado para la atención de los pobres enfermos, lo que continuó siendo un problema. Ello no impedía que continuaran viniendo personas “entendidas” en el arte de curar a probar su suerte en la ciudad de Córdoba, como sucedió ese año con el portugués Bernardo Gomes de Vera, quien se declaraba cirujano, sombrerero y mercader, convirtiéndose en vecino morador en 1615, siendo poseedor de una tienda93.

			Como se observa, con o sin casa-hospital en funcionamiento, en esa época la ciudad contaba con personas que podían atender las dolencias físicas de su población. En 160394 se encontraban en Córdoba varias personas ejerciendo algunas de las profesiones en el arte de curar de la época, como eran los médicos, cirujanos y barberos. A los ya mencionados Álvaro Mercado, Diego Núñez de Silva, Bernardo Gomes de Vera y Martín de Fonseca, y quizás de algún otro de los cuales se desconoce cuánto tiempo permanecieron en ella, se incorporó la presencia del cirujano Jacques Nicolás95. En aquel año, el cabildo solicitó una donación a los vecinos con el objeto de poder concluir la obra de la iglesia catedral. En el listado que se confeccionó sobre esos aportes figuraban: Martín de Fonseca, barbero, aportando cuatro pesos; Nicolás Xaque, cirujano, cuatro pesos y Álvaro de Mercado (sin especificarse su profesión de cirujano), quien aportó igual suma96.

			Los aranceles médicos 
y el intento de adecentar la casa-hospital 

			En esa misma época, los capitulares pusieron en discusión el tema de los oficios, sosteniendo haber comprobado que en la ciudad actuaban muchos oficiales de sastre, zapatero, espadero, herrero y barbero, sin poder determinarse si eran “examinadas o no”97, implicando muchos inconvenientes en su ejercicio y la conformidad de la población. Para realizar las averiguaciones pertinentes se decidió, como primera medida, poner en pregón durante ocho días para que dichos oficiales mostraran sus cartas de examen frente al cabildo. En un segundo paso, se estableció que aquellos que no tenían la carta de habilitación debían presentarse ante los examinadores nombrados para tal efecto para poder continuar ejerciendo. De todos los oficios arriba mencionados, no se nombró examinadores para el de espadero y barbero98. Este hecho provocará con el tiempo otro tipo de problemas con ese barbero y espadero Martín de Fonseca, como se verá más adelante.

			En este tema de los oficios se puede observar que el de barbero está considerado a un mismo nivel que el de sastre, herrero, etc., a pesar de que en esa época el barbero no solo cortaba barba o cabello, sino que extraía muelas, realizaba sangrías, ventosas y otras curaciones. Este hecho muestra uno de los aspectos sobre los criterios con que se abordaba el tema de la salud-enfermedad en ese tiempo y espacio.

			Si bien no se mencionan en las sesiones capitulares a Nicolás Xaque99, Martín Fonseca o Álvaro Mercado, el hecho de ser considerados vecinos con la responsabilidad de aportar para la Iglesia Catedral, como se expuso anteriormente, hace entender que ellos, como cualquier otro entendido en el arte de curar, con licencia o sin ella, ejercían su oficio, dadas las necesidades que padecían los habitantes en lo atinente a la atención médica. Se pueden agregar a los antes nombrados al médico o cirujano Ilario Toscano, cuya presencia en ese año se corrobora por la cura que realizó a Isabel González, esposa del tendero Pedro González100; sin más datos que certifiquen su permanencia en la ciudad.

			En 1604, los capitulares consideraron que “… el ospital desta ciudad esta caído y maltratado y no esta cercado en modo alguno que se puedan recoger en el pobres y para que se puedan curar en el españoles como indios es necesario que se cubra de tejas y se cerque de tapias decentemente…”, razón por la cual ordenaron al mayordomo Gabriel García, electo para ese año, cubrirlo de tijeras y tejas, cercarlo con tapias y poner puertas. Para ello se autoriza la compra de madera, teja, cal, clavazón y otros materiales, y también para que se pague a los oficiales que debían realizar las obras y para que se alquilen indios101 hasta concluir la sala y aposentos que estaban cubiertos de terrado y la cerca, y que una vez terminada la obra se pusiesen algunas camas en esos espacios. Todo eso debía ser pagado con la hacienda del hospital102. En las subsiguientes sesiones capitulares no se abordó más este tema, por lo que no hay datos sobre si se concluyó o no la obra, ni en qué condiciones volvía a quedar la casa hospital, a saber: la casa donada por Blázquez. 

			Dieciséis años habían transcurrido desde aquella donación y, dado el estado en que se encontraba dicha propiedad en 1604, muy poco había hecho el cabildo como patrón de este para mantenerla en condiciones y poder cumplir el propósito con el que fue donado. Y no era la falta de recursos económicos la causa de ello, como los cabildantes mismos reconocieron en aquella carta al rey y al vicario, como ya fue señalado.

			No por ello se puede decir que el cabildo se desentendía totalmente de los temas que tenían relación directa con la salud de la población, a juzgar por el escrito que se presentó en ese mismo año de 1604, donde se consideró:

			“…que en esta ciudad hay muchas personas que sin haber mostrado en este cavildo títulos, curan de medicina y cirujía y son rigurosos en la paga, llevando mas cantidad de la que se le debiera dar cuando fuesen graduados médicos, y así mismo Manuel de Fonseca103 espadero y barbero por ser solo en su oficio lleva excesiva paga en lo que hace, y a este cavildo incumbe el remedio de todo ello e para que haya efecto mandaba y mando se notifique a las personas que curan de medicina y cirujía que exiban los títulos que tienen ante el presente escribano para que se vean, y en el entretanto se moderen en la paga que lleven y no dejen de cumplir so pena que serán castigados con rigor; y se notifique a Manuel de Fonseca barbero y espadero que muestre los títulos que tiene de sus oficios y que de aquí en adelante no lleve de aderezo de una espada aderezar y echar vainas más que dos pesos y echar baina solo peso y medio, y de sangrar un español y hacerle barba en su casa medio peso, y de sangrar indio o mestizo104 o esclavo o hacer barba en su tienda dos reales y no exceda de esto so pena de cincuenta pesos…” 105. 

			Es un escrito por demás interesante, donde los cabildantes despliegan el derecho que les otorgaban las Ordenanzas Reales como la institución encargada de corroborar títulos de profesionales médicos, autorizar su ejercicio y poner precio a sus intervenciones106. Además, es esclarecedor de ciertos hechos, pero a su vez plantea nuevos interrogantes.

			Llama la atención que solo se mencione a Fonseca, ya que según los datos y relaciones que se vienen exponiendo respecto de las personas que arribaban a la ciudad poseyendo algún título en el arte de curar, eran varios los que se encontraban en ella, como Álvaro Mercado, Diego Núñez de Silva, Bernardo Gomes de Vera, Jacques Nicolás, y quizás otros de los cuales se sabe cuándo llegaron, pero sin datos de cuándo se ausentaron de la ciudad, como el caso de Ilario Toscano.

			La referencia a esas “muchas personas que curaban” quizás se trataba de esa asistencia informal, doméstica, solidaria, muy común entre las personas o la actividad de las parteras o curanderas, cuya presencia no faltaba en ese tiempo y espacio107. Sin embargo, se puede pensar que en una población tan pequeña era fácil que los cabildantes detectaran quiénes eran “esas personas que no habían presentado sus títulos”, sobre todo por el rol social que jugaban, dadas las necesidades existentes en cuanto a la atención de los enfermos. Por todo ello es dable pensar que el escrito precedente se trató de un simple artilugio de los cabildantes para ir contra el barbero Fonseca, quien seguirá dando que hablar en los años venideros. 

			Otro hecho a destacar de la comunicación antes transcripta es que muestra cómo la práctica de la sangría se incluía dentro del oficio de barbero, determinándose el precio que se debía pagar por ello. Es la primera vez que se encuentra dentro de la documentación analizada un mandato de tal tenor y, ya que al parecer al único que se le reconocía ejerciendo ese oficio era a Fonseca, resultaba que dicho mandato era específico para él. Llama la atención, no obstante, que si bien le piden que presente títulos al darle los montos que debe cobrar “de aquí en adelante”, se entiende como una autorización tácita para su desempeño. Este hecho también permite comprender el por qué cuando hubo que nombrar examinadores para diferentes oficios, como ya se expuso, no se encontró el examinador de barbero y espadero, ya que Fonseca era el único presente en la ciudad que podía o sabía llevar a cabo tales acciones, atendiendo en los domicilios particulares o en su “tienda”, cualquiera fuera la condición social de las personas que acudían a él.

			Otros interrogantes que este hecho plantea es que si la práctica era la misma para un español, un indio, mestizo o esclavo, ¿en qué radicaba la diferencia de precio entre uno u otro? ¿Tiempo de la práctica? ¿Lugar del cuerpo donde se la realizaba? ¿O solo respondía a diferencias sociales? ¿De dónde tomaban los cabildantes la idea de los montos a cobrar? Hasta ahora son interrogantes que no tienen una respuesta concreta, aunque a la última pregunta se puede acercar alguna, basada en que al haberse creado el Protomedicato de México y de Lima en 1570 por orden del Rey Felipe II, es muy probable que desde Lima o desde Buenos Aires llegaran al cabildo algunas ordenanzas sobre el tema, señalándose en ellas el precio estipulado para cada práctica.

			En cuanto a la hacienda del hospital, el cabildo también continuaba tomando medidas. Debido a la gran cantidad de ganado ovejuno que poseía, y al no tener indios que lo cuidaran, por lo que “se viene a menos”, ordenó al mayordomo Baltasar Ferreira, electo para el año 1605, que vendiera ese ganado y colocara las ganancias de las ventas a censo108. Esto sigue dando la pauta de que no era la situación económica lo que impedía que se mantuviera ediliciamente la casa-hospital y la posibilidad de contar con personas idóneas para su atención, pagándole para ello.

			Primeras contrataciones que realiza el cabildo para el hospital: Martín de Fonseca

			La primera contratación explícita que el cabildo realizó con un médico para la atención del hospital se produce en 1606109 cuando:

			 “ …atento a que es necesario concertar médico que cure los pobres enfermos que hubiere en el ospital, u en otra parte, siendo pobres que por no estar el ospital poblado se suelen recoger en otras casas particulares…se mandó llamar a este cavildo a Francisco Jijón110, cirujano que en esta ciudad cura por no haber otros graduados en medicina…”.

			Se establecen las siguientes cláusulas en el contrato:

			“…que a de curar todos los dichos pobres tiempo de un año que corre desde hoy, por lo que se le de el servicio de indios que el ospital tiene, y cincuenta pesos corrientes, y se le paguen los medicamentos que diere para los dichos enfermos, los cuales desde luego se tasan que han de ser por cada purga que diere de medicamento y drogas de España a dos pesos, y por los jarabes se le ha de dar por el mayordomo del ospital el recaudo necesario para hacerlos, y así lo aceptó el susodicho y se obligó a dar de comer y vestir a los dichos indios y curarlos y adoctrinarlos” 111.

			Este escrito permite suponer que en la casa donada por Blázquez, considerada el hospital Santa Olalla, se llevaron a cabo algunas de las mejoras que fueron ordenadas por el cabildo meses antes, ya que el médico-cirujano que se contrataba era para la atención dentro de este. Aunque la expresión “ no estar poblado” que aparece en el escrito pueda hacer pensar lo contrario, es probable que, al no contar hasta ese momento con una atención permanente ni condiciones de abrigo, alimentación diaria o higiene, las personas enfermas pobres que tenían posibilidad de ser acogidas en casas particulares, así lo hacían. 

			Las sangrías, jarabes y purgas que se mencionan eran las bases de la terapéutica médica en este espacio-tiempo tratado y los venideros112, siendo las dos últimas la primera mención de ellas dentro de las actas capitulares, como también sobre las formas de prescripción de los remedios y sus precios. Es difícil encontrar fuentes documentales de esa época que puedan dar respuesta a los interrogantes que ese tema plantea. Por ejemplo, ¿quién y con qué componentes se preparaban los jarabes y purgas? Drogas de España, menciona el contrato. ¿Quiénes las compraban o encargaban y traían a esta ciudad? No se encuentran tampoco en las actas capitulares ninguna evidencia sobre ese comercio o contratos de medicinas. Quizás algunos de los tantos mercaderes que vivían como inquilinos de aposentos o piezas en la ciudad hayan sido los encargados de traer los elementos necesarios para la preparación de los remedios, como también que muchos medicamentos se vendían en las tiendas de esos mercaderes113, más allá de los que proveía el reino vegetal, animal o mineral en estas tierras, de los cuales los indios eran grandes conocedores, lo que sin duda siempre fue bien aprovechado por el resto de la población.

			Si bien los jesuitas ya estaban instalados en la ciudad desde 1599, y sabiendo de la inigualable labor que ellos llevaron a cabo en el ámbito de la salud, sobre todo a través de su botica, con sus médicos y boticarios, a la fecha en que se trata este hecho, ellos solo llevaban cinco años afincados. Así y todo, no se debe descartar que ya colaboraban de alguna forma en esas situaciones.

			Los indios de los que habla el contrato también generan preguntas, ya que hay que recordar que años antes se había ordenado el “alquiler” de indios para trabajar en el acondicionamiento de la casa-hospital. Igualmente se dijo que se vendiera el ganado del hospital por “no contar con indios que lo cuidasen”. ¿De dónde venían estos indios de los que habla el contrato? ¿Desde cuándo y cómo el hospital comienza a tenerlos a su cargo? ¿Vivían en el hospital? Esta es una posibilidad, y no sería la única vez que dentro de la casa-hospital se encontraran indios viviendo en ella, como se verá más adelante. Respecto a estos, también se abre el interrogante de por qué se obliga al cirujano Jijón a darles de comer, vestirlos, curarlos y adoctrinarlos, todo a su costa y responsabilidad, siendo el cabildo el patrón del hospital, por ende patrón de los indios que tuviese a cargo. Esta situación se verá en otras ocasiones en los años siguientes.

			El acuerdo tan particular hecho con Jijón en 1606 duró solo un año, ya que al siguiente se fue a vivir a Buenos Aires114, razón por la cual el cabildo estableció en marzo de 1607 un nuevo contrato con Martín Fonseca115, barbero y “cirujano” para la atención de los pobres enfermos, quien como ya se constató estaba en la ciudad desde 1598, y que años antes había sido amonestado por el cabildo por los excesivos precios que cobraba en su oficio de barbero y espadero, y a pesar de no contar con la confianza de muchos cabildantes en aquella época, con el tiempo se ve que dichas opiniones variaron o por necesidad debieron recurrir a él, o quizás debido a la visita que en ese año de 1607 el gobernador Ribera realizó a la ciudad, donde dejó asentado que el hospital, que se debía construir en el solar determinado para ello desde la fundación de la ciudad era inexistente, y que muchos vecinos en sus testamentos donaban hacienda al hospital a cambio de determinadas misas en su memoria116. Cualesquiera hayan sido las causas, lo cierto es que el cabildo estableció el contrato siguiente: 

			“CONCIERTO CON MARTIN FONSECA PARA QUE CURE LOS POBRES ENFERMOS DEL OSPITAL

			Tratose que atento Bernardo Xixon sirujano que curaba en el ospital desta ciudad hizo ausencia para el puerto de Buenos Aires y no ay quien cure a los pobres que será bien concertar para que cure a los pobres se deben curar de la hazienda del ospital será bien concertar a Martín de Fonseca sirujano y barbero ques persona suficiente para ello y casado que no haze ausencia y asi fue llamado al dicho cabildo el dicho Martín de Fonseca y se conserto que cure a los pobres del dicho ospital dentro y fuera del tiempo de un año que corre desde oy y se le den treinta pesos por su trabajo y los yndios que tiene el ospital y se le pague las medisinas que diere aviendo dado parte al mayordomo del ospital para que las de y por defecto de darlas el dicho mayordomo de con su orden el dicho Martin Fonseca y con cargo de que a los pobres que no tuvieren quien les labe la ropa se la haga labar en su casa el dicho Martin Fonseca con las yndias del dicho ospital y el dicho Martin Fonseca aceto los suso dicho y se obligo a acudir a curar a los dichos pobres enfermos con toda diligencia y cuydado por razón de los dichos treinta pesos y los yndios del dicho ospital” 117.

			Como se desprende de este contrato, Fonseca fue llamado por ser una persona “capacitada” para curar, lo que no implicaba que tuviera título, sobre todo de cirujano (como quedará corroborado en hechos posteriores). Quizás esa haya sido la razón por la que solo se le pagara treinta pesos y no cincuenta, como se le pagó a Jijón. Otra particularidad del contrato es con respecto a los indios, ya que no se le impusieron las obligaciones señaladas a Jijón, solo el que las indias debían lavar en su casa la ropa de los enfermos. Como en el anterior contrato, aquí también se establece que debe curarlos dentro o fuera del hospital. Igualmente, se le pagarían las medicinas que él suministrara, debiendo comunicarlo al mayordomo, que para ese año de 1607 era Juan de Torreblanca, y si este era quien las suministraba, tenía que hacerlo bajo la orden de Fonseca, cumpliendo en este caso el rol de enfermero y administrador. 

			A los pocos meses de habérsele solicitado sus servicios, Martín Fonseca elevó una carta al cabildo en la cual expresaba que:

			“…Martin Fonseca. Barbero. Morador en esta ciudad digo que por haber en esta ciudad falta de médicos y cirujanos se ha permitido que aunque yo no soy examinado en los dichos oficios, curase y e curado hasta ahora y he hecho muchas curas de cirujano muy buenas en la casa del Señor teniente general y del capitán Tristán de Tejeda su suegro y en la casa del capitán Luis de Abreu de Albornoz a un hijo suyo y a su servicio, y en la casa del alcalde Juan de Ludueña y sus hijos y al servicio, y a Márquez Correa a su mujer, y a Diego Rodríguez de Ruescas a él mismo, y al alcalde Diego Céliz de Quiroga, y a Juárez Mejía y a sus hijos y sus servicios, y otras muchas personas vecinos y moradores de esta ciudad y a los indios de sus casas y servicio, y por que he tenido noticias que alguno de lo capitulares de este Cavildo han reparado en que yo no soy examinado y que por razón de ello no consentían que yo curase, de que se seguirían grandes daños a los enfermos y correrán muchos riesgos e que yo no quiero incurrir ni usar del dicho oficio de cirujano sin que por ello me den particular licencia y comisión para ello sin que yo incurra en pena por ello, por tanto A. V. S. pido y suplico mande ver si conviene el bien común que yo cure en el dicho oficio de cirujano atento a que en esta ciudad no hay otro ningún examinado ni que tenga más experiencia ni suficiente y conviniendo vuestra señoría me mande dar y de licencia. Martín Fonseca” 118.

			Esta carta verifica una vez más cómo se le dificultaba al cabildo la tarea de nombrar personas con títulos examinados de médico o cirujano que atendieran la salud de la población, quedando confirmado que el tal Fonseca no era cirujano. Como se lee en ella respecto de los individuos mencionados, se trataba de personas que contaban con el poder económico necesario para contratar de manera particular a médico, cirujano o a alguien con “capacidad” para la atención no solo de su familia, sino también de su servidumbre; aquellos representaban a los vecinos más encumbrados de la sociedad cordobesa en ese tiempo. Dados los problemas que había tenido años atrás Fonseca por sus excesivos honorarios, es dable pensar que un porcentaje muy alto de la población de la ciudad no estaba en condiciones de contar con su asistencia, al no disponer de los recursos económicos. Razón por la que quedaban muy desprotegida en la atención de su enfermedad, a lo que, al parecer, de alguna forma, los capitulares buscaron darle una solución.

			Ante la presentación de esa carta, se llevó a cabo una votación donde el procurador general capitán Tristán de Tejeda opinó frente a los cabildantes que a él le constaba que en la ciudad no había otra persona examinada en cirugía, y que Martín Fonseca había realizado buenas curas, por lo que pidió se le diese la licencia que solicitaba, postura que recibió el apoyo de los dos alcaldes ordinarios, del alférez real y otros. Los que se opusieron fueron el alguacil mayor y regidores, quienes dijeron que “no use el oficio para que no tiene titulo ni esamen”. Como la votación resultó a favor, los capitulares “dijeron que lo que husare el dicho Martin Fonseca lo hisiese con los pobres sin interes alguno y sin remysion y haga juramento de que lo cumplirá ansy mesmo acuda a los demás que lo llamen pagándole su trabajo y sin remysion alguna…” 119. Recordemos que toda esa situación se daba al mismo tiempo que Fonseca se desempeñaba como “médico” del hospital contratado por el cabildo en ese año de 1607, y no terminando allí su desempeño.

			En ese tiempo el gobernador Alonso de Rivera en una carta a su majestad dando cuenta de su llegada de Chile a Córdoba, le informaba que en esta “hay un hospital de la manera del de la ciudad de Santiago del Estero…una casa pequeña que sirve de hospital, donde se curan los españoles e indios, tiene segura renta y es el patrón de él el cabildo de la ciudad”120. 

			Pantaleón Márquez Correa resultó electo mayordomo para el año de 1608121, y en abril del mismo año se trató “…que el cavildo pasado conserto por un año a Martin de Fonseca barbero para que curase los pobres del ospital por treinta pesos y el serbicio de yndios que el dicho ospital tiene y el dicho año es cumplido y se acordó que en el entretanto que ay otra persona mas suficiente que pueda curar el dicho ospital lo haga el dicho Martín de Fonseca de la misma manera que el año pasado y estando presente Pantaleon Marquez Correa mayordomo del dicho ospital conbino el dicho consierto y el dicho Martin de Fonseca lo aseto y lo firmaron los dichos capitulares…” 122.

			A principios de 1609, el cabildo consideró conveniente buscar un cambio en el manejo del hospital, dado el desorden existente y la mala atención en la cura de los enfermos123, lo que da a entender que Fonseca, a pesar de los buenos antecedentes que poseía, no logró un buen desempeño en su accionar dentro de aquel, pero ello no le impidió seguir atendiendo a las personas enfermas que pudieran pagarle por sus servicios, como el que prestó en la casa de Antonia de Quevedo asistiendo a los “indios e indias” y esclavos de su casa, abonándole 17 pesos124. 

			En diciembre de ese año de 1609 se trató en el cabildo “…que atento la necesidad que ay de acudir a nuestro Señor a suplicarle se sirva dar salud en esta república a los naturales della y demás personas enfermas que en ella ay…se pida al vicario desta ciudad ordene se haga procesiones semanales donde acudan todos los eclesiásticos con sus oraciones a suplicar a nuestro Señor lo que esta referido…” 125 . Si bien aquí no se hace mención de que se tratara de alguna epidemia, y siendo lo único que el cabildo abordó a lo largo de ese año en referencia a la salud de la población, al parecer lo que estaba padeciendo era una epidemia de tifoidea o tabardillo126. En tal situación, la atención de los enfermos debió ser por demás precaria, partiendo de que el hospital había quedado sin facultativo que atendiera en él, ya que el cabildo, como se vio, no había vuelto a contratar a ningún otro; tiempo en el cual la ciudad tampoco contaba con un médico con título, pero si con “entendidos” en las profesiones médicas como el ya conocido Fonseca, más Bernardo Gómez de Vera y Jacques Nicolás. Tengamos en cuenta que los jesuitas, ya con algunos años en la ciudad, también deben haber jugado un rol fundamental en la asistencia a los enfermos en esas circunstancias.

			Los frailes de San Juan de Dios: primer intento de entregarles la administración del hospital 

			A través de la lectura de las sesiones de cabildo se observa que la crítica situación hospitalaria y la salud no era un tema de principal importancia para los capitulares, más allá de las medidas que se han venido analizando. La construcción de la acequia, del edificio de cabildo, la cárcel y la iglesia mayor eran prioritarias, como también lo era la organización administrativa, dada sobre todo a través de las elecciones de capitulares y otros cargos que se llevaban a cabo cada año y las largas disputas que muchas veces provocaban. Igualmente, se destaca la importancia del comercio y las medidas que se debían tomar al respecto, por ejemplo ante la escasez de alimentos, siendo todas ellas las cuestiones más debatidas entre los cabildantes. 

			Corriendo el año 1609, frente a las dificultades para organizar y administrar el hospital, en una sesión 

			“…se propuso parecía cosa razonable se diese orden en que se procurase traer uno de los hermanos de Juan de Dios para el ospital desta dicha ciudad para que estuviesen acomodadas sus cosas y que dicha persona que tenga a cargo la ropa y cosas del y que procure la cura de los enfermos porque de otra manera no habra orden en el ny se podra curar nyngun enfermo y de unanyme y conforme acordaron parescia ser cosa justa y que se de mano al muy reberendo padre Diego de Torres provincial de la Compañía del nombre de Jesús para que procure que venga uno de dichos hermanos del Perú o de donde le paresciese para que tenga a cargo el dicho ospital y que el alcalde y un regidor se le vaya a pedir al dicho padre provincial lo susodicho en nombre de este cavildo” 127. 

			A pesar de las buenas intenciones, la solución a corto plazo del problema no se concretó por esa vía, por lo que nuevamente el cabildo debió hacerse cargo de atender las necesidades del hospital junto con la elección del mayordomo Juan de Ludueña128 para el año de 1610. El cabildo advirtió que

			“…aviendo entendido la necesidad precisa y forzosa que tiene el ospital desta ciudad de colchones, fresadas y almohadas para los enfermos se acordó por conformidad de votos cometer al dicho licenciado Antonio Rosello alcalde hordinario desta ciudad que con su parecer el mayordomo del dicho ospital gaste lo que fuere menester en los dichos colchones fresadas y almohadas e demas gastos ordinarios deste concierto y comidas con los enfermos que ay e ubiere adelante…”129. 

			Sobre el hecho antes mencionado, al igual que en otras ocasiones, no se llega a saber si las compras se realizaban o no, pues no hay más mención de ellas en las sucesivas sesiones del cabildo, como tampoco se da cuenta de quién atendía a esos enfermos, que por lo que se desprende del escrito estaban en las piezas de la casa de Blázquez, las que continuaban cumpliendo esa función de hospital. Aunque sí dando cuenta, en una de las sesiones subsiguientes, de la poca atención que se le habían dado a las finanzas del hospital y el daño que eso había causado, ya que existían bienes consumidos cuyas rentas se desconocían.

			Esto hizo que el procurador general, considerando el grave perjuicio que ello importaba, realizara un llamado de atención a los cabildantes a principios de ese año de 1610, a raíz de lo cual acordaron que el general Pablo de Guzmán, alcalde ordinario, se hiciera cargo del tema junto al contador Juan Núñez del Pozo, considerado hábil en los negocios y honesto. Su trabajo sería pagado a costa de los mayordomos que, una vez revisadas las cuentas, resultaren culpables y negligentes por no haber llevado el inventario de los bienes, escrituras y censos, obligando al contador a iniciar un expediente donde debía repetir todas las cuentas desde su fundación hasta el momento en que se le dio la tarea130. Si bien la labor encomendada al “hábil y honesto contador” y al mayordomo del hospital en enero de 1610 no se volvió a mencionar a lo largo de ese año en las sesiones de cabildo, consta que comenzaron a realizarla tomando medidas extremas.

			Como mayordomo del hospital, Juan de Ludueña inicia un juicio contra don Fabián Maldonado de Espino por una cantidad de pesos dados a censo en 1605, del cual no había hecho devolución. La situación llega a extremos cuando Maldonado de Espino es puesto preso y en una carta expresaba que “…a pedimento de Juan de Ludueña mayordomo del ospital estoy preso por el senso corrido que debo no pudiendo estar preso por deudas por cuanto soy caballero hijodalgo e hijo de conquistadores y poblador…solicita se lo deje en libertad…” 131, a lo que el mayordomo apeló para que se le negara el pedido, pero igualmente se le otorgó la libertad con la orden que no saliera de la ciudad. El juicio continuará en los dos años siguientes (quizás más, ya que el expediente está incompleto) y con diferentes mayordomos, período en que por un tiempo volverá a estar preso Maldonado de Espino. 

			Este caso es solo un ejemplo de los muchos que aparecen en las diferentes fuentes documentales, algunos de las cuales se desarrollarán más adelante. También pone en evidencia un hecho que hasta ahora resultaba desconocido, como el que los mayordomos del hospital que lograban cobrar una deuda por censo que se tenía sobre el hospital recibían un porcentaje del dinero que se cobraba, lo que se verificará un par de años después, cuando se logró que Maldonado pagara parte de su deuda. Porcentaje que rondaría entre el 5 y el 10% según las épocas.

			 Como se verá más adelante, tres décadas después, la situación con respecto a las finanzas del hospital seguía siendo del mismo tenor. 

			En el año 1611 Pablo de Acuña es nombrado mayordomo del hospital132. La ciudad seguía contando con un barbero, aunque su mención en una sesión de capitulares no era en referencia a ese oficio sino a su otra actividad que, por lo ya observado en años anteriores, ambas provocaban desavenencias, como la que se detalla: “… y luego don Alonso de la Camara propuso que en esta ciudad esta Nycolás de Fonseca barbero y espadero que las vaina q haze las haze de badana y las vende a tres pesos y teniendo exsorbitancia en otras cosas que se ponga remedio en ellos y todos los dichos capitulares remitieron el remedio al dicho don Alonso de la Camara como Justicia mayor” 133. 
Al respecto es difícil creer que en un mismo período de cinco años hayan existido tres Fonseca con diferentes nombres: Manuel, Martín y Nicolás, y con los mismos oficios de espadero y barbero, a más de los litigios que venía teniendo tanto como espadero y como barbero por las sumas elevadas que cobraba por sus trabajos, por lo que se continúa sosteniendo que se trataba siempre de la misma persona134. 

			En esa época, los habitantes de la ciudad contaban también con un “médico” y enfermero: el padre Antonio Ruiz de Montoya del noviciado jesuita, que aunque no tuvo relación con el hospital, sí era importante para los enfermos, ya que no solo curaba a los que estuviesen dentro del noviciado, sino a todos los que pedían ser atendidos por él135, sin más datos, hasta el momento, sobre desde y hasta cuando permaneció en la ciudad.

			Miguel de Cornejo fue elegido mayordomo en 1612136, año en que puso nuevamente preso a Fabián Maldonado de Espino en el juicio que se le seguía desde años anteriores, logrando cobrar parte de la deuda que él mismo tenía con el hospital por un censo, previo salir de la cárcel a la cual se le había enviado por segunda vez. Por lo abonado, “Cornejo mayordomo del ospital solicita que se le pague lo que le corresponde de lo ejecutado a Fabián Maldonado” 137. Este reclamo pone en evidencia que los mayordomos del hospital se quedaban con una parte de cada censo que lograban cobrar, sin saber hasta ahora cuál era el porcentaje fijado.

			La falta de orden tanto económico como asistencial respecto del hospital que se viene señalando condujo a que nuevamente a mediados de ese año el cabildo insistiera para que los religiosos de la congregación del beato San Juan de Dios concurrieran a la ciudad de Córdoba para la organización y atención del hospital. Este petitorio le fue encomendado al alférez real don Gaspar de Quevedo, que se encontraba próximo a partir a la Villa del Potosí y Perú, otorgándole para ello un poder dado por los capitulares. En este se le encomendaba tratar con cualquier autoridad, tanto civil como eclesiástica, con el permiso para dar a conocer las rentas de los censos que poseía la institución y las donaciones que los vecinos habían realizado “para la fábrica y fundación del dicho hospital”. Había que recordarles a esas autoridades la carta enviada años antes, pidiendo el envío a la ciudad de algunos de los hermanos, de la cual no recibieron respuesta alguna, además de solicitar nuevamente que se enviasen dos o más hermanos sacerdotes o legos. Si al portador de la carta le era pedido testimonio de la seguridad de las mandas y rentas de este, por el poder otorgado debía responder que aquellas podían ser conferidas por cualquier escribano de esa ciudad, asegurando que los censos y mandas serían pagados acorde a lo prometido por los vecinos138. 

			Mientras aquella petición se llevaba a cabo, el cabildo decidía contratar personal idóneo que atendiese a los enfermos, siendo en este caso al cirujano Bartolomé de Soria139. Paralelo a ello, en ese año de 1612, Paulo de Bide140 presentó su título de cirujano ante el cabildo para ejercer su profesión, el que fue rechazado argumentándose que ya se tenía contratado al cirujano Soria, y que la validez del título presentado correspondía para la corona de Portugal y no para los reinos españoles141.

			Ese hecho llama la atención, ya que justamente no solo el hospital, sino toda la población se encontraba ante la necesidad de personas aptas en el arte de curar para su asistencia. Así también, como ya se vio, de Bide no era el primer profesional de origen portugués que ejercía su oficio de manera particular o incluso contratado por el cabildo, como fue el caso del médico Álvaro de Mercado. 

			Sin embargo, no conforme con la negación a su pedido, el cirujano de Bide volvió a solicitar meses después autorización al cabildo, el que resolvió “…que se le de licencia para usar oficio de cirujano atento ser examinado y presentó sus títulos los que están traducidos y los lei en lengua castellana...”, aunque ratificando los cabildantes que ello no sería causal para que se dejase de abonar el salario concertado con el cirujano Soria142. Esa aclaración abre la posibilidad de dos cosas: que de Bide podía atender en el hospital pero de manera gratuita, o solo se lo autorizaba para que pudiera atender de forma particular, siendo esta última la más certera, ya que no existe contrato alguno para asistir en el hospital. Es interesante la explicación en esa segunda presentación sobre que el título estaba traducido y así se lo pudo leer, por lo que se argumentó para su rechazo en la primera solicitud y se supone que se debió a que estaba escrito en portugués y no a que el título era válido solo para la corona portuguesa.

			A los pocos meses de elevada la petición sobre la venida de los hermanos de San Juan de Dios, los cabildantes procedieron“… a leer una misiva de su Mgd de la Plata que trata de la benyda al ospital desta ciudad de los hermanos Juan de Dios… y con esto se acabó y cerró el cavildo…” 143. Si bien no se especifica el contenido de esa misiva, se da a entender que hacía referencia a una autorización para que esos hermanos pudieran hacerse cargo del hospital. Sin embargo, transcurrido el tiempo y viendo las acciones que continuó tomando el cabildo, aquel segundo pedido para que viniesen los hermanos de San Juan de Dios a tomar poder del hospital también fue infructífero.

			Para marzo de 1613, sin poder constatarse si para esa época subsistía aún el contrato realizado con el cirujano Soria o con de Bide, la situación sanitaria era grave. La casa-hospital se estaba cayendo y era imperiosa la necesidad de reedificarla. Para ello se nombró como comisario al alcalde ordinario Pedro García Redondo, quien junto al mayordomo capitán Pedro Arballo de Bustamante144 debía llevar a cabo de manera urgente la obra, dejándolo asentado de la manera siguiente: “… para que el susodicho como mayordomo del ospital le repare de lo que al presente tiene más nezecidad para que no se caya (sic) y a quenta de las renta del dicho ospital baya haciendo el gasto asi de peones como de materiales teniendo cuenta y razón…y que a los dos indios que de presente sirven al dicho ospital se les pague de la renta del cada uno diez y seis pesos…” 145.

			Recordemos que la casa-hospital hasta ese momento continuaba siendo la donada por Blázquez. En el escrito anterior se aludía a dos indios que trabajaban en el hospital, a los cuales el cabildo autorizó una paga de dieciséis pesos a cada uno por el servicio. No es esta la primera referencia de indios que trabajaban en el hospital, sean alquilados o pertenecientes a aquel, como ya fue mencionado, pero sí la primera que se asienta el monto que debían percibir. Recordemos que en otra ocasión se obligó al médico contratado por el hospital a vestirlos, darles comida y adoctrinarlos, pero no figura paga alguna por el trabajo que realizaban en el hospital. El tema de la contratación suscitó un conflicto que no tenía relación alguna con el tema puntual de la organización hospitalaria o la asistencia a los enfermos. La situación se planteó cuando don Luis de Peso, vecino encumbrado de la sociedad cordobesa, presentó un reclamo negándose a que uno de los indios realizara el trabajo, ya que le pertenecía por ser de su encomienda146. 

			Este hecho lleva a las siguientes preguntas: si la casa-hospital estaba destruida como sostenían los cabildantes y los indios eran del hospital, ¿qué servicio cumplían allí? ¿Antes también recibían paga? ¿A quiénes pertenecían, al cabildo como patrón del hospital? ¿El cabildo los alimentaba, vestía y adoctrinaba? Se excluiría de esos interrogantes, así, al indio que reclamaba como de su encomienda don Luis de Peso. Si la obra se concluyó o el conflicto con de Peso se solucionó, más los interrogantes que dicha situación plantea, es difícil responder, ya que en sesiones subsiguientes no se vuelve abordar ninguno de los dos temas dentro de las actas existentes147.

			Para ese año de 1613, aún se encontraba en Córdoba el cirujano Bartolomé Soria, desconociéndose si contratado o no por el cabildo, pero sí que continuaba con las atenciones particulares. Este hecho se verifica cuando reclamó en un juicio sucesorio el pago de la asistencia brindada durante cinco meses a Isabel Peralta, hija de Leandro Peralta y Catalina de Cabrera, donde “afirmaba bajo juramento valer más de dicha suma los remedios que le había suministrado y que solo cobraba una pequeña remuneración de setenta pesos en razón de la pobreza de la enferma”, pagándosele esa suma en octubre de ese año148.

			Las numerosas actas faltantes de los años 1614 y 1615 imposibilitan saber, hasta ahora, quiénes fueron electos mayordomos del hospital para esos períodos, y de las pocas sesiones que existen no se encuentra mención sobre el hospital. A pesar de ello, se sabe que la población de la ciudad continuaba teniendo a quién acudir en caso de enfermedad, ya que a más de los cirujanos recientemente mencionados Bernardo de Soria y Pablo de Bide y otros “entendidos”, en el año 1614 se encontraban en la ciudad el cirujano y barbero Cristóbal Rodríguez Colmenero149 y el cirujano Andrés Navarro, a quien Juan de Oquendo le otorgó una negra bozal llamada María, recién traída de Angola, especificando que “…se la vendo porque ha estado y esta al presente enferma; de la cual enfermedad la cura Andrés Navarro como zirujano. Desde luego me desisto y aparto y abro mano de la tenencia, posesión y señorío que tengo a la dicha esclava. Y todo lo cedo renuevo y traspaso en el dicho Andrés Navarro…” 150. De ambos se desconoce desde cuándo estaban en la ciudad y del segundo cuánto tiempo permaneció en ella.

			Según refiere Garzón Maceda, en el año 1615 hubo una epidemia “…que como otras, se conjuraron únicamente por la mediación de los Patronos San Roque y San Sebastián en cuyo honor mandóse a construir la Hermita de su advocación…” 151, aunque no se brindan más detalles. 

			Un caso particular: 
Tobal Ruiz de Castelblanco y nuevas diposiciones 

			En enero de 1616 había sido elegido mayordomo del hospital Miguel de Cornejo, quien fallece y es reemplazado por Manuel Fernández152. Sin noticias sobre el pedido hecho para la venida de los hermanos de San Juan de Dios para hacerse cargo del hospital, los capitulares continuaron tomando decisiones respecto de él. En ese momento se da un hecho por demás particular, que por otra parte no será el único de esas características a lo largo del historial del hospital Santa Eulalia.

			 Así fue el caso de don Tobal Ruiz de Castelblanco153, morador de la ciudad, quien “llamado y guiado por la voluntad de Dios para servir todos los días de su vida al ospital, sin solicitar nada a cambio”154, se presentó ante el cabildo pidiendo autorización para ello. Ante las necesidades reinantes en dicha institución, se accedió a la petición efectuada. Más aún, nombrándolo su administrador se consintió que viviera en dicha casa-hospital, debiendo asistir “a todo género de español varones y mujeres pobres de solemnidad enfermos”155. Para ello, el mayordomo Manuel Fernández debía asistirlo con las rentas del hospital, aunque no concluían allí las acciones de agradecimiento del cabildo, ya que también autorizó a don Tobal a pedir limosna para “el sustento y cura de tales pobres y de su persona” todas las veces que lo considerara necesario, debiendo obtener para ello la licencia correspondiente del Vicario y Juez Eclesiástico de la ciudad156. 

			En esa misma sesión se decidió que dos alcaldes ordinarios se encargaran de constatar la comodidad que hay de casa, cama y todo lo demás, cosas necesarias para su buen funcionamiento. De esto se deduce que los arreglos ordenados a hacer años antes en la casa-hospital se habían llevado a cabo.

			Dada la riqueza del texto de lo que determinó el cabildo en esa misma sesión, resulta importante la transcripción en su totalidad: 

			“…que en este dicho ospital se a de curar todo genero de españoles varones y mujeres pobres de solemnidad enfermos y en los antes de entrar en el dicho ospital a de llevar el tal enfermo licencia por escrito de ambos alcaldes ordinarios o qualquier destos y con esta licencia se a de recibir el tal enfermo y se a de curar debalde y darle cura medicina y sustento a costa de dicho ospital questo a de pagar el mayordomo del de la renta del dicho ospital…ansi mesmo se declara que en este dicho ospital ande curarse todo género de indios del servicio de las casas de los vecinos y moradores de la ciudad y forasteros con que el indio enfermo del vecino o morador de la ciudad para ayuda a su cura y sustento les a de dar su encomendero o persona que sirviere, al tiempo de su entrada al dicho ospital cuatro pesos de limosna en los frutos de la tierra o en otros géneros en que buenamente lo pueda pagar y estos dichos cuatro pesos se a de pagar al mayordomo del ospital y de todo a de tener cuenta y razón y el tal indio enfermo se a de recibir en el dicho ospital con cedula y licencia del dicho mayordomo y los indios enfermos forasteros que no tuvieren amos en la ciudad se an de curar en el dicho ospital debalde sin que lleve los dichos pesos estos indios forasteros se entiende indios de los pueblos de indios de la jurisdicción o de las demás ciudades della o del Piru o de otras provincias…y en lo que toca a los enfermos españoles que mueren en el dicho ospital lo an de enterrar de pobres debalde como hasta aquí se a acostumbrado, y si dejare algunos bienes el tal enfermo se vendan y se partan entre el cura y el dicho ospital esto no saliendo del arancel eclesiástico en materia de semejantes en tierras de pobres españoles, en lo que toca a los indios que muriendo en el dicho ospital del servicio de las casas mientras no tuviere iglesia ni capellán el dicho ospital pague el encomendero o persona a quien hubiere servido el entierro y los demás indios enfermos no teniendo bienes se entierren como pobres y con la condición referida de españoles y con que la limosna que juntare de plata el dicho Tobal Ruiz de Castelblanco que cada semana la a de ir entregando al tal mayordomo del dicho ospital de que a de haber cuenta y razón para que la de el dicho mayordomo que tenga libro el dicho administrador de los enfermos que recibiese y fueren muriendo...”157.

			De la lectura del anterior escrito se observa que solo hace referencia a españoles e indios, quienes podían curarse en el hospital. Nada se especifica sobre negros y mestizos, por lo que se desprende que allí no eran atendidos, y por las otras disposiciones que se dieron para los dos estamentos mencionados.

			La atención para los españoles se establece “debalde”, gratuita, solo contando con una licencia por escrito, o sea un permiso para entrar al hospital dado por los dos alcaldes ordinarios o solo por uno de ellos. Las curaciones, medicinas y otras atenciones correría por cuenta de las rentas del hospital.

			También se abordó la situación en caso del deceso de los enfermos. Cuando era español, se lo debía enterrar como pobre y gratuitamente, pero se aclara que si el fallecido dejaba algún bien se tenía que vender, las ganancias de ello debían repartirse entre el cura que realizaba el entierro y el hospital. Se presume que debía tratarse de bienes que el enfermo llevaba consigo al ingresar al hospital, pues de tratarse de otros bienes muebles e inmuebles de mayor relevancia no podrían ser vendidos por sola decisión del mayordomo, cabildantes o Castelblanco, a cargo de la administración. 

			Respecto de lo que concernía a los indios, se encuentran diferencias respecto a la del español. Al indio se le pedía una paga de cuatro pesos, frutos de la tierra u otra cosa con la que pudieran pagar su cura y sustento. El encomendero o persona que lo tuviera a su servicio debía entregar la paga al mayordomo, pero se aclara que a los indios forasteros que no dependían de nadie también se los debía curar “debalde”, igual que a los españoles. 

			Otra diferencia era que, mientras el español debía contar con licencia de dos o uno de los alcaldes ordinarios, al indio se le exigía licencia y cédula dada por el mayordomo, no pudiendo determinarse en qué consistía esta última, pero como el mayordomo era el cobrador de la paga de ingreso, posiblemente se trataba del recibo de ésta, efectuada por quien estuviese a cargo del indio, quien también debía pagar el entierro si moría en el hospital. Si era forastero, se lo enterraba como pobre y con las mismas cláusulas dadas para los españoles, o sea que si poseía bienes, también debían venderse y dividir las ganancias entre el cura y el hospital.

			Se consideraba indios forasteros no solo a aquellos que pertenecían al pueblo de indios de la jurisdicción de Córdoba, sino también los de otras ciudades, los que venían del Perú y de otras provincias. Estas especificaciones de regiones desde donde podían proceder los indios indicaría que ese movimiento desde diferentes lugares era común en esta ciudad.

			La expresión plasmada en el escrito “como hasta aquí se a acostumbrado” en referencia a los entierros, da la pauta de que la casa-hospital, de una u otra forma, venía cumpliendo su cometido y que así se procedía ante el fallecimiento de algún pobre enfermo, aunque este escrito es el primero que aparece en las sesiones del cabildo reglamentando ese trámite.

			Con tales disposiciones es permitido suponer que no debe haberle resultado simple al pobre enfermo entrar para ser atendido en el hospital en esta época, ya que si era pobre, estaba enfermo y posiblemente estuviera solo, le resultaría engorroso andar tras las licencias o cédulas de los alcaldes o mayordomos. Esta enredada burocracia en una ciudad tan pequeña y con tantas carencias, como se sabe, resulta por demás llamativa. Respecto de los indios, quedaban supeditados a la voluntad del encomendero o de quien lo tuviera a su servicio, el que desearan o no hacerse cargo, tanto de efectuar los pagos como de buscar los permisos para ser admitidos. Se entiende así que estas disposiciones quitaron en esta etapa el sentido de caridad y bien común con que debía proceder esta institución, resultando más extraño aun cuando a los pocos meses el hospital cambia de domicilio por lo deplorable de su situación edilicia.

			Se alquila una casa para el hospital

			En abril de 1616 se llevó a cabo otro acuerdo a solo tres meses del que se había hecho con Castelblanco, que trataba sobre lo siguiente:

			“…En este cavildo propuso Luis de Arguello fiel ejecutor propietario desta ciudad de que en cumplimiento de lo que este cavildo tiene acordado cerca del ospital y pobres de la ciudad y dixo que para principio y buen orden que se ha de tener en el dho ospital a ofrezido sus casas Don Fabián Maldonado alquilada por precio moderado sobre lo qual se trato y confirió y se acordó por este cabildo que Luis de Arguello haga escrito y escritura con el dho Don Fabian y el mayordomo del dho ospital en once pesos por mes y esto se pague de la renta del dicho ospital y los dhos Luis de Arguello y mayordomo hagan zedula del dho arrendamiento y la paga del dho alquiler cobre el mayordomo a cuenta y de lo que debe al dho ospital el dho don Fabian Maldonado…” 158.

			Se trataba de una persona encumbrada de la sociedad cordobesa, la cual había ocupado los cargos de regidor y alcalde de la santa hermandad en 1608159, pero al parecer el alquiler de la casa de Maldonado160 fue una forma de salvarlo a este de sus deudas, ya que de la paga se iría descontando lo que Maldonado debía como censo al hospital, censo por el cual, en un juicio que le inician los mayordomos Juan de Ludueña y Miguel Cornejo, estuvo en la cárcel, expediente judicial que llega hasta 1613, pero se sabe que solo había abonado una parte de su deuda y, por lo que se infiere de la oferta de Maldonado, a pesar de los años transcurridos, aún no había terminado de pagar aquel censo al hospital. Además, se observa que en el acuerdo transcripto no se menciona si Castelblanco continuaba o no a cargo de este161.

			En el mismo tiempo del acontecimiento precedente se presentó ante el cabildo el maestre Jayme Nicolás162 con licencia de cirujano otorgada por los gobernadores Alonso de Ribera y Luis de Quiñones Osorio “de pasado y presente de esta provincia” 163, pidiendo permiso para ejercer su profesión y no siendo esa la primera vez que Nicolás se encontraba en la ciudad. Ante aquel pedido, los cabildantes decretaron que el susodicho podía curar de cirugía y medicina libremente, con las personas que con él quisieran curarse en esta ciudad y su jurisdicción, pudiendo ejercer tanto como cirujano y como médico, a pesar que en su exposición se presentó solo como cirujano. No existe, sin embargo, ningún contrato que lo habilitara a curar en el hospital, posiblemente porque ya existía un trato previo con el médico Juan Barba164. Esto se deduce de que, a fines de 1616, el cabildo trató la falta de médico que había en el hospital, aludiendo a que Juan Barba, quien ejercía esa profesión en el citado hospital, “se ha ido a vivir al Perú” 165. Se desconoce desde cuándo se encontraba en Córdoba, cuándo se firmó el contrato, cuáles fueron los términos, el tiempo que permaneció en la ciudad, u otro dato que muestre su desempeño, como también se desconoce por qué no se contrató en su lugar a Jayme Nicolás, a pesar de haberle dado licencia como cirujano examinado, y del cual se sabe que permaneció en la ciudad hasta 1618166, o a Paulo de Bide, que aún se encontraba en ella. En este punto es de señalar que era algo corriente en el tiempo y espacio que se aborda que no todos los cirujanos o médicos se afincaran en la ciudad adquiriendo propiedades o pidiéndolas en merced167, siendo ello una causal de la pobreza, carencias y vicisitudes sanitarias en que se hallaba Córdoba, según las cartas enviadas por los capitulares al gobernador, al virrey o al rey, en diferentes oportunidades.
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