Primerasdescripcionesdel tifushasta € siglo XI1X

El médico italiano Girolamo Fracastoro fue el pninsutor que traté sobre esta
enfermedad en su obke contagione et contagiosis morbis et eorum caragien el
capitulo sextoPe febre, quam lenticulas vel puncticula vocé®bbre la fiebre que es
llamada lenticular y punticular), publicada en i@ d546. En ella, Fracastorius situaba
el tifus entre la peste bubodnica y las fiebres petifenciales:*hay también otras
fiebres, las cuales, por decirlo de alguna manegstan a medio camino entre las
pestilencias verdaderas de las no pestilenciagjngae muchos mueren por su causa,
muchos se recuperan. Son contagiosas, por tantocgen de la naturaleza de las
fiebres pestilentes, pero normalmente se las llamaéignas igual que pestilentes. De
esta clase fueron las fiebres que en 1505 y 1528ajeron por primera vez en ltalia,
y que no habian sido conocidas previamente portnasoSin embargo, son familiares
en ciertas partes del mundo, por ejemplo en Chypea las islas vecinas. Vulgarmente
son llamadas “lenticular”, lentejas pequefias, o ‘fpiculae”, pinchazos pequefios,
porque se producen unos puntos parecidos a lasjb a las picadas de las pulgas.
Otros deletrean el nombre de manera diferente yll#ésan “peticulae”. Tenemos que
estudiarla cuidadosamente, pues hoy en dia, tamk&observada con frecuencia, no
Unicamente afectando a muchos de golpe, sino tanked casos especiales, a
individuos aislados.

Los casos observados se dan en personas que fderbalia a otros paises donde este
tipo de fiebre no existia, y alli morian de ellmno si fueran portadores de la
infeccion. Y esto sucedid unos afios atras con el omlebrado y docto Andrea

Navagerd, embajador de la ilustre Republica de VenecialdReino de Francia. Pues

murio de esta enfermedad en una provincia donde €esise de enfermedades era
desconocida, incluso su nombre.

Esta fiebre, por tanto, es contagiosa, pero nodt#eapidamente, al menos a algunos
de los afectados, ni a distancia, sino sélo a lealmente afectados. Aunque en los
primeros estadios todas las fiebres pestilentesss@awves y calmadas, esta clase invade
con tal ligereza que dificilmente se avisa al docRor tanto, ha engafiado a muchos
de ellos al principio, y esperando que se resodvigor si sola, no han administrado
ningun remedio, hasta que se han mostrado losmeamale la fiebre maligna.

De acuerdo con la naturaleza de las fiebres de #ste los sintomas se iniciaban con
una temperatura moderada, aunque era evidente guaraducia una cierta afeccién
interna, y entonces llegaba la postracion del coeemtero y la misma lasitud que se
produce tras un esfuerzo excesivo; el paciente gotha tenderse sobre su espalda, la
cabeza pesada, los sentidos entorpecidos, y emajeonia de los casos, después del
séptimo u octavo dia, la mente quedaba vaga; los enrojecian y el paciente se
desorientaba; la orina al principio se observabaliga, pero consistente, y después
roja y oscura, como el vino de granada; el pulsa débil y lento, y los excrementos
corruptos y ofensivos al olfato. Entre el cuartséptimo dia, a menudo aparecian
puntos rojo purpura en los brazos, en la espala@d yecho, y tenian el aspecto de una
picada de pulga (puntiformes), aunque a menudo eras grandes, del tamafio de una
lenteja, y por eso se le dio este nombre a ladéebr

El paciente tenia poca sed, o ninguna; pero la lengestaba sucia. Algunos
permanecia en un estado somnoliento, otros queddbapiertos, y a veces se daban
las dos situaciones en el mismo paciente, de foaibernativa. La enfermedad

! Andrea Navagero muri6 en Blois (Francia), en el 8529.



permanecia estacionaria en algunos casos hasteéglimso dia, en otros hasta el
catorceavo, y en otros aun mas tarde. Algunos paesemostraban retencion de orina,
y este era uno de los peores sintomas. Pocas mujeneeron de esta fiebre y pocos
hombres mayores, casi ningun judio, pero en cammbiwiO mucha gente joven y
muchos nifios, y eran de muy buenas familias, juestgerio contrario que sucede en las
verdaderas fiebres pestilenciales, que atacan nmagate a la gente comuan, por lo que
parecia que estas fiebres se sintieran atraidas@apmente por la nobleza.

Los sintomas especiales precedieron a la muertanpien a la sanacion. Los peores
sintomas eran los siguientes: si el paciente a memsentia que perdia todas sus
fuerzas; si la administracion de un purgante suava seguido de una evacuacion
anormalmente grande; si después de haber sufrid arisis no se observaba una
mejora; y vi a menudo casos donde la nariz sangm@aii@osamente, hasta tres libras
de sangre, y los pacientes morian poco después.uBraal sintoma que hubiera
retencion de orina, que los puntos rojos permanmaci® desaparecieran con dificultad
0 se volvieran muy lividos o muy purpuras; y sirdem todos o algunos de estos
sintomas, la muerte era muy cierta; por otra paite,recuperacion era segura Si
aparecian todos o algunos de los sintomas opuestos”

Entre los médicos de la época se produjeron graddesepancias a la hora de
determinar el origen de la enfermedad. Fracastgarsaba que las causas debian
buscarse en la calidad del aire, “infecciones datri@sfera”, 1o cual parecia evidente
después de que se hubieran producido diversos terasrde este tipoTambién se
pensaba que la infeccidon era debida a la cond#ola sangre, que estaba sujeta a una
oscura influencia y por ello se habia alteradoualidad. La aparicion de las manchas
rojas, ademas, parecia confirmar que se estabageodo una putrefaccion.

Casi treinta afios después de la obra de Fracastomparecieron tres tratados
importantes sobre esta enfermedad, sobre todolalidede Toro (1574), y también los
de Alonso Lopez de Corella (1574) y Luis Mercade7d), conocidos como los autores
“clasicos del tabardillo”. Estos textos probabletearspondieron al rebrote epidémico
producido por la dispersién de los morisces las mesetas centrales de Espafia tras la
guerra de las Alpujarras.

2 En 1528 se produjeron copiosas lluvias y muctasssé desbordaron e inundaron grandes territorios.

% Los mudéjares, o musulmanes que vivian en la pelairibérica reconquistada por los cristianos,
recibieron el nombre de moriscos a partir de szafa conversion en 1502, cuando se les ordend
bautizarse bajo pena de expulsarlos de sus tidfrase 1568-1571 se produjo la llamada “Rebelién de
las Alpujarras”, cuando la abundante poblacién swaridel antiguo reino de Granada se alz6 en armas
protestando contra la “Pragmética Sancion antiroatide 1567, que prohibia las libertades en su modo
de vida, costumbres, nombre y lengua arabes.

Una vez sofocada la rebelién, los moriscos gramadineron dispersados por el interior de Castilla (
asi los de Levante), y ante la imposibilidad degrérlos y recelando de su connivencia con lodgsra
berberiscos y turcos, fueron expulsados definiteat®m en el afio 1609. La dispersion de los moriscos,
que en principio estaba perfectamente planificadaomplicé extraordinariamente debido a un ingern
precoz y muy crudo, a la mala distribucién de Ibimentos y a la difusion de la epidemia de tifus (y
quizas también de peste, al menos en Andalucidenzil), todo lo cual dificultd el avance por déior

de la peninsula y causé enormes bajas. Pareceeseledos 54.366 moriscos que debian ser deporéados
Sevilla, Albacete, Coérdoba, Toledo, Extremadura,ada@lajara, Talavera de la Reina, Segovia,
Valladolid, Palencia y Salamanca, murieron ca€dQQ, mas del 20%.



En castellano, esta afeccion fue designada vulgaem@n los nombres de tabardillo,
tabardete, pulgdn o pintas. El origen de estoshlosaesta demasiado claro, y segun el
doctor Manuel Iglesids“es cosa alguna tanto dificil de averiguar”

Sin embargo, es interesante reproducir las palal@iadoctor Joseph Amar, médico de
Camara del Rey, que en 1775 escribio el lilmstruccion curativa de las calenturas
conocidas vulgarmente con el nombre de Tabardilitratd sobre la historia de estos
nombres*Antiguamente se llamé tabardéteconforme leemos en Acosta, Monardes, y
otros de nuestros Autores Espafioles, aunque e#ospie usan de esta voz con
propiedad, entendiendo solamente las calenturasgmad con pintas. Mas como el
nombre Tabardillo es el que ahora usamos, y elspuballa mas recibido de nuestros
Autores Espafioles, trataremos de su etimologi®i€dionario de nuestra lengua dice
que es una enfermedad peligrosa, que consistelrefimaligna, que arroja al exterior
unas manchas pequefias, como picaduras de pulgaseges granillos de diferentes
colores, como morados, cetrinos, etc. Aflade quea@abias’, dice se llamé asi del
nombre latino “Tabes”, que significa putrefacciopprque se pudre, y corrompe la
sangre. En Latin le d4 Rubifios el nombre de “morlpuscticularis, vel febris
putrida”; pero este segundo no es propio signifisadomo tampoco la derivacion de
“Tabes”, que es lo mismo que “atrophia, macies, t@scencia”’, que no tiene
proporcion con el Tabardillo.

Algunos le llaman Pulgon, por la similitud que genlas pintas, que caracterizan esta
enfermedad, con las picaduras de la pulga; y akivubgo las llama Lenticulas, o
Punticulas, porque se ven pintas semejantes aelatejas, 6 a las picaduras de los
chinches. Aunque lo mas corriente es llamarse Taibayr 6 Tuberculillo, como dice
Alfonso LopeZz no porque aparezcan tubérculos, sino porque lagp los imitan de
algun modo; pues que el nombre de Tabardillo vipoe parecerse mucho & las
picaduras de los tabanos, que se llaman tabardos”.

4 El doctor Manuel Iglesias fue autor deM@moria sobre las analogias y diferencias entreabhrdillo
pintado de los antiguos y las fiebres tifoideasfiystde los moderno&l862). En ella hace un recorrido
muy detallado sobre la historia de esta enfermelathndola de diferenciar de la fiebre tifoidearn ¢ta
cual, como se vera mas adelante, era frecuentememtendida.

® El término “tavardete” aparecié por primera vezl@obra de Juan de Avignon*, en su oBevillana
medicina donde afirmaba que durante los afios 1393-1394lleSeufrid repetidas epidemias de este
tipo: “En el afio de mil y trezientos y noventa y tresrieoon viruelas y tavardete, y sarampion y fiebres

corrieron estas dolencias mismas, y mas agudas|ylenojo y mucha langosta”.

* Juan de Avignon, en realidad un médico judiocoswdlamado Moses ben Samuel de Roquemaure, compuso
Sevillana medicin@&n 1418, donde se relacionaban las enfermedadesidas en esa ciudad y el método curativo
para sanar de ellas.

® Tavardillo: mal peligroso, y lo fué mucho a susngipios, antes que los médicos acertassen su cura ;
arroja a fuera unas pintas leonadas o negras, yjas son coloradas son menos peligrosas y mas$acil
de curar, como no se buelvan a entrar en el cueavece averse dicho del nombre “tabes, tabis™oy |
mas cierto es ser hebreo, del verbo “tauah”, signapor sefialar al paciente y pintarlo con las disha
manchasSebastian de Covarrubid®soro de la Lengua Castellana, o Espaf{@éll).

"« . Tabardillo vel Pulgon patrio sermone eam vocaitiud est frequentius, unde vero tabardillo sit

dicta non est ingeniosum divinare, nec illud intigare est momentaneum, tabardillo tanquam
tuberquillo, non quod sit tuberculum sed quod mgdodam illud imitetur, vel tabardillo & quibusdam
vermibus quos vocant tabardos, quorum morsibust faffiorescentie similes ijs quas nos tabardillo
appellamus...” Alonso Lopez de Corellde morbo pustulato, sive lenticulgi574)



Luis de Toro tratdé extensamente sobre esta enfeinenl su obrBe febri epidemica et
nova quae latine puncticulus, vulgo tabardillo éttps dicitur, natura, cognitione et
medel&. En ella, de Toro escribia gten una parte de la tierra se producen de repente
nuevas dolencias, unas en miembros especiales etr@dades determinadas, otras en
una clase social; como si los males eligiesen eengs cebarse: de suerte que los
nifos padecen unos, los viejos otros; éstos loenes, aquellos las mujeres; los de tal
clase, los proceres; los de tal otra, los indigesnte

Por esto, como perpetuamente viene observandosm adimundo mortal, nadie podra
extrafiarse con razon de que la fiebre punticulaarapiese de repente entre nosotros
en el afio de 1587asi debié ser, ya que, si yo no estoy trascorddeldodo o si no lef
los escritos de los antiguos sin prestarles atamcegh ninguno de ellos he encontrado
de esta fiebre ni el mas oscuro vestigio.

Porque excepto uno, Fracastor (el primero en la m@ande los hombres, que se
asegura que ha escrito de esta materia, y que codnardeclarar la naturaleza de la
fiebre y a dar indicaciones para su curacién, oemtio, no obstante, muchas cosas),
ningun otro quiza (Qque hayamos sabido), ni aun akaga, traté de esta fiebre. Amato
Lusitano, en sus Centurigs algunas curaciones relativas a la fiebre Puligafirio,
pero de modo breve y no por cierto cuidadosameoabdado ni pertinente al fin del
asunto. Otros mencionaron esta fiebre en sus olaw@sjjue ocupandose de otra cosa. Y
seguramente trataran de ella otros, cuyos libros aa han llegado a mis manos”.

De Toro traté sobre el origen de la enfermedad gtava con rotundidad que aquella
fiebre aparecio en el afio 1557, y aunquéfdama mas templada y suave, continu6
hasta el afio 157Q"Para este autor, el “tabardillo” era una de iabrés putridas, y
ademas, “cacoetes” o maligna. Era epidémica y usavg aunque en parte convenia en
Su naturaleza con la peste, no se considerabdepéstpor completo, a pesar que en
realidad se demostraba contagiosa. Segun de Taymunicase, principalmente, por
medio del contacto real, pero por aquella parte denexista el “fomes” de la
enfermedad, rara vez por medio del aliento y aadisia. Ahora bien, el medio por el
gue a otros se propaga es, sin duda alguna, el germl cual primeramente se adhiere
a la piel y a las pequefias venas, se extiende m#®res y por aqui llega a penetrar a
las mismas visceras”.

Los signos de la enfermedad efana calentura suave al principio y ho muy subida.
Lo de moderada débese a que la infeccion de laneies tiene su origen en la piel y
en las venitas, y no acomete de pronto el mecandegnios humores que hay en los
grandes vasos, sino poco a poco, a medida quddaditn se va extendiendo.

También tiene los pulsos desiguales desde el pioccon desigualdad tanto en una
sola pulsacion como en varias. Pero hemos creichweaente advertir que las orinas
turbias, aun semejantes a las de los jumentos,ebem en justicia incluirse entre los

8 En 1574 apareci6, en latin, su obra sobre el tthlba, que no fue traducida al castellano hastafe®
1941, con el titulde la fiebre epidémica y nueva, en latin punticularigarmente tabardillo y pintas.
Su naturaleza, conocimiento y medicaciBsta obra, que a mediados del siglo XIX era exddamente
rara y poco reconocida, a pesar de ser considexada el primero y mas extenso y especifico tratado
sobre el tifus, fue encargada por el Marqués dealéir con la intencibn que se anotara la historia
completa de la epidemia.

° Luis de Toro comentaba que la fiebre punticularaguel momento, se cebafzauelmente por toda
aquella comarca de la Lusitania, que Extremaduramo si dijéramos mas alla del Duero (extra-
Dorium) se llama, por aquel entonces hacia estragos

1% Curationum Medicinalium Centuriaen siete libros (1551-1580).



sintomas. Y asi, atendida la naturaleza del humdicionado, ora surge la fiebre
sinoco, ora el causon, ora la terciana; ya, en fmciéndense las fiebres que dicen
relacién a la pituita y a la melancolia®

En el mismo afio que Luis de Toro publicaba su alB@4, Luis Mercado, médico de
quien ya se ha hablado en el capitulo dedicad@adte, escribié otro trabajo, también
de notable mérito, con el titulessentia, causis, signis et curatione febris malegnn
gua maculae rubentes, similes morsibus pulicum puwnin per cutemEn ella se
ocupaba de la fiebre conocida con el nombre deddloa enfermedad que creia estuvo
oculta 0 no se conocié en tiempos de Hipocratemt&tha cara a la dolencia y explicaba
la manera como debia tratarse al pacieéeteios tiempos modernos, en el afio de 1532,
en diferentes tiempos y lugares, consta que saguerdmuchas vidas, en parte por la
ignorancia de los médicos, pero en parte por siefi@ y maligna naturaleza. Una vez
conocida la enfermedad ningun terror doméstico debe arredrar para ocultar el
peligro, sino que con animo jovial y una lisonjesperanza debemos manifestarselo
asi a los interesados; que el médico debe usaresiqmes que no induzcan a la
desesperacion, sino a la diligencia; que no props el peligro cierto, sino la
esperanza dudosa, ni manifieste la crueldad de nfermedad, sino su pérfida
naturaleza. Conviene, ademas, ya se pronostiq@allad, ya la muerte, irse con tino,
porque a cada paso sucede una y otra cosa de meysds modos; y si se predice el
peligro, se abate el espiritu del paciente; sispe&ranza, se anima mas de lo que puede
ser Util; y esta es la causa de que el vulgo matejemprudente, temerario e ignorante
al médico”.

El tercer autor “clasico del tabardillo” fue Alond@pez de Corelfd, y aunque su
trabajo es importante, la obra no es ni tan cliomao la de Mercado ni tan extensa y
completa como la de Toro. Su preocupacion se dentrapecialmente en el nombre de
la enfermedad, la clasificacion de sus lesionesng@as, su posible novedad, la
naturaleza del proceso, las causas predisponiguiesyeneran la susceptibilidad de
padecerla, la clinica, el prondstico y muy espewglte el tratamiento. En este estudio
recordaba que en 1558 hubo una epidemia de tiigspié todo el pais.

Sin embargo, la primera monografia hispana dedieadlarificar el origen, las causas,
la clinica y el tratamiento del tabardillo fue olda un autor sevillano emigrado a
América, Francisco Bravo, que publicé su libro eéxio en 1570, formando parte de
suOpera medicinaliala primera obra médica americana. Parece seelgegto resultd
desconocido en la Peninsula, pues no lo cita nmgienlos autores espafioles. Bravo
estudiaba en este trabajo la epidemia tifica saufed la capital azteca a finales de la
sexta década del siglo XVI, recordando la que &nmmi vivio cuando ejercia la
profesién en Sevilla, en 1555.

Tras las tres obras “clasicas del tabardillo”, etemtores hispanos redactaron nuevos
trabajos sobre la misma enfermedad, y entre losremsnbrados destacan los de Fray
Agustin de FarfanJratado brebe de medicin@d579); Juan de Carmon&ractatus de

1 Segun Luis de Toro, la fiebre sinoco se caraebezporla pesadez del cuerpo, la laxitud, el dolor de
cabeza, el color rojo del rostro, el llanto, difiad de respiracién, pulso fuerte y desigual, pléto
excrecion sanguinolenta, dolor de rifiones, rubiemg turbacién de las orinasla fiebre biliosa, que
determinaba la invasion Ultima, ofrecia de paréictun calor exterior, sed, laxitud, “ossearia”,
inquietud, ansiedad, agitacion y aspereza de lehgleapituitosa estaba caracterizada fsmmnolencia,
desidia y mal humor’y la melancolia pditristeza, delirios turbulentos, temores e insoosii

12 Su obra relativa al tabardillo fue dedicada akpbide Tarazona y publicada en Zaragoza en 1574 con
el titulo deDe morbo pustulato sive lenticulares quem nostrabardillo appellant.



peste ac febribus cum spunticulis, vulgo tabardifigiciter incipit (1582); Luis de
Lemos, De optima predicendi rationi libri sex1585); Pedro VaezApologia
medicinalis(1593); Miguel Martinez de Leiv&8emedios preservativos y curativos para
en tiempo de pest@597); Nicolas Bocangelindjbro de las enfermedades malignas y
pestilentes, causas; prondstico, curacion y presabn (1600); Bartolomé Hidalgo de
Agtiero,Thesoro de la cirugi§l605).

Todos estos autores trataron sobre los origenda dafermedad y no se apartaron
demasiado de las teorias de Fracastoro. El dootorivthnuel Iglesias, en su obra ya
comentada y publicada en el afio 1862, hacia umesunuy completo, en el capitulo
dedicado a la “Etiologia del tabardilld’se creyo por los médicos del siglo XVI que su
causa era general, y que casi siempre residia eaire| el cual adquiria una mala y
venenosa cualidad; que era mas comun en el otdédmiién en el verano, después de
una primavera hiumeda, notandose al mismo tiempcequed curso de otras calenturas
podian manifestarse los sintomas de la fiebre pulat.

Nicolds Bocangelino dice que la causa mas princigmlel aire caliente y humedo,
porque dispone a la putrefaccion y hervor de losnbres. Esta misma enfermedad
puede venir por la mala calidad de las aguas que ba bebido, por haber comido
mantenimientos de facil corrupcion, y suelen tamkagudar mucho a caer en estas
enfermedades los aires astrinos; y por esta raiénga que aparece mas tabardillo en
constituciones pestilentes que en otros tiempagugoen ambos males la causa puede
ser una misma, y entonces el tabardillo sera cdotag como las enfermedades
pestilentes, comunicandose los vapores, espiritshalaciones por el aire que separa
unos cuerpos de otros”.

Sobre la dieta que debia tomarse en caso de emfelanto Lopez de Corella como
Mercado o Toro recomendaban que no se empezase@aigurosa abstinencia, sino
que se alimentase a los enfermos con caldos desustancia, como el pollo cocido
con lechuga, previniendo que no“sepitiesen con harta frecuencia, porque podrian
agravar, molestar y distraer a la naturalezaEste era un precepto general aplicable a
la mayoria de los casos, pero en ciertas ocasiteggron a recomendar la dieta de
frutas acidas y hierbas frescas.

Sobre las bebidas, Lopez de Corella preferia efrdento de cebada, anis y un poco de
canela y empleaba los cocimientos de amapolashysdgo en los casos en que debia
promoverse el sudor. Luis Mercado decia que coawdias bebidas suaves endulzadas
con jarabe, las cuales frenaban el ardor que aulbg& enfermos. En cambio, Luis de
Toro prescribia las bebidas “calefacientes” y aefam las frias, sobre todo las acidas
con zumo de limén, que eran muy empleadas en agu&impos. También aconsejaba
los refrigerantes, usandose mucho el suero, ematéke disolvia la sal prunel& bnzas
del primero por un dracma de la segungdg’muy principalmente los acidos, entre los
cuales preferiéel vinagre, el zumo de agraz y de limén, y el [agade 4cido de cidra”
Los refrigerantes y los acidos se administrabamestailo cuando los enfermos estaban
muy acalorados y tenian sed, y en ocasiones llegarcecomendar el consumo de
horchatas y tisanas. Si faltaban estos sintomapopian determinar una suave
excitacion de la piel, y con este objeto empleadldnocimiento de buglosa o lengua
de buey, ponderado para expeler toda clase de wsneh de mijo y lentejas, y los de
cardo santo, escabiosas, pentafilon y ltpulo”.

En el tratamiento contra la enfermedad, igual gor@ con la peste, se us6 muy
especialmente la sangria, y estos médicos fijdrotomento y las circunstancias en que
debia practicarse. Luis Mercado era de la opinige ‘glescargadas las vias digestivas



por medio de lavativas y medicamentos emolienselsyeno sangrar con intrepidez, sin
dilatarlo, siempre que no lo contraindique otra ewacion; pero si hubiese alguna
lenta evacuacion, no se debe por eso desistiradiel te la sangria, sino considerar la
duracion de aquella, y si es critica, suplementaet., y si hay bastante robustez en
los enfermos; en este caso deben aplicarse ventwsaediatas al lugar de la
evacuacion. Y en todos los demas conviene sangoatgmente, cuanto consientan las
fuerzas; y si la debilidad del enfermo no permdi&ssangria, purgar enérgicamente”.

Luis de Toro decia que no habia que fiarse deuexzdés del enfermdpor cuanto
aunque en el principio de la enfermedad sean mydiesque contar con la duracion
del mal y con la debilidad que se presenta constashte en el tercer periodoy
afadia quélo mas ventajoso en la fiebre punticular es empgrar las evacuaciones
sanguineas, por que no debemos abstener de eltaglgualte el estado pletérico; y
con respecto a la época del mal en que se deberarartta de ser antes que las
manchas se hayan esparcido por toda la superfigiénea, aconsejando que en el caso
contrario no se empleen de ninguna manera, porgu&amos autores de un grande
dafio. Y hasta el cuarto o quinto dia se puede sanguanto se deba, pues en
transcurriendo este tiempo ya no son tan conveeselals emisiones sanguineas”.

Generalmente se recetaron los purgantes minorayivas lavativas, y en Mercado se
leia el precepto que se purgara a los seis primiBassy se usara lavativas emolientes,
“y si esto no llegase a ser hacedero, debe el noédguardarse a la emision de la
fiebre, que sera a los catorce dias, segun lo haadtrado la experiencia’Luis de
Toro era mucho mas parco con las purgas y no lam&liraba jamas cuando aparecian
las punticulas;'porque acarrearian muy funestas consecuenciaSin embargo, al
principio de la enfermedad pensaba que eran bueaaaiaves catarticoson objeto

de arrojar la causa del mal mezclada con los hummprerincipalmente si estos
estuviesen turgentesprefiriendo la‘cafafistola, el mana, los tamarindos, el ruibarbo
y el jarabe solutivo de rosas”

Nicolas Bocangelino concluia que si no habian ajpdodas “pintas” y la enfermedad
estaba en su inicio, debian administrarse los ptegasuaves como mand; pero si las
pintas ya habian aparecido y el enfermo se endmntreejor, era muy recomendable el
uso de los laxantes.

Se aconsejaron también los bafios generales tersptadi@s casos en que el tabardillo
fuese muy ardiente, y algunos llegaron a presciéhtanfor, castoreo (secrecion
glandular del castor) y vino, indicando las ocasgren que cada uno de estos
medicamentos podria administrarse con provecho.

El brebaje favorito indicado por Luis de Toro senponia de'l manojo de hojas de
escarola, ldpulo, fumaria, escabiosas, pimpinelaglbsa; media onza de polipodio,
sen; dos ochavas de simientes de cidra, calabag®my sandalo citrino: cuézanse en
ocho libras de agua comun, hasta que se consuntaréara parte, con un poco de
vinagre blanco. Colado y exprimido, mézclese camameza y media de tamarindos y 3
onzas de zumo de poncil. Despumese ligeramenten ylac suficiente cantidad de
azucar hagase apocemado”.

En los siglos siguientes se escribieron numerosagsosobre esta enfermedad, que
habitualmente fue confundida con la fiebre tifoideas sintomas eran parecidos y se
administraron remedios similares a los propuestad siglo XVI:



Johann Conrad Rhumaln médico aleman seguidor de las doctrinas de €lamc
describia el tifus que se declar6 en Baviera epbsaHistoria morbi®, explicando sus
causas, que tenian una cierta relacion con lasadeeste tratadas por los autores
antiguos:“la epidemia no respetd ni edad, ni sexo ni comahci Su causa fue el
mercurio del aire, o los vapores acuosos conocic@s el nombre de “parinthon o
saginol”, pues en el fuego resulta un azufre artBeen el agua un azufre liquido y en
la tierra un azufre coagulado, unido el primero a mercurio brillante y a la sal
ardiente; el segundo al mercurio interminable ya dal humeda, y el tercero al
mercurio precipitado y a la sal calcinada. Entongases, viene entre ellos un cierto
desorden y entonces se constituye una insalubndasl 0 menos marcada; asi, una
excesiva sublimacion influye sobre el cerebro y flidez inmoderada causa reflujos;
una excesiva rarefaccion engendra las afeccionegiosas, y las convulsiones nacen
de su ebullicion, las apoplejias de su flujo y ¢dagde su precipitacion.

Estos signos se producen por las conjunciones deggtas de los astros Saturno y
Mercurio en el signo de Cancer; de Venus y MerceridPiscis y de Marte y Jupiter en
Cancer; el equinoccio habia sido austrino y el soig de verano aquiloniano, lo que
significaba un signo funesto”.

Los sintomas de la enfermedad eran cefalalgiaigeérttemblores, desvelos seguidos
de sopor, zumbidos en los oidos, paracfisenginas y hemorragias, que provenian
todas de los espiritus mercuriales simples; lardiellas lipotimias y la opresion
provenian de los espiritus mercuriales sulfurafioalmente, la cardialgia, el hipo, las
nauseas, la constipacion, el flujo ventral, lastdeion de gusanos y las petequias eran
causadas por los espiritus mercuriales salifpmsque el espiritu animal es un cuerpo
mercurial puro, moderado, mévil, que se propaga poa circulacion infinita, en
forma reticular, del cerebro a las principales fiumes, por medio de los nervios, que
son los primeros motores del alma”.

El tratamiento consistia en bebidas hidréticas dosticas y aciduladas, como el

hidromiel, la limonada, los tamarindos, la cerveza;administraban los opiaceos, se
friccionaban los rifiones con aceite y se aplicabgitomas sobre la frente (tGpicos
aplicados en forma de fomentos, cataplasmas o gplvo

El médico holandés Ysbrand van Diemerbroeck tmatfolencia que afectd la ciudad de
Nimega en 1635 en su obfaactatus de pestfl641-1665). En ella reportaba que la
enfermedad se iniciaba de una manera moderadajnmanligeros escalofrios seguidos
de calor y sed, y daba la impresion de tratarsendesimple fiebre intermitent&pero
hacia el séptimo dia, e incluso mas tarde, sobr@vana gran postracién de fuerzas,
con cefalalgia, ansiedad, delirio, sed inextingajbtliarrea, pulso pequefio, desigual,
acelerado. No se veia ninguna crisis que llamaratincion, excepto los esfuerzos de
la naturaleza, los sudores, las hemorragias nasgleterinas abundantes, que por ellas
mismas ya se intuia la enfermedad. Sobrevenianulpgstioletas, que los italianos
llaman petequias, las cuales presagiaban a menudolg enfermedad evolucionaba
para bien. Si la dolencia avanzaba, terminaba escabos criticos, y las recaidas
fueron frecuentes y habitualmente funestas”.

En este caso, el principal remedio fue la sangefsetida tres o cuatro veces y alin mas,
“y fue tan util que muchos enfermos curaron sinostsocorros. La primera sangre

13 Historia morbi, qui ex castris ad rastra, & rastrgl rostra, ab his ad aras & focus in Palatinatu
superioris Bavariae sepenetravit anno 1621 et pewital 622 et 2§1642).

1 Trastorno que afecta al sentido del oido y digioesel tono auditivo.



extraida era verduzca, mezclada con un poco dinéilmoja. Lo mas excepcional era
ver que los enfermos abatidos recuperaban susdeatespués de esta evacuacion. Se
empezaba por un lavado o un ligero purgativo, engkgse extraian de seis a doce
onzas de sangf® se administraban sudorificos moderados, cardiae@sgerantes y
bebidas aciduladas y se mantenia a los enfermasurg dieta severa”.

En este mismo siglo XVII aparecieron otras obradioas que trataron sobre el tifus, y

a grandes rasgos, todas ellas coincidian en lansatblogia y en los remedios a aplicar.
Entre las mas destacadas se encuentran las detamiégjlés Thomas WillisDe
febribus, sobre una epidemia que afectd los alrededores ddrés en 1658; la del
italiano Bernardino Ramazzimpera medicasobre el “tifus petequial” que se declaro
en el ducado de Mddena en 1692, o la del médicmaaeFriedrich Hoffmann,
Medicina rationalis systematicque describia la misma enfermedad que ocurrié en la
ciudad alemana de Halle en la primavera de 1699.

El conocimiento sobre el tifus fue avanzando leetat®, y como se ha dicho
anteriormente, fue confundido con otros tipos diernas, todas clasificadas entre el
grupo de las fiebres generales; y en ocasionegmudconfluir diversas enfermedades
en un mismo paciente, por lo que la sintomatolpgia ser de lo méas dispar.

La denominacién “tifus”, originaria de Hipocratesplicada como confusion mental en
los individuos afectados, aparecié por primera g8z1763 en la obra del médico
francés Francois Boissier Sauvages de Lacroix6dl7®7),Nosologia methodic4, y
desde entonces fue el término que gradualmentfigé a esta enfermedad. Este autor
la colocaba en la Clase Il, en las fiebres continyan el cuarto génertro he hecho
gue se tenga la costumbre, sobre todo en Fran@gaher en el mismo rango de las
fiebres malignas a todas aquellas que se acompd@asintomas extraordinariamente
graves, mientras que otros pretenden que debe destnombre a aquellas fiebres
causadas por las miasmas contagiosas 0 venenosespara evitar todo equivoco, yo
daré a este género el nombre de tifus, y desigadas otras especies por el epiteto de
malignas”. Sin embargo, Sauvages distinguia nueve tipos thstihe tifus, incluyendo
en él la fiebre tifoidea e incluso la fiebre amarityphus icterodés Los nueve tipos
eran Typhus carcerarum(tifus de las céarceles)[yphus nervosugtifus nervioso),
Typhus comatosugtifus comatoso), Typhus hysterico-verminosu@ifus histérico-
venenoso)Typhus castrensi@ifus de los ejércitos)[yphus Aegyptiacéifus egipcio),
Typhus icterodegtifus amarillo), Typhus exhaustoruiftifus de los exhaustos)yphus
manipuerunm(segun Sauvages, provocado por el zumo de mandioca

Més tarde, el médico escocés William Cullen tradbre la misma enfermedad, que
llamoé igualmente tifus, aceptando la terminologéaShuvages. En su ob&nopsis
Nosologiae Methodicagl785) clasificaba las enfermedades en cuatradgsanlases, y
las dolencias de origen febril, como el tifus,itaduia dentro del grupByrexiae

Sobre el tifus que Cullen llamaba petequial, eszriue“esta especie varia por el
grado, y asi, es moderada o grave. Bajo el nombréfds moderado, comprende, 1° la
calentura maligna héctica o la calentura nerviosaneulsiva, de la cual trata Willis,
que fue el primer autor que dio nombre de nerviasana especie particular de
calentura; 2° la calentura pestilencial de Fracasdo 3° la nueva calentura del afio

!5 Entre 170-340 gramos o mililitros.

% Nosologia methodica sistens morborum classes, geeerspecies, juxta Sydenhami mentem et
Botanicorum ordinem(Nosologia metddica, en la cual las enfermedadesckasificadas por clases,
siguiendo el sistema de Sydenham y el orden debdddnicos). Sydenham llamaba al tiftisbris
petechialis cum puncticulis”



1685 descrita por Sydenham; 4° la calentura putngaviosa de Wintringham; 5° la
calentura lenta nerviosa de Huxham; 6° la calentw@ntagiosa de Lind; 7° la
calentura maligna con modorra; 8° la calentura nesa remitente de Mangeto, que
tiene en su principio una apariencia de intermisipar cuanto los recargo@umentos
de fiebre)de la tarde son mas violentos que los de la mafiama, tiene otra remision
que la que se observa en la calentura lenta neavios

El tifus grave comprende, 1° la calentura maligrestgencial; 2° la calentura de las
carceles y hospitales; 3° la calentura de los acam@ntos y ejércitos; 4° la miliar
escorbutica; 5° las calenturas petequiales maligraes las cuales se han observado
muchas epidemias.

La calentura de los acampamentos y ejércitos neetigada particular que la distinga
de la calentura de las carceles de que habla Huxhpero hace muy poco que
empezaron los modernos a observarlas con cuidadagleé ha dado una excelente
descripcion de esta calentura, la que procede devipores que se levantan de los
cuerpos de los hombres. Esta causa basta para lsacenocer, porque examinando
las causas remotas de la calentura, se vera quedducen dos especies de vapores: 1°
los de los pantanos, y 2° los que se levantanuwbo humano. Los primeros originan
las fiebres tercianagmalaria o paludismoy sus diferentes especies; y los segundos
producen particularmente las calenturas contagiosak calentura de las carceles.
Cuando estas dos causas estan reunidas, puede¢aredelellas una calentura continua
del género del tifus y rara vez los vapores deplrstanos producen esta calentura.

Los alemanes Christoph Wilhelm Hufeland y JohannleMan von Hildebrand
trabajaron en nuevas clasificaciones de las enflades febriles, manteniendo la
ordenacion en “géneros” y “especies” de Sauvagggnificandose especialmente por
sus notables descripciones sobre las fiebres llasnaérviosas. El francés Philippe
Pinel, en siNosographie philosophiqu@ 798), dedicada sobre todo a las enfermedades
mentales, reducia todas las fiebres esencialessaliseas especies, y los médicos
franceses Pierre-Antoine Prost y mas tarde Fraidgsisph-Victor Broussais, las
reportaban a las “flegmasias del tubo digestivo”.

A principios del siglo XIX se mantenian las confuss, como podemos observar en el
siguiente texto sobre el “tifo” escrito en 1823 pbmédico espafiol Manuel Hurtado de
Mendoza. En su obr&uplementos de Medicina y Cirugdescribia la enfermedad,
confundiendo tifus y fiebre tifoidea, e incluyenidopeste o la fiebre amarillaTifo es
una palabra que designa cinco enfermedades febidlesalenturas, que, aunque
diferentes, se parecian sin duda, por un caractenen que era el estupor; asi es que
el “febris typhodes de Hipocrates no podia ser otra cosa que lo quealo®res han
llamado una fiebre esencial acompafada de estuptifanania’. Galeno ha usado
de esta palabra en otro sentido, queriendo indicara enfermedad diferente,
imitdndole en esto los arabes y los médicos dé y/1.

Posteriormente médicos mas modernos han designadolac palabra “tifo” toda
calentura 6 enfermedad febril aguda y maligna acafiggla de tifomania, y cuya
duracion es de uno a tres septenar{@s3 semanas)otros emplean la palabra tifo
como el nombre genérico de toda enfermedad pestliey particularmente de la peste
de nuestro continente, y lo dividen en tres espdaastantes marcadas: 1°. El tifo de

Europa 0 “tiphus nostras”, subdividido en tifo haigpario, castrense y carcelario; 2°.
El tifo de Oriente 0 peste levantina y 3°. El titbAmérica, icterodes, 0 fiebre amarilla.



Hasta ahora se ha considerado todo tifo como umdadera calentura esencial; pero
en el dia (del mismo modo que las demas calentw@gonsidera como una gastro-
enteritirs 6 inflamacion de la membrana mucosa gasttestinal, con la diferencia que
la gastro-enteritis que forma las diferentes caleas esenciales de los autores, pueden
ser producidas por varias causas, Y la gastro-atiseque forma cualquiera de las tres
especies de tifos, es siempre producida por unnemaniento atmosférico, 6 una
atmosfera viciada.

Todos los tifos, ya tengan por sintomas domindoteataxicos, constituyendo el “tifo
de Europa 6 tiphus nostras”; ya los de una hepstitonstituyendo el “tifo icterodes” 6
ya las inflamaciones esternas cutaneas 6 glandsjarenstituyendo el “tifo oriental 6
peste”, son de igual naturaleza, reconocen unasnasscausas, tienen igual modo de
propagarse, y exigen en general el mismo métodativor de modo que entre el tifo de
América, el de Europa y el de Oriente, no hay mas glgunas diferencias en las
circunstancias de localidad”.

La obra comentada anteriormente del doctor Mangkdsias, publicada en 1863,
terminaba el recorrido sobre las confusiones diftre y fiebre tifoidea, diciendo que

“en fin, cansados ya los espiritus de tantas y Vamiadas clasificaciones, de tan

interminables controversias, acogen con el maydusasmo el descubrimiento de
Louis, que simplifica cuanto es posible el estuttidas fiebres continuas, que son para
él Unicas en su especie, quedando todas reduciddss involucradas en lo que

denomina fiebre tifoidea”.

Es casi imposible determinar desde cuando exist@elae tifoidea, ya que las
descripciones de enfermedades en la Antigliedaddsorasiado imprecisas. Por lo
tanto, su origen seria remoto, aunque se cree @se gncontraba en Atenas y Roma.
Es probable que se la involucrase con los nomleé&y/dochus pestisebris putrida
fiebre maligna biliosa, fiebre adinamica, ataxoaadiica, etc., englobada bajo el
nombre general de “fiebres pestilenciales”, per@dafusion se mantuvo por mucho
tiempo en los documentos dejados en el siglo Xhaste del XVII por Fracastorius,
Gauillaume de Baillou, Thomas Willis o Thomas Syu®en, que proporcionaron
elementos de interpretacion bastante vagos. Elamédglés John Huxham, en 1739,
fue el primero que la separé de otras infecciomdsilés, llaméandola “fiebre lenta
nerviosa” y diferenciandola de la “fiebre puatridaligna o petequial”, que designaba al
tifus exantematico.

El siglo XIX seria definitivo para separar defimimente la fiebre tifoidea del tifus
epidémico, sobre todo gracias al estudio de digems&dicos franceses. A principios de
este siglo, el autor ya citado Pierre-Antoine Pubesttacd, en 1804, la presencia de
lesiones intestinales en el curso de la fiebre, gn®nces se designaban como
“mucosas, gastricas, adinamicas y ataxicas”. M@etan 1812, Marc-Antoine-Petit y
Etienne-Renaud-Augustin  Serres la denominaron réielentero-mesentéricH’
comprobando las evidentes lesiones intestinaleg yos ganglios mesentéricos que
producian la enfermedad. Poco después, PierreeHRietonneau, que habia estudiado
las epidemias de fiebre tifoidea de 1818-1819 giésia enfermedad con el nombre de
“dointenerid, boton o forinculo del intestino, distinguiéndotiel tifus y fijando
exactamente la ubicacion de la lesion intestinal.

" Traité de la fiévre entéro-mésentérique observéeomnue et signalée publiquement & I'Hotel-Dieu de
Paris, dans les années 1811, 1812 et 1813.



Diez afios mas tarde, en 1829, Pierre-Charles-Atheahouis describia con gran

exactitud, en su obra de referencia sobre la nadftetbs sintomas y la anatomia
patolégica de la enfermedad, a la que impuso lardaracion de “fiebre tifoidea”, que

llegé a ser clasica en Francia y mas tarde acepadtoda la comunidad médica. En
esta monografia voluminosa, en dos tomos, Louitadésel papel especifico de las
placas y Ulceras intestinales que representanr&ttea anatomo-patoldgico especial de
la enfermedad. En 1836, un discipulo de Louis, étHioo norteamericano William

Wood Gerhard, diferencio las caracteristicas digsds entre fiebre tifoidea vy tifus,

aunque no pudo precisar el agente causal.

Cabria afadir igualmente los importantes trabajeslod también estadounidenses
Frederick C. Shattuck, de Boston, y Casper W. Pgnde Filadelfia, que del mismo
modo que Gerhard habian estudiado la fiebre tifoele Paris. La unidad de la fiebre
tifoidea habria sido definitivamente establecidagptada. Sin embargo, la coexistencia
de frecuentes epidemias de tifus exantematico emahia, Inglaterra y en los paises
escandinavos suscitaron nuevas vacilaciones y @siteron algunos afilos mas para
determinar los limites respectivos de las dos erddades y no confundirlas. Asi por
ejemplo, en 1855, Richard Dennis Hoblyn, en su a@dicada a los estudiantes de
medicina, A Dictionary of Terms used in Medicine and in thalateral sciences
manual muy consultado durante la Guerra Civil raortericana y reeditado en diversas
ocasiones, describia el tifus cofuma fiebre maligna”, y la fiebre tifoidea comtuna
fiebre parecida al tifus, pero muchos patdlogosda como distinta, caracterizada por
la inflamacioén y ulceracién de los foliculos de faacosas intestinales”.

Veinte aflos méas tarde ya se distinguian mejor, persistian las dudas, como se
aprecia en la obra de Joseph Thoma§omprehensive Medical Dictionar§obre el
tifus escribia quées un tipo de fiebre continua, acompafada de grastracion de los
sistemas nervioso y bascular, con una tendencia aultrefaccion de los fluidos y
corrupcion de las secreciones, también llamadaréghitrida”; sobre la fiebre tifoidea
afladia quées una fiebre que se distingue del tifus por una lesé los intestinos,
pero que se parece mucho al tifus en otros aspeletra algunos, se trata de tifus con
complicaciones intestinales”

A partir de 1880 se inicié la etapa definitiva endistincién de la enfermedad: el
patologo aleman Karl Josef Eberth descubrié ellbagie causaba la fiebre tifoidea tras
estudiar diversos casos en la Universidad de ZuNcleuatro afios més tarde, otro
patologo aleman, Georg Theodor August Gaffky, gisloi de Robert Koch, a quien
sucedio en la direccién del Instituto de Enfermedddfecciosas de Berlin, confirmé el
descubrimiento de Eberth y aislo el patdogeno etivoupuro a partir de muestras del
bazo de pacientes infectados. Asi quedé demodiiflarma definitiva la significacion
etiologica de este microorganismo, que al princifuie llamadoBacilo de Eberth
Ebertherlla typhosao Bacilo de Gaffky-Eberthpara pasar a llamarse mas tarde
Salmonella typhi nombre puesto por el bacteriélogo francés Jo&éph-Marcel
Ligniéres, quien sugirid que se llamara asi a ®ldgrupo de este tipo de bacterias. El
nombre deSalmonellaproviene del veterinario norteamericano Daniel &li§almon,
quien pas6 por ser el descubridor deSalmonella cholerae-syisausante de la
salmonelosis porcina

'8 Recherches anatomiques, pathologiques et thérapest sur la maladie conque sous les noms de
gastroentérite, fievre putride, adynamique, atarigtyphoide, etc., comparée ave les maladies aigges
plus ordinaires.

9 En realidad, quien aislé por primera vez estadsagten 1885, fue su colaborador, el microbiélogo
estadounidense Theobald Smith.



En 1911, la Enciclopedia Britanica ya definia petdenente ambas enfermedades:
“fiebre tifoidea o entérica es una infeccion esfiieai caracterizada la mayoria de las
veces por un ataque repentino, con un peculiaradesla temperatura, y marcado por
sintomas abdominales relacionados con una espadé&son en los intestinos, por una
erupcién cutanea, con una duracién incierta y riesge recaidas. El nombre de
“tifoide” es debida a Louis en 1829, como un dedwade “tifus”. Hasta un periodo
reciente, las fiebres tifoideas no se distinguiahtidus. Pues, aunque fue reportado que
el curso de la enfermedad y la anatomia morbidanenmauy diferentes a las que
provocaban ordinariamente los casos de tifus, ses@ga que se trataba de una
variedad de esta enfermedad. La distincion entsedas enfermedades fue hecha por
primera vez en el afio 1836".

La fiebre tifica era descrita comiona enfermedad infecciosa aguda y muy contagiosa,
qgue dura al menos catorce dias y estad caracterizadia una gran postracion de
fuerzas, sintomas nerviosos severos y una pecetigcion en la piel. Es sabido que
durante siglos ha sido considerada como una enféachelestructiva, que aparece con
frecuencia en forma de epidemia, en todos los paiseEuropa. El tifus parece haber
sido observado en casi todas las partes del muadogue es mas frecuente su
presencia en los climas templados o frios”.

La fiebre tifoidea habia sido por fin distinguidal difus; se conocia con exactitud su
sintomatologia y se sabia qué patdgeno la causalbaa faltaba descubrir lo mismo en
el caso del tifus epidémico, y también su transmiso



