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Resumen: Presentamos aquf las series completas de ingresos de enfermos y enfermos
militares del Hospital Real de Santiago desde su inicio -1630 y 1740, respectivamente- hasta
1840. A través del andlisis de los datos anuales, con el complemento de la duracién media de las
estancias por enfermo, llegamos a saber que la actividad del Hospital se incrementé considera-
blemente en el curso de la primera mitad del siglo XVIII, si bien una parte de la misma pasé
entonces a orientarse a la atencién del personal militar presente en la ciudad. Con la Guerra de
la Independencia, esta orientacién se verfa enormemente potenciada, para luego remitir en una
medida bastante apreciable, pero manteniendo en el resto de los afios estudiados un nivel fran-
camente elevado.
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Abstract: We present here the complete series of patients and military patients of the San-
tiago Royal Hospital since its beginnings -1630 and 1740 respectively- until 1840. Through the
annual data with addition of the average duration of the stays by patient, we can know the Hos-
pital activity grows enough in the 18th century’s first half. nevertheless some activity directs at
that time to care for military staff in the town. At the Spanish Independence’s War this position
was hugely boosted, later it was decreased enough but it continues with a high level in the follo-
wing years.

Key-words: hospital, patients, soldiers, stays, Holy Years.

En el conjunto de las instituciones existentes en Santiago durante la época
moderna, el Hospital Real que los Reyes Catélicos ordenaron erigir en el aiio 1499 era
sin duda una de las mds sobresalientes. La magnitud y majestuosidad de su edificio, el
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volumen de sus rentas y del personal empleado, la amplitud y relevancia de los servi-
cios que prestaba y los privilegios jurisdiccionales de que disfrutaba tanto en el dmbito
civil como en el eclesidstico hacfan de €l la institucion més descollante del Reino en
el plano asistencial. En consonancia con ello, son numerosas las publicaciones que,
con mayor o menor extension, se han ocupado de las diferentes facetas de su activi-
dad. En algunas de ellas, se han efectuado andlisis de tipo cuantitativo que han permi-
tido calibrar o aquilatar mejor la labor desarrollada por la institucién y acercarse al
conocimiento de los beneficiarios de la misma. Sin embargo, todavia no se habian
publicado y analizado las series completas de ingresos de enfermos y de expdsitos,
que nosotros hemos recogido en el curso de las investigaciones que hace mucho
tiempo venimos realizando acerca de la realidad demografica de la ciudad composte-
lana. Nuestro prop6sito es darlas a conocer acompafladas de los andlisis pertinentes,
empezando por la serie de enfermos, de la que en el presente articulo nos limitaremos
a estudiar su evolucion anual con el apoyo de otro dato que consideramos bdsico para
llegar a una correcta interpretacion de la serie, que es la duracién media de las estan-
cias por enfermo. Los registros de ingresos permiten al historiador otros analisis de
gran interés, en parte efectuados ya por los autores que nos han precedido en el
manejo de dicha documentacion. Me refiero a cuestiones como los movimientos esta-
cionales, la relacion de masculinidad, la procedencia geogréfica o las tasas de morta-
lidad. Tenemos la intencion de ampliar los conocimientos actuales sobre dichas cues-
tiones, a cuyo fin hemos hecho acopio de numerosos datos e incluso hemos efectuado
ya bastantes elaboraciones, pero, por razones de espacio, dejaremos su tratamiento
para una segunda entrega. En ella incluiremos asimismo un andlisis detallado de la
duracion de las estancias de los enfermos.

Los asientos de ingresos de enfermos componen una documentacion franca-
mente voluminosa, con dos registros complementarios que aparecen en libros separa-
dos: el de Enfermos a secas y el de Enfermos militares. El primero tiene su inicio en
el mes de noviembre del afio 1630, y hasta 1840, en que hemos detenido nuestro estu-
dio, comprende un total de 103 libros de tamafio mds que respetable. A ellos es pre-
ciso afiadir otros 14 libros del segundo registro, que se remonta al 1 de enero de 1740,
y un libro aparte, en el que estdn anotados muchos de los soldados franceses atendi-
dos en el establecimiento durante la ocupacién napolednica de la ciudad en el afio
1809!, Hasta la fecha, esta ingente masa documental no ha sido objeto sino de apro-

! Las referencias archivisticas respectivas son Archivo Histérico Universitario de Santiago (en lo
sucesivo, A.H.U.S.), fondo Hospital Real, serie Enfermos, libros n. 1.020 2 1.123 y 1.500 a 1.513, y serie
Cuentas, libro n° 710 (libros 1-103, 486-499 y 443, respectivamente, en ¢l inventario de J. M.
FERNANDEZ CATON, El archivo del Hospital Real de Suntiago de Compostela. Inventario de fondos,
Universidad de Santiago de Compostela, 1972).
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vechamientos parciales: M*. T. Garcfa Campello ha utilizado los datos del perfodo
1630-1660?; D. Garcfa Guerra, los correspondientes a los afios 1706-1717, 1735-
1750, 1760-1771 y 1793-1800, sin atender a los libros de enfermos militares’; recien-
temente, B. Barreiro Mallon y O. Rey Castelao han afiadido los datos de 1661-1662,
1675-1679, 1699-1704, 1720, 1751-1753 y 1823-1828 del primer registro, amén del
correspondiente a los enfermos militares de 1740 a 1809 y de 1823 a 1828, aunque sin
contar con los numerosos soldados franceses -casi 350- asistidos en el afio 1809 y
registrados en libro aparte?.

Como puede verse, son bastantes los afios cuyos datos no habian sido todavia
exhumados del archivo. Nuestro objetivo no es otro que sacarlos a la luz y completar
con ello el conocimiento de la serie. El registro mds antiguo de los dos tiene su punto
de arranque, como ya se ha dicho, en el mes de noviembre de 1630, pero hasta julio
de 1654 presenta dos lagunas muy considerables, debidas sin duda a la pérdida de
algunos libros. La primera interrupcién abarca desde enero de 1632 hasta octubre de
1634, afectando por consiguiente a tres afios. Los ocho siguientes no plantean proble-
mas, pero en junio de 1643 sobreviene la laguna mds prolongada, que se extenderd
hasta julio de 1654. Asi, en el conjunto de esos primeros 25 afios de registro, 11 que-
dan completamente en blanco y otros 5 presentan datos mas o menos incompletos, de
manera que s6lo disponemos de datos completos para 9 afios. Desde entonces, se
suceden atin cuatro lagunas mas, pero son lagunas de corta duracién que no plantean
problemas importantes. Esas lagunas abarcan -fechas indicadas inclusive- del 13 de
diciembre de 1667 al 9 de abril de 1670, del 18 de octubre de 1779 al 3 de junio de
1781, del 7 de junio de 1790 al 1 de agosto de 1792 y del 23 de noviembre al 31 de
diciembre de 1805. Por su parte, el registro de enfermos militares no presenta esta
clase de deficiencias?®.

2M". T. GARCIA CAMPELLO, “Enfermos y peregrinos en el Hospital Real de Santiago durante el
siglo XVII (de 1630 a 1660-Libros de Ingreso de Enfermos)”, Compostellanum, XVIII (1973), pags. 5-40.
En realidad, los afios estudiados son los comprendidos entre 1630 y 1643 y entre 1654 y 1660, porque los
aflos intermedios faltan en la documentacién.

3D. GARCIA GUERRA, E! Hospital Real de Santiago (1499-1804), Fundacién Barrié de la Maza,
La Corufia, 1983.

4B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres, peregrinos y enfermos. La red asisten-
cial gallega en el Antiguo Régimen, Consorcio de Santiago-Nigra Arte, Santiago-Vigo, 1998.

% En el Apéndice, tablas 1 y 2, ofrecemos por separado los datos de ambos registros, distribuidos
por meses y afios, a los que siguen en la tabla 3 las cifras anuales conjuntas. Aunque la serie documental
de Enfermos militares no comienza hasta el 1 de enero de 1740, la atenci6n sistematica de este colectivo
va habia dado comienzo en junio de 1738, intercaldndose sus asientos con los de los enfermos paisanos.
Nosotros hemos tomado los datos separadamente. De ahf que nuestra serie se inicie antes que la serie docu-
mental propiamente dicha. En los gréficos adjuntos, presentamos la traduccién gréfica de los datos anua-
les.
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Grafico 1

Ingresos de enfermos en el Hospital Real de Santiago
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Grafico 2.

Total de ingresos de enfermos en el Hospital Real de Santiago
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De los datos de las tablas y de su representacion grafica se deduce en seguida que
la irregularidad es la nota dominante en el movimiento de los ingresos hospitalarios. A
las marcadas oscilaciones que se producen de un afio a otro se une la versatilidad de las
tendencias a medio y largo plazo, que da lugar a continuos vaivenes. Las bases inter-
pretativas fundamentales para su andlisis han sido ya establecidas por los autores que
nos han precedido®. Segtin ellos, la evolucién del nimero de entradas de enfermos en
el Hospital se verfa condicionada por una serie de factores susceptibles de variar en el
curso del tiempo, como eran el nimero de camas disponibles, la situacién financiera de
la entidad, la concepcién imperante en cada momento acerca de su funcién o la dura-
ci6n de las estancias de los enfermos, y, en lo que atafie concretamente al plano de la
corta duracion, por el incremento extraordinario de la morbilidad que se generaba en
los afios afectados por hambres y epidemias. A partir de un determinado momento del
siglo XVIII, influirfa también la apertura de un nuevo frente de actividad, la atencién
sistemdtica de enfermos militares, que, en una medida desigual segtin las épocas, vino
a limitar las posibilidades de asistencia del resto de la poblacién. A priori, serfa preciso
contar también con el posible efecto inflacionista de los Afios Santos jacobeos a través
de una nutrida afluencia de peregrinos, aunque, siendo como es la época moderna una
época de decadencia de las peregrinaciones a Santiago, no parece que tales eventos
hayan podido tener un peso muy apreciable’. Y atin habria que afiadir otro factor mds:
la evolucién demogréfica de la zona de influencia de la institucién.

Entre los diversos factores aludidos, hay tres sobre los que podemos aportar
algunos datos o andlisis mds o menos novedosos: el niimero de camas disponibles, la
duracion de las estancias de los enfermos y la incidencia de los Afios Santos. Veamos.

Acerca del nimero de camas disponibles, que nos da la medida de la capacidad
operativa del establecimiento, poseemos informacién para los afios 1546 y 1803. En el
primer caso, la ocasién viene propiciada por un pleito surgido entonces entre nuestro
hospital y el de Santa Marfa del Camino de la misma ciudad® y que llevé a efectuar un
recuento de enfermos y un inventario completo de las camas existentes en las distin-
tas salas o enfermerfas. De dicho inventario, que distingue entre camas y lechos®,

6 Vide M*. T. GARCIA CAMPELLO, “Enfermos y peregrinos...”, pdgs. 8-10; D. GARCIA GUE-
RRA, El Hospital Real..., capitulo 1, pags. 25-133, y B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO,
Pobres, peregrinos y enfermos..., pags. 170-172.

7 A la decadencia de las peregrinaciones a Compostela durante la época moderna se han referido
numerosos autores. Una exposicién reciente del estado de la cuestién puede verse en R. J. LOPEZ, “El
Camino de Santiago en la Edad Moderna”, Compostellanum, XXXVII (1992), pags. 463-483.

# El Hospital Real pretendfa anexionarse el edificio y todos los bienes y rentas del hospital aludido,
conocido también como Hospital de San Miguel.

¢ Se habla de “camas con sus colchones, sdbanas, almohadas, mantas frazadas y otras mantas y cor-
tinas de lienzo” y de “lechos con su paja” v, en otro pasaje, de “lechos que estdn sin camas hasta que haya
mas enfermos”.
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resultd que el Hospital acogia en aquel momento un total de 154 enfermos. De ellos,
41 eran mujeres, acomodadas en las 40 camas existentes en las salas llamadas de San
Pedro y Santa Ana. Los otros 113 eran hombres, que se distribufan de la siguiente
manera: 101 estaban alojados en las 85 camas repartidas entre las enfermerias de San-
tiago. San Cosme y San Sebastidn'?; otros 8 ocupaban lechos dispuestos en dos cdma-
ras anexas a la sala citada en dltimo lugar, y los 4 restantes eran 3 capellanes y el boti-
cario del establecimiento, que estaban instalados en otras piezas del edificio, en las
que se emplazaba un niimero indeterminado de camas. Habia, ademds, otros 44 [echos
repartidos mitad y mitad entre las salas Hamadas de San Salvador y de San Jorge, pero
en ese momento permanecian libres, a la espera de que hubiera mas enfermos. A todo
ello se afiadian las dos peregrinerias, una para hombres y la otra para mujeres, desti-
nadas a albergar a peregrinos sanos y que contaban con 26 y 18 camas, respectiva-
mente!l.

De los datos antecedentes se deduce que el Hospital, sin incluir las peregrinerfas,
contaba en aquel entonces con al menos 129 camas'? y 52 lechos, con lo que, en caso
de necesidad, estaba preparado para dar acogida a més de 180 enfermos, que podian
ser bastantes mds si en algunas de las camas se acomodaba a dos personas. Si a los 154
enfermos existentes en el momento de efectuarse el recuento de referencia les afiadi-
mos las 2 camas entonces sobrantes en la enfermeria de San Pedro y los 44 lechos que
permanecian desocupados en las de San Salvador y San Jorge, estamos ya en los 200
enfermos o plazas. dato coincidente con la estimacién -“unas 200 camas”- que para la
primera mitad de aquel siglo se recoge en una publicacién de R. Baltar Dominguez!3.
Con cllo, la capacidad maxima anual de asistencia -resultado de multiplicar los 200
enfermos o plazas por los 365 dias del aifio- alcanzarfa teéricamente las 73.000 estan-
ciasi,

Para conocer la realidad en 1803, nos hemos basado en los propios libros de
registro de ingresos, que a esas alturas indican en cada partida la sala o enfermeria a

10 La distribucion detallada de camas y enfermos era la siguiente: 22 camas con 20 enfermas en la
sala de S. Pedro: 18 camas con 21 enfermas en la de Sta. Ana; 38 camas con 40 enfermos en la de Santiago;
23 camas con 27 enfermos en la de S. Cosme, y 24 camas con 34 enfermos en la de S. Sebastidn. Como se
ve, en cuatro de las cinco enfermerfas habfa menos camas que pacientes, lo que lleva a concluir que debfa
de ser prictica bastante habitual la de instalar dos enfermos por cama.

' Toda esta informacidn procede del articulo de A. RODR{GUEZ CONZALEZ, “El hospital de San
Miguel del Camino para pobres y peregrinos (siglos XV al XVIII)”, Compostellanum, XIL (1967), pags.
210-212.

12 Exactamente 131, segiin el computo total que figura en el documento (Ibidem, pag. 210).

13 Apud M. LUCAS ALVAREZ, voz “Hospital de los Reyes Catélicos™, Gran Enciclopedia Gallega,
tomo 17, pag. 174.

i+ Es la misma cifra propuesta en su dfa por M. LUCAS ALVAREZ, “Hospital de los Reyes...”, pag.
174, a partir de la estimacién aludida en la nota anterior.
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la que se destinaba al nuevo interno, junto con el ndmero de la cama'® que habia de
ocupar. Los hombres contaban con 4 salas, bajo las advocaciones de Santiago, San
Sebastidn, Santa Ana y San Cosme, con un total de 96 camas'®. Para las mujeres, se
empleaban 3 estancias, las de Santa Isabel, Santa Rosa y San Rafael, que sumaban 67
camas!’. Ademds, con frecuencia. en las 3 enfermerfas de las mujeres y en la de San
Sebastidn se afiadfa alguna cama provisional'® y se cita reiteradamente una sala mds,
la de San José, calificada también como provisional, con 21 camas, ocupadas unas
veces con hombres y otras con mujeres. Ocasionalmente, se recurria también a la
peregrineria, efectudndose allf el ingreso y trasladdndose posteriormente al enfermo a
alguna de las salas regulares!®. En total, las camas disponibles, sin considerar las de la
peregrineria, pero s las presentadas como provisionales, eran 189, un niimero similar
al que totalizaban camas y lechos a mediados del siglo XVI. As{ pues, ¢l reparto de
salas y camas habfa variado bastante en el curso de los dos siglos y medio transcurri-
dos, pero no asf el nimero total de plazas, que se mantenfa mas o menos estable. Si
tenemos en cuenta el crecimiento demogréafico operado en la regién entre ambas
fechas y que en la segunda de ellas el Hospital funcionaba también como hospital
militar, prestando asistencia a las unidades del ejército acuarteladas o de paso en la
ciudad, deberemos concluir que la capacidad de atencién a la poblacién civil, medida
en términos de plazas disponibles en relacién con el nimero de potenciales pacientes,
se redujo muy considerablemente con el paso del tiempo.

La duracién de las estancias de los enfermos es un elemento primordial para
evaluar la actividad hospitalaria, en conjuncién con el nimero de ingresos, y el caso
es que los datos conocidos hasta la fecha mostraban que su magnitud no se mantuvo
inmutable ni mucho menos a lo largo del tiempo. Asi, segtin D. Garcia Guerra, el pro-
medio de estancias por enfermo se elevé de 19 dias hasta mds de 50 entre principios y
finales del siglo XVIIT?0. M4s recientemente, B. Barreiro Mallén y O. Rey Castelao

13 Se habla siempre de camas, no de lechos.

16 Las mds amplias eran las dos primeras, con 42 y 30 camas, respectivamente. La de Sta. Ana dis-
ponia de 16, y la de S. Cosme, reservada para nobles y eclesidsticos, no contaba mds que con 8.

1730, 20 y 17, respectivamente.

18 En la tltima sala citada, las camas provisionales debfan de ser dos, puesto que a veces aparecen
numeradas como 31 o 32. En las restantes estancias, no debia de ser més que una, dado que o bien no se las
numera, que es lo que suele suceder, o bien el mimero asignado es el inmediato superior al de la dltima
cama fija. Los enfermos ingresados en esta clase de camas eran trasladados posteriormente a alguna de las
camas ordinarias. A modo de ejemplo, tenemos ¢l caso de un tal José Garcfa, ingresado el dfa 18 de junio
en la cama n° 32, provisional, de la enfermerfa de S. Sebastidn, y trasladado mas tarde “a la cama fijan® 117
de la misma pieza (libro 1.086, fol. 176 vto.).

19 Tenemos, por ejemplo, el caso de la enferma Marfa Antonia Varela, instalada en la peregrinerfa en
el momento de su admisién, el dfa 30 de julio, y trasladada a la sala de S. Rafael, cama n°® 5, 18 dias des-
pués (libro 1.086, fol. 210 vto.).

2 D. GARCIA GUERRA, EI Hospital Real..., pag. 124.
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han calculado los promedios para un total de 22 afos comprendidos entre 1639 y
1828. Dichos promedios se mantienen en torno a los 20 dias hasta 1720, pero después
muestran variaciones muy sensibles: 37,2 dias en 1751-1752, 60 en 1793-1794 y 36
en 1823-182821, Por nuestra parte, y con el fin de cubrir un poco mds el amplio espa-
cio cronoldgico objeto de estudio, hemos anadido algunos afios mds al analisis??. Ini-
cialmente, los afios elegidos fueron 1731, 1741, 1762, 1766, 1772, 1782 y 1803, pero
en un segundo momento, al no detectar cambio alguno en los dos primeros con res-
pecto al perfodo anterior a 1720, hemos extendido el estudio primero al afio 1746 y
luego, sucesivamente, a los afios 1748, 1749 y 17502, Dado que adn este ultimo pre-
sentaba un promedio notoriamente inferior a los del bienio 1751-1752, nos parecid
oportuno verificar los datos de dicho bienio, repitiendo su andlisis, con resultados
practicamente coincidentes con los ofrecidos por los dos autores citados. Y, como-
quiera que el promedio de 1762 denotaba un apreciable retroceso en la evolucién al
alza que se habfa operado con anterioridad, prolongamos nuestra indagacién a los
afios 1753 y 1754, hallando en ellos la pista que buscdbamos. Todas estas pesquisas
las hemos dirigido tanto a los registros de enfermos paisanos -los Unicos, segiin
parece, que habian sido utilizados para este fin hasta la fecha- como a los registros de
enfermos militares, cuya realidad también interesa conocer, sobre todo en aquellas
fases en las que las admisiones de esta clase de enfermos eran numerosas®. Por
tiltimo, aprovechando que de 1820 en adelante los libros de ingresos inclufan al final
de cada afio un resumen estadistico del mismo, en el que constaba el ndmero total de
estancias con distincion de paisanos y militares, hemos hecho el cilculo correspon-
diente de los promedios para los 21 afios finales de la serie?®. Con el mismo tipo de
datos, hemos podido calcular la estancia media de los enfermos paisanos en los afios

21 B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres, peregrinos y enfermos..., pgs. 182-
183 y 205 (tabla 17). Los afios analizados por estos autores fueron, aparte de los citados expresamente en
el texto, 1639, 1640, 1660, 1677, 1700, 1704, 1708 a 1711, 1715y 1720.

22 Tratdbamos con ello de datar los cambios con mayor precisién y de disponer de algin afio-testigo
para todos los perfodos resultantes de la evolucion del ntumero de ingresos.

23 ] afio 1747 no fue tomado en consideracion porque, al tratarse de un afio de fuerte epidemia, con
un nimero de ingresos especialmente elevado, podia aportar unos resultados atipicos.

2+ Aunque la atencién sistematica a los enfermos militares no dio comienzo hasta junio de 1738, ya
con anterioridad, al menos entre 1727 y 1732, aparecian algunos soldados en los registros de ingresos, lo
que nos permitié hacer en 1731 la oportuna distincidn.

25 Este célculo es meramente aproximativo, ya que se ponen en relacién los ingresos del afio en cues-
tién con las estancias causadas durante el mismo, parte de las cuales pertenecen en realidad a enfermos
ingresados con anterioridad, en tanto que no se toman en consideracion las estancias ocasionadas en ejerci-
cios posteriores por enfermos admitidos dentro del propio afio. Ahora bien, tratdndose de desviaciones de
signo contrario, cabe suponer que ambas se contrarresten y se pueda conceder crédito a los resultados obte-
nidos.
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1814y 1815 y la de los militares en 1818. En la tabla 4 del Apéndice, se recogen todos
los promedios finalmente disponibles?6.

A la vista de los datos atinentes a los enfermos paisanos, podemos alargar la fase
inicial, caracterizada por la inexistencia de cambios significativos, hasta 1746.
Durante la misma, se observan una serie de oscilaciones bastante apreciables, pero sin
un sentido definido y sin que los diferentes promedios se alejen nunca demasiado?” de
lo que seria el promedio general, que se situarfa en 19,9 dias. Desde 1750, o tal vez ya
desde 17438, la permanencia media experimenta una rdpida y sensible elevacién, que
alcanza su punto culminante -38,7- en 1752, para luego perder un poco de nivel, lle-
gando a bajar ligeramente de los 30 dias, antes de tomar nuevo impulso, superando
ampliamente los 40 dfas en 1772 y los 50 en 1782 vy situdndose en torno a los 60 en el
bienio 1793-1794, que en el estado actual de los conocimientos representa el maximo
absoluto de toda la serie. A principios del siglo XIX, el afio-testigo de 1803 revela una
dréstica reduccién de la estancia media, que se ve recortada hasta la mitad de sus valo-
res maximos, retrocediendo al nivel que registraba cuarenta afios atrds. Desconocemos
el momento preciso en que pudo operarse esa reduccién, pero los datos aislados de
1814 y 1815 sugieren el mantenimiento de la misma durante un plazo bastante pro-
longado. Finalmente, los dltimos afios analizados, de 1820 a 1840, testimonian una
nueva elevacién, no muy acusada, con promedios situados normalmente entre los 35
y los 40 dias -la media general de los promedios anuales serfa de 37,9 dfas-, similares
a los constatados en el bienio 1751-1752. Por su parte, los datos de los militares repro-
ducen practicamente las mismas tendencias evolutivas, pero a un nivel un poco infe-

* La tabla retine tres clases de datos: a) los aportados por B. Barreiro Mallén y O. Rey Castelao, que,
segtin creemos, hacen referencia tinicamente a enfermos paisanos: b) los calculos resultantes de nuestras
indagaciones en los registros de ingresos, distinguiendo entre paisanos y militares, y ¢) con igual distincién,
los que se derivan de los resiimenes estadfsticos anuales de la parte final de la serie. Respecto a la elabora-
cién de los datos obtenidos directamente en los registros de enfermos, debemos aclarar que las medias que
presentamos en las columnas de Paisanos 'y Conjunto son medias ponderadas, con el fin de soslayar posibles
sesgos. El caso es que, asf como en los registros de enfermos militares casi nunca falta la fecha de alta o de
defuncién al margen de la partida de ingreso, sin duda porque se trata de estancias que, en virtud de Real
Orden, el Hospital cobraba de la Real Hacienda (A.H.U.S., Hospital Real, Enfermos, libro 1.499, fol. 1), por
lo que habfa interés en no descuidar las anotaciones, en los registros de enfermos paisanos no se aprecia la
misma escrupulosidad, fattando el dato con cierta frecuencia, especialmente en algunos afios y, curiosamente,
mis veces en el caso de los hombres que en el caso de las mujeres. Por ello, y en previsién de que los pro-
medios de los tres sectores en liza -hombres paisanos, mujeres y militares- pudieran no ser semejantes -los
del tercer sector desde luego difieren mucho de los otros dos-, los hemos calculado primero separadamente
vy luego, para hallar el promedio correspondiente a los Paisanos, hemos multiplicado cada uno de los dos pro-
medios parciales -el de los hombres y el de las mujeres- por el nimero de ingresos correspondientes del afio
en cuestién, sumando luego los dos productos obtenidos y dividiendo por el total de los ingresos de ambos
sexos. Y para hallar el promedio referente al Conjunto, hemos operado de manera similar.

27 Con dos excepciones, si acaso, que serfan los afios 1640 y 1660, el primero por exceso y el
segundo por defecto.
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rior: menos de 28 dias en 1751-1752 y 31 en 1820-1840. De los 37 afios en que pode-
mos efectuar la oportuna comparacion, Gnicamente dos se apartan de la regla general:
1794, en el que la permanencia media es ligeramente superior a la de los paisanos, y
sobre todo 1741, que presenta un promedio a todas luces excepcional.

El dltimo factor que querfamos abordar antes de proceder al andlisis de las series
estadisticas de ingresos es el que se deriva de la posible incidencia de los Afos San-
tos, partiendo de la hipdtesis de que una mayor afluencia de forasteros, atraidos por las
gracias del jubileo, deberfa redundar en un aumento de la demanda de asistencia sani-
taria, aunque ya hemos advertido mds arriba que en la época moderna las peregrina-
ciones jacobeas experimentaron un proceso de decadencia. Pues bien, en el transcurso
de los 211 afios que comprende la serie que manejamos, se celebraron un total de 29
Afios Santos?8, pero el andlisis anunciado ha de limitarse a 25, al coincidir los otros 4
con lagunas de informacioén en los registros hospitalarios??. La tabla 5 del Apéndice
resume los resultados obtenidos3?. De ellos se deduce que los Afios Santos dejaron
muy poca huella en las cifras de ingresos hospitalarios. En 9 de los 25 afios analiza-
dos, el incremento es incluso negativo, y otros 8 presentan incrementos inferiores al
10%. De los 8 restantes, 7 no alcanzan el 18% de aumento. En realidad, sélo el afio
1700, con un incremento del 42,3%, se significa de forma clara’l, tal vez gracias a la
confluencia de dos circunstancias especialmente favorables: el hecho de que se tratara
del dltimo afio de un siglo, con la atraccién que ello pudo comportar, y el todavia
reciente armisticio entre Espafia y Francia, alcanzado mediante la paz de Ryswick de
1697, que habia puesto fin a un largo periodo de hostilidades casi continuas entre los
dos paises3?.

28 Fueron, en concreto, los afios 1632, 1638, 1649, 1635, 1660, 1666, 1677, 1683, 1688, 1694, 1700,
1706, 1717, 1723, 1728, 1734, 1745, 1751, 1756, 1762, 1773, 1779, 1784, 1790, 1802, 1813, 1819, 1824 y
1830.

2 Los cuatro afios afectados por esa falta de informacién son: 1632, 1649, 1779 y 1790.

30 Con el fin de tener en cuenta el nivel de capacidad real de asistencia del Hospital en cada
momento, hemos comparado el dato de cada uno de los afios analizados con el promedio de los afios dis-
ponibles comprendidos entre los dos afios santos colaterales, aunque siempre hemos detenido la observa-
¢cién en el momento en que nos tropezdbamos con un dato que, por comportar un importante salto cuantita-
tivo -tanto en sentido ascendente como descendente-, denotaba un cambio de condiciones en el volumen de
la asistencia sanitaria. Naturalmente, hemos operado s6lo con los datos de enfermos paisanos, dado que los
de militares, al estar condicionados por otra clase de factores, podian enmascarar las tendencias que traté-
bamos de descubrir.

31 Convendré aclarar que, aunque el afio 1700 era Afio Santo romano y éste suspende cualquier otro
jubileo o indulgencia, se obtuvo un Breve del Papa declarando que el jubileo compostelano no quedaba sus-
pendido (A. LOPEZ FERREIRO, Historia de la Santa A. M. Iglesia de Santiago de Compostela, tomo 1X,
Imprenta del Seminario Conciliar, Santiago, 1907, pdgs. 324-325).

32 Hay que tener en cuenta que las guerras, si no cortaban las comunicaciones, al menos las entorpe-
cian muy seriamente.
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Centrdndonos ya en las series de ingresos hospitalarios, nos encontramos con
que los datos de 1635 a 1642 revelan una fase de muy baja actividad. El ndmero de
admisiones anuales oscila entre un minimo de 511 y un médximo de 740, con un pro-
medio de 603, el mds bajo de toda la serie en un perfodo de cierta extensién. Aplican-
dole una estancia media de 20 dfas, tendriamos 12.060 estancias anuales y una ocupa-
cién media diaria de 33 enfermos, francamente baja para la capacidad real del
establecimiento. Las graves dificultades financieras por las que atravesaba entonces el
Hospital™ deben de ser la causa de la baja actividad detectada. Por su parte, el dato de
1631, con sus 969 ingresos, sugiere la existencia de una trayectoria descendente desde
una etapa anterior que se caracterizarfa por una actividad mas intensa, lo que podria
casar bien con la idea de un agravamiento de la situacién financiera -deteriorada ya
desde finales de la centuria anterior- en la cuarta década del siglo, pero no deja de
resultar arriesgado hacer deducciones a partir de un dato aislado, que podria venir
determinado por causas de indole particular.

Recuperada la informacién tras la prolongada laguna que cubre los afios 1643-
1654, nos encontramos con una actividad muy acrecentada: entre 1655y 1666, el pro-
medio de ingresos anuales se eleva a 1.373, duplicando con creces el de la fase prece-
dente, con un minimo de 1.206 vy un maximo de 1.628. La media de las estancias
anuales se elevarfa a 27.460 y el promedio diario de ocupacién serfa de 75 enfermos.
La mejora de las condiciones econémicas de la institucién fue seguramente el factor
que propici6 esa mas que notable intensificacién de la labor asistencial de la misma.

Los afios 70 traerfan consigo una inflexién, que tal vez se habrfa iniciado ya
hacia 1665 o 1666%. La inflexién es especialmente neta en el trienio 1673-1675, lle-
gando a disminuir el nimero de enfermos asistidos hasta 964, y, aunque después los
guarismos se recuperan, alcanzando niveles francamente elevados en 1677 y en el trie-
nio 1681-1683, el promedio de la nueva etapa -de 1671 a 1683- se queda en 1.206, con
24.120 estancias anuales y 66 enfermos como media diaria de ocupacién, todo lo cual
significa un 12% menos que en la etapa precedente. De las finanzas hospitalarias
durante esos afios sabemos que recibieron, por concesién real, la inyeccién de dos
nuevas rentas, situada la una sobre la renta del estanco del tabaco del reino de Galicia
y la otra sobre el servicio ordinario y extraordinario de la ciudad y provincia de San-
tiago®®. No obstante, el hecho de que nuestra curva muestre signos de debilitamiento

3% Las dificultades venfan ya de finales del siglo X VT, pero se agravaron en los afios 30 del Seiscien-
tos al quedar inmovilizadas las rentas del Voto de Granada, que constituia su principal fuente de ingresos (B.
BARREIRO MALLON vy O.REY CASTELAO, Pobres, peregrinos y enfermos..., pag. 171).

34 Ibidem, pdgs. 145y 171.

* La carencia de informacién entre diciembre de 1667 y abril de 1670 nos impide comprobarlo con
seguridad.

% La primera fue concedida en 1669 y la segunda data de 1671, ascendiendo sus cuantias respecti-
vas a 138.568 y 55.230 maravedis (M. LUCAS ALVAREZ, “Hospital de los Reyes...”, pdg. 176).
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invita a pensar que la situacion financiera no debia de atravesar, pese a todo, un
momento dulce’.

En todo caso, las elevadas cifras de ingresos de principios de la década de los 80
no tuvieron continuidad. Ya desde 1684 se registra un fuerte y repentino descenso,
abriéndose una nueva fase que podemos llevar hasta 1709, durante la cual el ndmero
de internados por afio se mantuvo casi siempre por debajo de 1.000, con un promedio
general de 839 enfermos anuales, que bajaria hasta 781 si retirdsemos del célculo los
afios 1699 y 1700, claramente andmalos dentro del contexto temporal en el que se
insertan. La media anual de estancias se situarfa en 16.780 -0 15.620- y la media dia-
ria de enfermos en asistencia, en 46 -0 43-. A la vista de estos datos, parece claro que,
a fines del siglo XVII y principios del siglo XVIII, la capacidad de accién del Hospi-
tal estaba muy disminuida. La causa no serfa otra que los graves apuros econémicos
que por entonces padecié la institucién, hasta el punto de verse en la precision de
cerrar tres de las seis enfermerias de que disponia y suspender el pago de salarios a sus
empleados y a las amas de cria de los nifios expdsitos, ademds de pedir ayuda finan-
ciera al Arzobispo, al Cabildo y al Concejo de la ciudad?.

En el curso de esos 26 afios, hubo dos momentos especialmente criticos: uno, en
1690-1695, y ¢l otro, en 1706-1708, con promedios anuales respectivos de 637 y 589
enfermos®, lo que significa retroceder a los bajisimos niveles de ocupacion del
periodo 1635-1642. El bajo rendimiento del Hospital en la primera mitad de los afios
90 llegd a ser tema de debate en las reuniones del Ayuntamiento de la ciudad. La pri-
mera vez que el problema trascendié a las sesiones del Concejo fue en agosto de 1692,
cuando la Justicia y Regimiento de la ciudad tomé conocimiento de un informe pre-
sentado por dos regidores, en el que se ponia de manifiesto que las enfermerfas del
Hospital permanecian cerradas desde hacia tiempo, negandose el Administrador a
admitir enfermo alguno con la excusa de padecer “falta de bastimentos”. El mismo
informe expresaba su extrafieza ante tal justificacion, puesto que, como “'se sabe”, 1os
ministros del Hospital iban a buscar los suministros a los pueblos y, alegando que eran
para los enfermos, los querian por menos de la mitad de su justo precio. Como se ve,

37 Podria pensarse incluso que las nuevas concesiones respondiesen precisamente a un intento de
reflotar la economia del centro.

38 B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres, peregrinos y enfernos..., pags. 130-
131. 143, 145 y 171. Los mismos autores recogen algunas noticias de los aprietos financieros vividos por la
institucién en aquel entonces, como, por ejemplo, el informe presentado por el Administrador en Cabildo
de 12-julio- 1702, segin el cual “la cassa se alla en miserable estado y sin medios para mantener las enfer-
merfas y pagar a las amas de crfa”, o la peticién que en 1706 se dirigié al Consejo de Castilla, en la que se
evaluaba en mds de 200.000 reales ¢l incremento de ingresos necesario para el buen funcionamiento del
centro {Ibidem, pags. 131-132).

39 Estancias anuales de 12.740 y 11.780 y ocupacién media diaria de 35 y 32 enfermos, respectiva-
mente.
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los rectores municipales no parecian otorgar mucho crédito a las argumentaciones
esgrimidas por el Administrador hospitalario para justificar su modo de proceder. En
esta ocasién, el Concejo adoptd el acuerdo de poner los hechos en conocimiento del
Gobernador del Reino,

Las autoridades municipales volvieron a intervenir en julio de 1694, aunque esta
vez de modo indirecto, prestando apoyo econémico a una iniciativa del Secretario del
Hospital, enfrentado entonces con el Administrador del mismo porque, pese a su insis-
tencia para que “admitiese los pobres enfermos”, el maximo rector hospitalario se
obstinaba en no hacerlo. En tal coyuntura, el aludido Secretario dirigié un memorial
al Ayuntamiento en el que anunciaba su propésito de desplazarse a Madrid a exponer
la situaci6n, y “siendo tan importante a los naturales, especialmente a los pobres, que
no tienen con qué curarse”, solicitaba del Concejo alguna ayuda de costa para afron-
tar los gastos que se le originarfan. Los regidores municipales se mostraron receptivos
ante tal solicitud y acordaron socorrer al demandante con la cantidad de 1.000 reales?!.

Y al afio siguiente, también en los primeros dias del mes de julio, cuando la ciu-
dad estaba padeciendo una virulenta epidemia, los problemas del Hospital volvieron a
aflorar en los debates municipales. En sesién de 5 de julio, los ediles constataban Ja
grave situacion que se estaba viviendo, debido al “gran niimero de pobres enfermos de
calentura y otros achaques que se allavan postrados por las calles, saguanes, cuviertos
y varrios”, y lamentaban el hecho de que en el Hospital no se recogiera ni admitiera a
ninguno con la excusa de “no tener dinero ni medios con qué asistirles por no haber
cobrado las rentas de Granada”. Tratando de poner remedio a la dificil situacion, y
contando ya de antemano con el ofrecimiento del Arzobispo de colaborar en todo lo
necesario, “buscando casas, camas y partes a donde [los pobres enfermos] estuvie-
sen”, se acord6 solicitar la ayuda econémica del Cabildo, del monasterio de San Mar-
tin Pinario y demds comunidades eclesidsticas de la ciudad, de los gremios y tratos y
de los vecinos particulares, y ademds de ello que “se participe al Administrador del
Hospital Real se sirva dar orden se abran las enfermerfas y se admitan dichos pobres
enfermos, que la Ciudad de su parte asistird con todo el socorro que pudiere juntar”,
aunque advirtiendo, en tono de disculpa, que dicho socorro no podria ser muy cuan-
tioso “respecto de que la Ciudad no tiene medios ni propios y el arbitrio estar embar-
gado por débitos de Su Majestad”. Para la ejecucién de tales acuerdos, se nombré una
comision*?. Cinco dias més tarde, en un nuevo Consistorio, en el que la comisién

40 Consistorio de 9-agosto-1692 (A. H. U. S.. Archivo Municipal de Santiago, Libros de Consisto-
rios, afio 1692, 2° semestre, fol. 359 r.-v.).

41 Consistorio de 4-julio-1694 (Ihidem, afio 1694, fol. 173 r.-v.).

2 Consistorio de 5-julio-1695 (/bidem, afio 1695, fols. 247 r.-248 ).
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nombrada dio cuenta de las diligencias practicadas y los resultados obtenidos, se
inform¢ de que el Administrador del Hospital sélo habfa querido recibir 25 enfermos
y para su sustento 1.500 reales donados por el Arzobispo, y habia pedido que se le
facilitasen sabanas, almohadas y demds ropa necesaria para las camas. Atendiendo a
dicha peticién, la Justicia y Regimiento acordé comprar 1.000 varas de estopilla del-
gada o lienzo ordinario, bien tejido y bueno, para confeccionar sdbanas y entregarlas
al referido Administrador®. La magnitud del cambio operado a partir del mes de julio
en el ritmo de ingresos hospitalarios -353 enfermos admitidos entre julio y octubre,
frente a 52 en los cuatro meses anteriores- constituye una prueba fehaciente de la efi-
cacia de la ayuda suministrada por otras instancias -Arzobispo, Concejo- para tratar de
enderezar el funcionamiento del Hospital, complementando su maltrecha economfia.
Aun asi, hay que reconocer que los servicios prestados por el centro con motivo del
grave accidente epidémico padecido en aquel afio se quedaron a mucha distancia del
nivel exigible a una institucién de su clase y de su envergadura.

Si la epidemia de 1695 vino a hacer patente la incapacidad del Hospital para res-
ponder a las necesidades de la sociedad, una nueva epidemia, de consecuencias toda-
via mis devastadoras, la que azoté a la poblacién en 1710, volverfa a poner en evi-
dencia las limitaciones del centro, el cual, segin ha puesto de relieve D. Garcia
Guerra, se vio impotente para responder a la demanda de atencion sanitaria, muy acre-
centada en aquellos momentos de crisis. Por entonces, el Hospital mantenia cerradas
algunas de sus enfermerias por falta de medios econémicos, y las urgencias de la trd-
gica situacion le llevaron a habilitar dos de ellas a partir del mes de abril, pero si se
efectud esa ampliacion fue gracias al patrocinio del Arzobispo, que se comprometio a
sufragar los gastos que dichas enfermerfas generasen*t. De esta manera, y aunque
fuera gracias a una colaboracion exterior, pudo el Hospital dar una respuesta algo més
adecuada a la desorbitada demanda social de aquel trdgico momento, incrementédn-
dose notablemente la ocupacién hospitalaria con respecto a los afios precedentes, aun-
que no en la medida que podia esperarse en circunstancias tan dramdticas.

Lo mas decisivo fue que ese incremento se consolidd en los afios sucesivos,
segtin ha podido constatar ya D. Garcia Guerra, al analizar los datos de entradas del
periodo 1706-17174, En efecto, el afio 1710 representa el punto de partida de una
nueva fase de crecida actividad. que ahora nosotros, al disponer de la serie completa,
podemos extender hasta 1747. Deteniendo de momento la observacién en 17374, el

43 Consistorio de 10-julio-1695 (Ibidem, afios 1693, fols. 255 r.-255 duplicado r.).

4. GARCIA GUERRA, El Hospital Real..., pdgs. 62-70.

+ Ibidem, pag. 70.

4 Desde el afio siguiente, la serie cobra un nuevo impulso, que aconseja establecer una nueva fase.
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promedio anual serfa de 1.251 enfermos, no muy alejado del que hemos medido para
el perfodo 1655-1666. Tendriamos, asi, 25.020 estancias por afio y 69 pacientes por
dia. El autor citado saca la conclusion de que, frente a tiempos pretéritos, en los que el
Hospital se habfa consagrado sobre todo a la atencién de los peregrinos enfermos, a
partir de 1710, “comienza a acrecentar su importancia como establecimiento médico”
en favor de los naturales, iniciando “un acercamiento creciente a su entorno social™7.

En cuanto a las bases materiales que pudieron hacer posible esa mayor ocupa-
ci6én de las enfermerias del centro, nuestros conocimientos acerca de la situacién
financiera del Hospital en la primera mitad de la centuria no son muy profundos, pero
sabemos que hacia 1706 mejoraron las férmulas de traslado desde Andalucfa a San-
tiago de los ingresos dimanantes del Voto de Granada, que era su renta mds lucrativa,
lo que debid de redundar en una mayor capacidad econémicas. Ademds, el Hospital
se vio favorecido con la concesién de la tercera parte de las rentas de las mitras vacan-
tes de México y de Pert, las cuales aportaron algunos ingresos, aunque fuera de forma
irregular, a partir de 1730%. Posiblemente, ese hipotético saneamiento financiero estu-
viera en la base del incremento en el nimero de personas atendidas que se percibe
entre 1710 y 1737, asf como también de la apertura de dos nuevas enfermerfas en el
tltimo afio citado, por iniciativa, al parecer, del entonces Administrador, D. Luis de
Mergelina®®.

La ampliacién de espacio ttil permitio, a su vez, el notable salto cuantitativo que
los ingresos de enfermos experimentaron desde 1738. Entre este afio y el de 1747, el
promedio anual de enfermos paisanos recibidos fue de 1.761, con la consiguiente ele-
vacion de las estancias totales, que suman 34.195 en 1741 y 38.610 en 1746, y de los
enfermos atendidos por dfa, que serfan 94 y 106, respectivamente’!. El fuerte incre-
mento registrado es tanto mds elocuente cuanto que fue precisamente por entonces
cuando el Hospital empezd a prestar asistencia sistemdtica a los enfermos militares.
Desde ¢l 1° de enero de 1740, se llevard un registro separado de esta clase de enfer-

4 D. GARCIA GUERRA, EI Hospital Real.... pags. 60-70.

4 B. BARREIRO MALLONY O. REY CASTELAQ, Pobres, peregrinos v enfermos.... pag. 171.

4 De este hecho se han ocupado M. LUCAS ALVAREZ, “Hospital de los Reyes...”, pdg. 177, v B.
BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres. peregrinos v enfermos..., pags. 131-132.

30 Tras apuntar a las mayores posibilidades econdmicas del Hospital como causa de la recepeion de
mds pacientes a lo largo del Setecientos, D. Garcia Guerra atribuye el mérito de la ampliacién de enferme-
rias al celo del citado Administrador, el cual, frente a la actitud de sus antecesores, mds preocupados por la
condicidn religiosa del centro, habria potenciado su faceta médico-asistencial (D. GARCIA GUERRA, E/
Hospital Real..., pigs. 70 y 74).

31 Estas cifras de estancias anuales que ofrecemos aqui y las que aparezcan en lo sucesivo no son la
suma de las estancias individuales. ya que no suelen conocerse todas -no siempre consta la fecha de alta-,
sino el resultado de multiplicar el mimero de ingresos por la estancia media calculada a partir de los casos
realmente conocidos.
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mos, cuyas estancias eran sufragadas aparte por la Corona, vy, segtin B. Barreiro
Mallén y O. Rey Castelao, en ese mismo aflo empezard a anotarse entre las entradas
econdmicas el abono de tales estancias®?, pero, en realidad, la atencién especifica a
dicho colectivo habia dado comienzo ya en el mes de junio de 1738, apareciendo
intercalados con los demds enfermos hasta el final del afio 17395, El niimero de esa
nueva categorfa de internos y su proporcién con respecto al total de personas atendi-
das va a ser siempre muy variable, en funcién de la presencia o no de unidades mili-
tares acuarteladas en la ciudad. En el curso de esta fase, el nimero oscilé entre los 27
de 1745 y los 277 de 1740, y las proporciones sobre el total de enfermos 1o hicieron
entre el 1,4% y el 14,7% de esos mismos afios. En conjunto, la proporcion fue de un
5.8%. Con ellos, la media anual de enfermos recibidos en el perfodo se elevarfa hasta
1.870, en tanto que las estancias anuales rondarian las 40.000 y la ocupacion media
diaria se situaria en torno a los 110 enfermos®*.

Otra positiva novedad de aquellos afios, aparte de la elevacion en el nimero de
asistidos, fue la estrecha implicacién del Hospital en la crisis epidémica de 1738-
1740, mejorando de forma ostensible anteriores actuaciones en coyunturas similares.
Recordemos que en 1695 el Hospital habia dado la espalda al problema, y en 1710,
aunque habia prestado alguna colaboracién, ésta no habia estado a la altura de las cir-
cunstancias. Ahora si que podemos decir que nuestro Hospital respondi6 a lo que
podia esperarse de una institucion de su categorfa. La cifra de entradas crecié con
fuerza desde el mes de junio de 1738, pero fue al afio siguiente, el de mayor virulen-
cia de la epidemia, cuando alcanzd las cotas mds altas. En 1740, descenderia un poco,
pero manteniendo todavia unos niveles francamente elevados. No hay que esperar, por
tanto, a la epidemia del747, como cree D. Garcia Guerra®, para que el Hospital
empiece a mostrar su preocupacion por el problema asistencial en una coyuntura cri-
tica. Muy al contrario, la respuesta de la institucion en 1747 va a suponer un cierto
retroceso con respecto a la de 1739. En efecto, siendo como fue aquel afio un afio de
grave crisis epidémica, solo superada en la centuria dieciochesca por las de 1710 y

52 B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres, peregrinos y enfermos..., pags. 132y
172.

53 Dentro de la serie Enfermos existe un libro, numerado como 1.499, en el que se llevaban las cuen-
tas de las estancias causadas por los soldados y que se presentaba como Indice de los Regimientos de Caba-
lleria e Infanteria, cuyos militares enfermos se curan en esta Real Casa y pagan por cada estancia, de
cuenta de la Real Hacienda, 3 reales y medio diarios, segin se sefialaron por Real Orden de Su Majestad.
Dicho libro tiene su inicio precisamente en el afio 1738, Ya entre los afos 1727 y 1732 los registros de ingre-
sos de enfermos habfan incluido algunos soldados, pero tales asientos no habian tenido continuidad.

s4 Precisando mds, las estancias totales ascenderfan a 42.073 en 1741y a 39.201 en 1746, y la ocu-
pacién media diaria serfa de 115 y 107 enfermos, respectivamente.

55 £1 Hospital Real..., pag. 72.
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1769, cabia esperar una cifra de personas atendidas superior incluso a la de 1739. En
cambio, fue algo inferior -199 ingresos menos- e inferior también en alguna medida a
la de dos afios sin ninguna connotacion especial como fueron los de 1744 y 1745, lo
que significa que la respuesta del Hospital ante la grave epidemia padecida en aquel
afio no fue todo lo eficiente que las circunstancias seguramente requerfan’. La expli-
cacion de este relativo retroceso puede tener, una vez mds, una rafz econémica si tene-
mos en cuenta la colaboracién crematfstica que entonces prestaron el Cabildo cate-
dralicio y algunas personas particulares®, de lo que parece 16gico deducir que la
situacion financiera del Hospital no debia de ser muy boyante. Notese, ademds, que,
de no haber mediado las ayudas financieras aludidas, el nimero de personas atendidas
atin habria sido menor.

Al afio siguiente, un nuevo Administrador, Sdenz de Victoria, procede a cerrar
las dos enfermerfas que su antecesor habia abierto once afios atrds, con la consiguiente
reduccion de capacidad®. Las carencias financieras debieron de ser el motivo de
semejante medida, si hemos de creer las palabras del Administrador, el cual, en una
carta dirigida al Intendente del Reino y fechada en 1749, hace alusién a una sala o
cuadra que se encontraba “por falta de caudales sin uso™¥. Recordemos que ya en
1747 habfa sido necesaria la ayuda financiera del Cabildo y de algunos particulares
para afrontar la elevada demanda de asistencia sanitaria planteada entonces. El caso es
que, desde ese momento, las cifras de ingresos de paisanos experimentan una clara
contraccidn, que se va a prolongar hasta 1764. El nuevo promedio anual, 1.104, signi-
fica una reduccién préxima al 40% con respecto al pletdrico perfodo 1738-1747. En
parte, esa reduccion debid de obedecer a la elevacion del ndmero de militares que fue-
ron atendidos por aquellos afios, con una media global de 181, lo que supone el 14,1%

36 No se nos oculta que nuestra argumentacién, al comparar los afios 1739 y 1747, encierra un punto
débil: el hecho de que la epidemia de 1747 fuera més grave en términos de mortalidad, no implica que lo
fuera también necesariamente en los niveles de morbilidad, y serfan estos dltimos precisamente los que inci-
dirfan en la demanda de asistencia hospitalaria. Pero, como se ha dicho, el afio 1747 se ve superado también
por los de 1744 y 1745 vy esto nos parece concluyente. El propio D. Garefa Guerra, tras llamar la atencidn
acerca del perfil epidémico que presenta en 1747 el movimiento mensual de ingresos, “con una visible
cresta durante el perfodo estival que declina paulatinamente hacia el otofio™, sefiala que “tampoco adquiere
un perfil caracterfstico” y que “la diferencia [en refacién con el afio 1710] es muy poco significativa” (D.
GARCIA GUERRA, El Hospital Real..., pag. 72).

57 El Cabildo contribuyé con 3.5 reales por enfermo y dia para el sostenimiento de las camas que
hubieron de ser instaladas con cardcter extraordinario en los momentos de paroxismo de la epidemia. Un
particular como D. Toribio Menéndez sostuvo seis camas desde julio hasta octubre, y la Condesa de Ama-
rante costed una durante el mismo lapso de tiempo (/bidem, pdgs. 72 'y 84).

58 Ibidem, pig. 74.

3 Ibidem, pag. 75.
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del total de enfermos®®, elevacion en la que, aparte de un posible aumento del contin-
gente armado de guarnicion en la ciudad, pudo incidir también una actitud deliberada
de otorgar prioridad a dicho colectivo, con arreglo a la promesa que en tal sentido hizo
el Administrador al Intendente en la carta que acabamos de mencionarf!. Pero, aun
afiadiendo los militares, la media general del perfodo se queda en 1.285 enfermos
anuales, muy alejados de los 1.870 de la fase precedente®2.

Hay que introducir, no obstante, un elemento corrector, la duracion de las estan-
cias, que aumentd por entonces en una proporcion considerable. La tabla que sigue
refleja las estancias totales por afio y la ocupacion media diaria -ésta, expresada, como
siempre, en nimero de enfermos-, exponentes reales de la actividad hospitalaria®:

Estancias totales Ocupacion media diaria
Afios Paisanos Militares Conjunto Paisanos Militares Conjunto
1741 34.195 7.792 42.073 94 2i 115
1746 38.610 602 39.201 106 2 107
1748 35.889 1.266 37.069 98 3 101
1749 30.264 4.205 34.436 83 12 94
1750 29.853 7.237 37.134 82 20 102
1751 30.248 8.498 38.760 83 23 106
1752 32.392 8.486 40.790 89 23 111
1753 36.817 5.295 42.046 101 15 15
1754 34.817 5.106 39.955 95 14 109
1762 35.942 6.049 41.953 98 17 15

60 Los soldados fueron especialmente numerosos en los perfodos 1749-1756 y 1761-1764, sobre
todo en el primero de ellos, en el que el promedio anual fue de 261 y la proporcion sobre el total alcanzé el
25,4%. Es muy significativo que las cifras mds bajas de ingresos de civiles -831 y 837 en 1751 y en 1752,
respectivamente- coincidan con dos de las cifras mds altas de militares -309 y 312-, que en esos dos afos
representan el 37,2% del conjunto. En cambio, los afios 1757-1760, que registraron muy pocos ingresos de
militares -29,5 como media-, conocieron un ligero incremento en las entradas de paisanos.

61 En ella, el Administrador se lamentaba de las limitaciones con que tropezaba el centro y afladia:
“y halldndose éstas [las camas] regularmente ocupadas, y muchos pobres enfermos sin lugar para admitir-
los, s6lo me queda el arbitrio de que en las camas que diariamente se desembarazaren sean preferidos los
soldados a otro cualquiera, y que en la recepeidn de los demds se tenga presente por los médicos y ciruja-
nos la urgencia en que nos podemos ver si la tropa da en enfermar. Yo también quisiera que este Hospital
fuese tan capaz como el corazén de V. S. para que asf cupiesen todos los pobres enfermos; pero en lo que
de si diese, se aplicard todo, como es razén, al alivio de la tropa™ (D. GARCIA GUERRA, EI Hospital
Real..., pag. 75).

2 La disminucién serfa un poco superior al 30%.

03 En la tabla de referencia, se detallan, con distincion de paisanos y soldados, las estancias anuales
de 8 de los 17 afios que componen el periodo. precedidas, con el fin de facilitar la comparacion, de las de
1741y 1746. Las cifras de la columna Conjunto no son la suma exacta —aunque, naturalmente, se aproxi-
man mucho- de las otras dos por estar calculadas a partir de los promedios y ser éstos ponderados, segtin
hemos explicado mds arriba.
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Si nos fijamos en las columnas del conjunto, no cabe hablar de reduccién de la
actividad hospitalaria -sélo el afio 1749 presenta una cifra ostensiblemente baja-, lo
que significa que el aumento de la permanencia media compensé la disminucién del
nimero de entradas. Pero sf se verifica una ligera reduccion entre los afios 1749 y
1752 en lo concerniente a los enfermos paisanos, coincidiendo con una alta presencia
de soldados, lo que viene a confirmar que las posibilidades de atencién a la poblacién
civil se resintieron un tanto por la atencién deparada al personal del ejéreito.

La capacidad operativa del Hospital en aquellos afios podria haber sido mayor si
se hubiesen mantenido abiertas todas las enfermerfas de la fase precedente. Hay que
contar, ademds, con el posible deterioro arquitecténico de los dos patios posteriores,
entonces todavia construidos en su mayor parte en madera y cuyo estado ruinoso se
evidenci6 en el mes de julio de 1752, cediendo al peso de la numerosa concurrencia
reunida con motivo de una procesién y dejando un tragico balance de varias personas
muertasé*.

Asf pues, disminuy6 el ntimero de admitidos, tanto en lo atinente a los paisanos
como en lo que se refiere a la suma total, pero aumenté su tiempo de permanencia en
las enfermerfas del centro, un hecho cuya posible interpretacién reservamos para mds
adelante, cuando terminemos el andlisis del siglo X VIII.

Los ingresos de enfermos paisanos se vuelven a incrementar considerablemente
entre 1765 y 1770. Aun excluyendo por su absoluta excepcionalidad el afio 1769, el
promedio alcanza los 1.533 enfermos anuales. Afiadiendo los militares, pocos por
aquellos afos -con la excepcién de 1765-, llegarfamos hasta 1.651. El incremento
sobre el perfodo antecedente es muy ncto, si bien es preciso advertir que la duracién
de las estancias, a juzgar por el afio-testigo de 1766, se redujo un poco, volviendo al
nivel que tenfa en 1750. Asi, el afio 1766 presenta los siguientes guarismos en lo rela-
tivo a estancias totales y ocupacién media diaria;

Paisanos | Militares | Conjunto |
Estancias totales 40.613 1.687 42.272
Ocupacién media diaria 1 5 116

De acuerdo con estos datos, la actividad hospitalaria global no habria experi-
mentado diferencia alguna con respecto a la etapa anterior. Pero la perspectiva cambia
un poco si aplicamos las estancias medias calculadas para 1766 a los promedios de
ingresos del periodo:

6 De este desdichado accidente se ha ocupado recientemente A. A. Rosende Valdés, al acometer el
estudio de la construccion definitiva de los dos patios posteriores (A. A. ROSENDE VALDES, El Grande v
Real Hospital de Santiago de Compostela, Consorcio de Santiago-Editorial Electa, 1999, pag. 183).
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| Paisanos | Militares | Conjunto
| Estancias totales 43.691 2.690 46.558
| Ocupacion media diaria 120 7 128

Segiin estos otros datos, se habria producido una cierta elevacion en la actividad
desplegada por nuestro hospital, y creemos que esta segunda lectura puede ser més
acertada, so pena de tener que admitir una caida todavia mayor de la estancia media en
algunos afios.

El afio 1769, al que hemos dejado al margen de los cdlculos estadisticos del
perfodo en el que se inserta, representa con sus 4.326 ingresos -4.177 s6lo de paisa-
nos- el maximo absoluto de toda la serie. Nos hallamos, indudablemente, ante un afio
de todo punto excepcional. Como es bien sabido. aquél fue un afio aciago en la histo-
ria de Galicia, que se vio asolada por el hambre y por una gravisima epidemia. La cifra
de ingresos demuestra palpablemente que esta vez el Hospital supo responder a la des-
bordante demanda social generada por tan luctuoso acontecimiento, y 1o hizo sacando
todo el partido posible de las enfermerias existentes y habilitando otros espacios Uti-
les dentro del edificio, hasta llegar a contar con 19 enfermerfas®s. La construccion
entre 1760 y 1768 de los dos patios posteriores del edificio, que vino a sustituir a las
estructuras de madera existentes alli desde antiguo®, facilité seguramente esa actua-
cién. El méximo mensual de admisiones -612 paisanos y militares- se produjo en el
mes de mayo, culminando la fortisima tendencia al alza que se habia iniciado tres
meses antes. A continuacion, fue descendiendo paulatinamente, pero hay que Hegar
hasta diciembre para encontrarse con un nivel que puede considerarse normal o casi
normal. No cabe duda de que en aquel funesto afio nuestro Hospital realizo el mayor
esfuerzo de su historia, comprometiéndose plenamente, como ha puesto de relieve D.
Garcfa Guerra, con la problemdtica social generada por la epidemia®.

El decenio siguiente manifiesta una acusada pérdida de nivel en las cifras de
ingresos, que se va a prolongar durante todo el resto del siglo, de manera que entre
1771 y 1800 el promedio anual de entradas de paisanos fue de solo 947. Tampoco los

65 Esta ampliacion de urgencia, puesta de manifiesto por D. Garcia Guerra, se logt6 cerrando los
claustros altos y bajos, habilitando “parte de sus oficinas™ y echando mano de las dos hospederias de pere-
grinos -la de hombres y la de mujeres- y de las salas reservadas normalmente a nobles y eclesidsticos, a
quienes se les buscd acomodo en otros lugares. Aparte de esto, se construyeron crujias en las enfermerifas
habituales con el fin de aumentar su capacidad (D. GARCIA GUERRA, EI Hospital Real..., pégs. 77-78,
82, 84 y 97-98).

6 Los detalles sobre esta importante obra pueden verse en A. A. ROSENDE VALDES, El Grande....
pdg. 183 y siguientes.

6 D. GARCIA GUERRA. EI Hospital Real.... pig. 98. En las paginas 76-102 de este libro, encon-
trard el lector una serie de pormenores sobre la actuacion del Hospital y su siempre delicada relacién con ¢l
Concejo durante aquella coyuntura trigica.
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militares fueron muy numerosos, con un promedio de 119, si bien en los aios 90 supe-
raron por tres veces los 300 y en 1800 incluso los 40003, La media conjunta serfa de
1.047%, v la curva gréfica dibuja una evolucion practicamente plana. Pero la imagen
de esos tres decenios cambia por completo al observar las estancias totales y la ocu-
pacién media diaria en aquellos afios para los que conocemos la estancia media por

enfermo:
Estancias totales Ocupacion media diaria
Afos Paisanos Militares Conjunto Paisanos Militares Conjunto
1772 44.996 1.605 46.634 23 4 127
1782 48.707 4.450 53.195 133 12 146
1793 54.284 4.315 58.605 149 12 161
1794 54.227 1.382 55.589 149 4 152

Es evidente que la actividad hospitalaria, lejos de disminuir, como parecia dedu-
cirse de las cifras de ingresos, se incrementd considerablemente y ademds en un sen-
tido creciente al menos hasta 1793, cuando ¢l total de estancias generadas se acercod a
las 60.000 y la ocupacién media diaria se cifré en 161 internos, muchos de ellos civi-
les, superando por fin la suma resultante del recuento efectuado en un ya lejano dia de
1546. Una ocupacién tan elevada comportaba, como es 16gico, unos gastos muy cre-
cidos, que s6lo una boyante situacion financiera serfa capaz de satisfacer. De la misma
pueden ser indicio los cuantiosos préstamos que nuestro Hospital hizo en 1798 a dos
instituciones tan poderosas como el Cabildo catedralicio y el monasterio de San Mar-
tin Pinario’®.

Asf pues, al igual que habia ocurrido a mediados de la centuria, después de 1770
disminuyé el nimero de admitidos, pero aumenté la duracion de la estancia media.
Respecto a lo primero, las bajas cifras de ingresos de los afios 70 podrian entenderse
sin mds como una consecuencia de la crisis demogrédfica de 1769, que habria hecho
disminuir la poblacién en una medida muy apreciable, lo que 16gicamente reduciria la
demanda de asistencia sanitaria. Ademds, y esto serfa todavia mds importante, la dis-
minucién de la poblacién se habria operado en un sentido depurativo, es decir, elimi-
nando a sus elementos mds débiles, y parece verosimil que en tales circunstancias los
niveles de morbilidad y de mortalidad experimentaran durante algunos afios una cierta

68 Al médximo de 1800, con 401 ingresos, se opone el minimo de 23 en 1794.

% Ni en este cdlculo ni en el referente a los paisanos han podido entrar los afios 1779-1781 v 1790-
1792 debido a las lagunas existentes en la documentacion.

70 Los préstamos referidos, cuyo objeto consistia en hacer factible que dichas instituciones pudiesen
cumplir con los requerimientos de ayuda llegados desde el Ministerio de Hacienda, ascendieron a 1.000.000
y 200.000 reales, respectivamente (B. BARREIRO MALLON y O. REY CASTELAO, Pobres, peregrinos

¥ enfermos..., pdg. 146).
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suavizacién. Pero la escasa concurrencia de enfermos se prolongé en los dos decenios
siguientes, al ticmpo que segufa incrementdndose la duracién de la estancia media, por
lo que la explicacién de las novedades observadas debe buscarse en otra direccidn,
seguramente en un cambio en la politica sanitaria del Hospital.

En esa linea, contamos con la interpretacion propuesta en su dia por D. Garcia
Guerra, para quien el progresivo incremento de las estancias medias en el curso del
siglo XVIII, junto con lo que revelan otros documentos de cardcter cualitativo -cartas,
informes, memoriales, etc.-, vendria a demostrar que el Hospital, a lo largo de aquelia
centuria, fue prestando una atencién creciente a los enfermos crénicos e incurables
-también a los contagiosos, excluidos por las Constituciones-, lo que revela un cambio
profundo en la forma de concebir la misién del centro, que se iba involucrando cada
vez mds en su entorno social. Fue un proceso lento y que tropezé con numerosas difi-
cultades, pero a finales del siglo el Hospital habia ampliado muy considerablemente
sus ambitos de atencién y habia dejado de ser un Hospital para pacientes de “calentu-
ras”, como habia sido en el pasado. Finalmente, las Constituciones de 1804 solo
exclufan a los enfermos de mal venéreo, que contaban con un establecimiento especi-
fico en la propia ciudad, el Hospital de San Roque, y a los enfermos incurables en
aquellos casos en que pudieran ser atendidos por sus familias o tuvieran cabida en los
hospitalillos de Carretas, San Ldzaro y Santa Marta -los dos dltimos dedicados a los
enfermos de lepra-, y ordenaban admitir a los aquejados de enfermedades contagiosas
“cuando se halle establecida sala o cuarto correspondiente para ellas””!. Segtn esto,
nuestro hospital habria sufrido en el transcurso del Setecientos una transformacién
verdaderamente profunda. Sin embargo, el afio-testigo de 1803 revela una drdstica
reduccién de la estancia media y, siendo como es un afio tan proximo a las aludidas
Constituciones, no puede sino introducir dudas en la interpretacion expuesta. ;O es
que tal vez las exclusiones establecidas en 1804 representaban un retroceso con res-
pecto a la prictica que se venia observando a finales del siglo anterior?

Desde 1801, los ingresos de paisanos cobran nuevo impulso, incrementdndose
con fuerza en los tres afios siguientes hasta alcanzar en 1804 los 2.461 individuos, la
cota mds alta -y con bastante diferencia- de toda la serie, excepcion hecha, claro esta,
del afio 1769. A partir de ahi, el nivel bajé un poco, pero manteniendo valores muy
elevados hasta 180772, La media de esos siete afios, recomponiendo el dato de 180573,

71 D. GARCIA GUERRA, El Hospital Real..., pags. 103-125.

72 Incluso, aungue algo menos, hasta 1808, pero este afio preferimos integrarlo en la siguiente fase
por iniciarse en su transcurso la Guerra de la Independencia, que iba a comportar cambios de la mdxima
relevancia en el funcionamiento de nuestro hospital.

73 Bl dato de 1805 -1.949 entradas- es incompleto, ya que s6lo se conserva el registro hasta el 22 de
noviembre. La cifra real estarfa seguramente proxima a los 2.100 ingresos.
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se situaria en torno a 1.675, s6lo superada por los 1.761 del periodo 1738-1747. Los
militares, con su habitual irregularidad’, presentan un promedio anual de 175, con los
que legarfamos hasta 1.850 ingresos anuales, a sélo 20 unidades de distancia de los
registrados en el perfodo antedicho. Sin embargo, una vez mas, la fisonomia de esos
afios cambia sustancialmente al introducir los datos de la estancia media. reducida a la
mitad de las que marcaban el maximo en la etapa precedente, segiin se desprende del
afio-testigo de 1803. Tanto que apliquemos dichos datos al propio afio del que proce-
den, como que lo hagamos a los promedios de ingresos del septenio, tendriamos que
hablar de un ligero recorte de la actividad hospitalaria’™. Estos serfan los resultados
operando con el afio 1803:

Paisanos | Militares | Conjunto |

| Estancias totales 48.660 316 49.430
[ Ocupacion media diaria | 133 2 135

Y éstos los que se derivarian de operar con los promedios septenales:

‘ Paisanos | Militares | Conjunto

Estancias totales 51.423 3.483 56.240
Ocupacién media diaria 141 10 154

La diferencia que se marca entre ambos supuestos no es mas que una diferencia
de grado: en el primero, el recorte serfa mayor, volviéndose al nivel de 1782, mientras
que en el otro la reduccién operada dejarfa las cosas exactamente a medio camino
entre las magnitudes de 1782 y las del bienio 1793-1794. En definitiva. en esos siete
afios aumentd en una elevada proporcién el nimero de personas atendidas. pero el
tiempo dedicado a cada una disminuyé muy considerablemente, sin que sepamos cudl
o cudles pudieron ser las razones de fondo de tales cambios.

En seguida, la Guerra de 1a Independencia vendrfa a alterar profundamente el
funcionamiento del Hospital, que en esa coyuntura bélica iba a ver muy potenciada la
faceta de la asistencia al personal militar. En efecto, con motivo de la guerra, el
namero de soldados admitidos se incrementé de forma inusitada, alcanzando entre
1808 y 1814 un promedio anual de 1.308. La cantidad m4s alta se registré en 1809,
con 2.103 ingresos, de los cuales unos 800 fueron soldados franceses recibidos
durante el tiempo que la ciudad de Santiago estuvo ocupada por las tropas napoledni-
cas’. Al mismo tiempo, el ndmero de paisanos disminufa drasticamente, hasta un pro-

74 Datos extremos: 419 en 1801 v 41 en 1803,

7% Nos fijamos esencialmente en los enfermos paisanos, va que la atencion al personal militar ado-
lece de una mayor aleatoriedad.

76 Como se sabe, Santiago estuvo ocupada por el ejército invasor entre los dias 17 de enero y 23 de
mayo de aquel afio (P. PEREZ COSTANTI, Noras viejas galicianas, Xunta de Galicia, 1993, pdgs. 343-
344). Entre agosto y diciembre de 1813, volverdn a aparecer en los asientos hospitalarios numerosos solda-
dos franceses, ahora en calidad de prisioneros, y aun durante el afio siguiente aparecen algunos.
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medio anual de 95277, La media conjunta -2.259 enfermos- es la mds alta de todos los
perfodos establecidos, pero ahora los militares son mayorfa -exactamente, el 57,9%
del total de ingresados- y la poblacién civil se encuentra con que el acceso a las enfer-
merias del establecimiento hospitalario se ha vuelto mds dificultoso. En este caso,
ademds, no cabe introducir como correccion el dato de la estancia media, porque ésta,
a juzgar por lo que sabemos del afio 1814, no sufrié ninguna modificacién en lo que
atafie a los enfermos no militares, sino que se mantuvo en torno a los 30 dfas. El total
de estancias anuales alcanzaria para ese contingente un promedio de 29.131, y la ocu-
pacién media diaria serfa de 80 enfermos’. Asi, aunque el promedio de paisanos
ingresados es similar al que hemos podido establecer para las tres Gltimas décadas del
siglo precedente, la valoracion ha de ser mucho mds negativa, puesto que la duracién
de las estancias era mucho mds corta, de manera que en el total de estancias anuales la
poblacién civil habria retrocedido casi a los niveles de cien afios atrds.

El incremento en el nimero de militares atendidos se produjo exactamente a par-
tir del mes de junio de 1808, recién desatado el conflicto bélico, y fue en ese mismo
momento cuando se produjo la disminucién de los ingresos de personal civil. La rela-
cién entre ambos hechos resulta incontestable, y es evidente, por tanto, que el refor-
zamiento de la faceta militar del centro hospitalario obré claramente en menoscabo de
la atencion prestada al resto de la poblacién. No obstante, habria que tener en cuenta
también los avatares sufridos por la renta del Voto de Santiago durante los afios que
duré la contienda: confiscaciones para el abasto de las tropas y abolicion de la renta,
primero por el régimen napolednico y luego -en 1812- por las Cortes de Cddiz’™, asi
como la cesacién en 1810 de la cobranza de las rentas de las mitras vacantes de
México®0. Las dificultades financieras que tales vicisitudes hubieron de generar afec-
tarfan negativamente al ingreso de paisanos, pero no al de soldados, cuyas estancias le
eran abonadas al Hospital desde las instancias gubernativas.

Finalizada la contienda, los ingresos de militares disminuyen sensiblemente,
pero hasta el final de nuestra serie, en 1840, seguirdn siendo abundantes. La media de
ingresos de esos 26 afios asciende a 546, mucho mds alta que cualquiera de las ante-
riores, dejando aparte, claro estd, los afios de la guerra. S6lo una vez alo largo de esos
afios -en 1826- superardn a los paisanos y por muy escasa diferencia. Pero en otra oca-

77 El promedio caerfa hasta 869 si excluyésemos del cdlculo el afio 1808, s6lo parcialmente afectado
por la guerra.

78 En 1814, las estancias no fueron mds que 23.118, equivalentes a 63 enfermos diarios.

79 0. REY CASTELAO, El Voto de Santiago. Claves de un conflicto, Xunta de Galicia, Santiago de
Compostela, 1993, pags. 156-170.

80 En 1815, ocurriria lo mismo con las de Perd (para ambos datos, M. LUCAS ALVAREZ, “Hospi-
tal de los Reyes...”, pdg. 177).
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sion los igualan, en siete mds se sitdan por encima del 40% del conjunto y en otras
nueve representan mas del 25%. Sélo en cinco afios su proporcién es inferior al 20%.
Evidentemente, el Hospital va a conservar, al menos hasta 1840, buena parte del
caracter militar que habfa adquirido con motivo de la guerra contra los franceses, y por
ello nos parece preferible en lo sucesivo tomar como punto de partida de nuestros
comentarios la serie conjunta de civiles y militares, en lugar de recurrir a la mds volu-
minosa de las dos series sectoriales, como hemos venido haciendo hasta aqui.

Pues bien, la serie elegida nos conduce a delimitar dos fases a partir de 1815: la
primera, hasta 1824, caracterizada por un descenso en el nivel de asistencia, con un
promedio anual de 1.171 personas asistidas: y la segunda, de 1825 a 1840, que supuso
un nuevo relanzamiento, con 1.828 enfermos por término medio.

El debilitamiento de la curva en la primera de esas dos fases obedeci casi exclu-
sivamente al drdstico descenso experimentado por las entradas de militares tras finali-
zar la Guerra de la Independencia: de los 1.308 ingresos anuales del periodo 1808-
1814 se pas6 a sélo 301 entre 1815 y 1824. Las entradas de paisanos también
descendieron, pero sélo de 952 a 870, e incluso el descenso no existiria en absoluto si
el promedio del perfodo anterior lo calculdramos prescindiendo del dato de 1808, sélo
en parte afectado por las circunstancias de la guerra, ya que en tal supuesto la media
anual de entonces se quedarfa en 869 y habrfa que hablar de un estancamiento. Den-
tro del periodo, la serie relativa al personal civil conocié un movimiento de vaivén. Al
principio, los ingresos tendieron al alza, favorecidos tal vez por la reposicién del Voto
de Santiago en 181481 y alcanzando su punto culminante en 1818 -1.291 ingresos-, en
relacion sin duda con la crisis agraria y epidémica sufrida entonces, y luego se redu-
jeron hasta situarse por debajo de 650%2. Las estancias totales y la ocupacion media
diaria, aun ignordndose las correspondientes a los afios 1816-1819, parecen corrobo-
rar ese mismo movimiento de vaivén, pero con un ligero matiz: la depresién de la
época del Trienio no serfa tan acentuada como parece desprenderse del registro de
entradas, dado que para entonces la estancia media se habia elevado en una medida
apreciable. En todo caso, la situacién durante el régimen constitucional no mejoraria
a la que se habfa padecido durante los afios de guerra: la estancia por persona era
ahora mas larga, pero el nimero de enfermos recibidos era incluso menor. Por su

8! La reposicién de este derecho, primordial para las finanzas del Hospital, tuvo lugar en el contexto
de la reaccidn absolutista desencadenada tras el regreso de Fernando VII (O. REY CASTELAO. El Voro. ..
pag. 170).

82 Bn esa reduccion podria haber influido la nueva abolicién del Voto decretada al iniciarse el Trie-
nio Constitucional (Tbidem, pdg. 172), pero, en cualquier caso. al afio siguiente, la mayor parte de las ren-
tas del Hospital fueron objeto de incautacién por el Estado con el fin de convertirlo en Hospital Nacional
(M. LUCAS ALVAREZ, “Hospital de los Reyes...”, pag. 178).
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parte, la serie conjunta enmascara la evolucion reflejada en la concerniente a la pobla-
ci6n civil, debido a la habitual irregularidad de los ingresos del personal militar, que

presentan cifras elevadas en los afios inicial y final del Trienio.

Estancias totales Ocupacion media diaria

Afios Paisanos Militares Conjunto Paisanos Militares Conjunto

1815 22.713 62

1818 5.220 14

1820 34.708 10.014 44722 95 27 122 |

1821 28.349 7.169 35518 78 20 97

1822 25.137 4423 29.560 09 12 81

1823 24.039 15.939 39.978 66 44 110
L1824 25.966 9.547 35513 /1 26 97

Si la disminucién del ndmero de ingresos totales en el periodo 1815-1824 res-
pondi6 casi en su integridad al descenso experimentado en las entradas de los enfer-
mos militares, el incremento que se observa desde 1825 fue resultado del aumento
operado en las dos variables -soldados y paisanos-, si bien es justo reconocer que los
militares contribuyeron a ello algo més que los civiles. En efecto, mientras que €sLos
elevaron su promedio anual hasta 1.129, es decir, 259 mds que en la etapa precedente,
aquéllos elevaron el suyo hasta 699, lo que significa una diferencia de 398.Y también
son imputables a los militares las elevadas cifras de 1833 y 1836, los dos afios mds
sobresalientes de este perfodo final.

Las entradas de paisanos empezaron a crecer timidamente en 1824 -de 647 a
672- y siguieron haciéndolo con mayor impetu en los afios siguientes, hasta superar
los 1.400 ingresos anuales entre 1831 y 1833. Después, perdieron un poco de nivel,
pero esos afios finales son afios en los que los ingresos de soldados fueron especial-
mente abundantes$3; de ahf que la curva conjunta, pese a algunas oscilaciones, pudiera
mantener el nivel que habia alcanzado y que es uno de los mds altos de toda la serie.

Con las estancias totales y su cdlculo derivado, la ocupacién media diaria, pode-
mos componer el cuadro de la pdgina siguiente. Sus datos no desmienten el panorama
evolutivo ofrecido por las cifras de ingresos, dado que la estancia media, abstraccion
hecha de las l6gicas oscilaciones anuales, no sufrié cambios a lo largo del perfodo ni
con respecto a los afios inmediatamente anteriores. Pero sf revelan una importante
novedad, y es que nos encontramos en los niveles maximos conocidos de ocupacion
de las enfermerfas hospitalarias a lo largo de los mds de doscientos afios estudiados.
Nunca antes se habfan alcanzado las 60.000 estancias en un solo afio. Ahora esa cota

se supera en 11 de los 16 afios del periodo y en dos ocasiones se llegan a rozar las

83 Bl promedio entre 1835 y 1840 fue de 889.
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80.000, lo que representa una ocupacién media diaria superior a los 200 enfermos.
Los promedios generales serfan de 64.035 estancias y 175 enfermos. Las estancias
causadas por los enfermos paisanos, cuyo promedio anual es de 42.480 -116 enfermos
diarios-, no son mds altas que en otras fases anteriores, aunque en algunos afios llegan
a equipararse con las que hemos medido para los afios-testigo de 1772, 1782 y 1803,
que son s6lo ligeramente inferiores a las mdximas de 1793-1794. La diferencia que
conduce a rebasar todas las barreras conocidas viene dada por las estancias generadas
por los militares. que en el conjunto del periodo alcanzaron un promedio de 21.556
-59 enfermos diarios-, 1o que supone un tercio del total.

Estancias totales Ocupacién media diaria

Afios Paisanos Militares Conjunto Paisanos Militares Conjunto
1825 30311 18.710 49.021 83 51 134
1826 30.604 26.938 57.542 84 74 158
1827 39.089 29.174 68.263 107 80 187
1828 42.388 20.757 63.145 116 57 173
1829 47.689 10.786 58.475 131 30 160
1830 48.253 15.017 63.270 132 41 173
1831 49.358 17.707 67.065 135 49 184
1832 52.331 11.665 63.996 143 32 175
1833 49.635 17.605 67.240 136 48 184
1834 45.908 16.078 61.986 126 44 170
1835 46.677 21514 68.191 128 59 187
1836 45.853 34.014 79.867 125 93 278 |
1837 44.006 35.462 79.468 121 97 218
1838 32.952 27735 60.687 90 76 166
1839 35.473 24.069 59.542 97 66 163
1840 39.147 17.666 56.813 107 48 155

Asf pues, de 1808 en adelante, es el sector de los militares el que ejerce una
mayor influencia sobre el movimiento de conjunto. Y es que la faceta militar de nues-
tro Hospital, tras verse fuertemente potenciada con motivo de la Guerra de la Inde-
pendencia, hasta el punto de llegar a representar los soldados mds de la mitad de los
ingresos totales, mantuvo después un papel muy destacado aunque fuera a un nivel
algo inferior: entre 1815 y 1824, los soldados atendidos representaron el 25,7% del
total de enfermos, y entre 1826 y 1840 la proporcién subié hasta el 38,2%.

Llegados asf al final de nuestra serie, y aprovechando la perspectiva que nos pro-
porciona el andlisis de mds de 200 afios, podemos volver la vista atrds para intentar
hacer una valoracién de la actividad hospitalaria a mediados del siglo X VI, a cuyo fin
disponemos del recuento de enfermos efectuado en 1546 con motivo del pleito con el
Hospital de San Miguel. Recordemos que el referido recuento arrojé un total de 154
enfermos. Si este dato equivaliera a la ocupacién media diaria de aquel afio, estarfa-
mos en las 56.210 estancias en el transcurso del mismo, una cifra francamente elevada
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a la luz de los célculos efectuados de 1630 en adelante, mdxime teniendo en cuenta
que en aquel lejano siglo nuestro hospital no prestaba asistencia especifica al colectivo
militar$. Claro que deducir de aqui que nuestra institucién desplegd durante el siglo
X VI en su conjunto una muy alta actividad, que tardaria muchos afios en volver a con-
seguir, serfa una conclusion bastante arriesgada, al estar fundamentada en el dato de
un solo afio -0, por mejor decir, de un dia de ese afio-, méxime teniendo en cuenta que
1546 fue Afio Santo jacobeo y pudo registrar. por ello, una afluencia de peregrinos
especialmente nutrida®.

Contamos con otro dato, que son los 2.588 enfermos ingresados desde noviem-
bre de 1539 hasta agosto de 154156, es decir, en un perfodo de 21 o 22 meses, lo que
representaria entre 1.400 y 1.500 ingresos en un afio. Como se ha visto, esa cifra no se
alcanzé muy a menudo en los méds de 200 afios que hemos estudiado aqui'y podria, por
ello, confirmar la alta actividad del siglo XVL. Pero el perfodo de referencia incluye
también un Afio Santo, el de 1540. con las dudas consiguientes sobre su verdadera
representatividad.

Mis arriesgado resulta todavia dejarse guiar por la estimacién que el licenciado
Molina incluye en su Descripcién del Reino de Galicia (1550), segin la cual “son
pocos los dias que en las tres enfermerfas principales que hay, abaxen de doscientos
enfermos, mayormente en afios de jubileo™. En este caso, nos hallamos seguramente
ante una estimacion hiperbélica.

84 S limitdsemos la comparacién a las estancias causadas por los enfermos civiles, no encontrarfa-
mos a lo largo de toda nuestra serie una cifra tan elevada, con la Unica salvedad del afio excepcional de
1769, que con sus mds de 4.000 ingresos debi6 de rebasarla seguramente con amplitud.

85 Como se ha visto mds arriba, los Afios Santos no parecen haber tenido, después de 1630, una inci-
dencia muy significativa en la cantidad de enfermos ingresados en el Hospital, pero es muy posible que esta
conclusion no sea extrapolable -0 no lo sea al menos en toda su extensién- al siglo XVI. El propio recuento
de enfermos que venimos manejando constata la presencia de 97 peregrinos en el refectorio y aposento de
los peregrinos sanos, “sentados en sus bancos y delante sus mesas y candelas encendidas y un gran fuego
en una chaminea” (A. RODRIGUEZ GONZALEZ, “El hospital de San Miguel...”, pag. 212). Afiddase,
como circunstancia politica que pudo favorecer la llegada de romeros en aquel aflo, la inexistencia de con-
flicto armado con Francia desde la firma de la paz de Crépy en 1544, habida cuenta de que Francia era el
pafs de origen de la mayoria de los peregrinos jacobeos.

86 E] dato procede de una nota del Administrador de aquel entonces, recogida en R. BALTAR
DOMINGUEZ, “Bosquejo histérico del Gran Hospital Real de Santiago de Compostela”, Ciencias Médi-
cas Hispano-Americanas, V11, 1954, pdg. 476.

87 Noticia recogida ya en el articulo citado en la nota anterior, pdg. 480.
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APENDICE

TABLA 1
Enfermos ingresados en el Hospital Real de Santiago.
Registro de Enfermos, 1630-1840

[ Nota: El empleo del asterisco precediendo a algunas de las cifras de la tabla indica que
nos encontramos ante un dato incompleto por deficiencias del registro |

Afios Ene Feb Mar Abr May Jun Jul Ag0 Sep Oct Nov | Dic |

1630 737 55 97
1631 38 24 38 56 59 127 136 129 97 110 7 66 969 |
1632 1 1
1634 *49 62 53 1 184
1635 49 3 65 75 95 95 60 72 60 53 39 34 740_|
1636 40 45 37 63 49 55 55 a0 49 50 32 32 548
1637 16 21 16 53 13 42 4 58 52 47 49 52 526
1638 44 43 75 77 58 77 72 61 60 55 13 40 705
1639 41 33 54 5) 58 57 7 3 7% 56 51 a2 666 |
1640 41 29 30 R 43 39 49 | 59 33 41 36 511
1641 44 25 57 58 81 55 39 53 7 3 24 551
1642 49 36 65 45 58 30 56 18 35 44 54 53 573
1643 41 53 60 64 58 *56 %332
1654 7 20 90 78 | 88 68 | *493
1655 90 1 71 120 139 128 105 81 13 116 119 108 | 1262
1656 91 69 7 108 145 119 139 113 92 106 88 4 1241 |
1657 84 70 87 152 141 142 1 80 78 102 77 78 | 1205
1658 104 65 87 115 128 135 135 89 79 36 85 98 | 1206
1659 114 127 131 124 138 0 120 108 95 110 100 94 | 1383
1660 87 |8 95 119 164 167 155 117 147 9 103 1.503 |
1661 89 86 109 126 175 165 155 186 144 103 7 74 | 1485
1662 77 79 104 135 168 148 123 132 126 120 95 7 | 1404
1663 111 67 86 121 17 152 127 140 116 157 157 120 | 1524
1664 143 87 14 153 88 | 185 163 125 133 126 92 84 | 1628
1665 90 69 103 94 99 | 145 139 | 126 137 116 131 151 | 1400
1666 151 85 97 86 110 104 100 i 94 101 87 86 | 1212
1667 91 5 75 115 125 9% 85 89 152 87 68 25 | %1059
1670 *80 145 44 129 125 97 39 73 65 | *947
1671 76 98 95 137 i 140 135 129 130 102 112 88 | 1433
1672 92 94 100 103 150 115 104 86 7 69 89 71| 1146
1673 76 67 67 91 109 90 88 91 93 69 88 61 990
1674 84 63 45 91 87 104 81 103 73 9 70 83 979
1675 91 54 81 77 9 0 101 75 92 %0 65 58 | 964
1676 2 %3 87 99 104 87 126 116 100 91 82 92 | 1169
1677 97 74 108 119 115 111 134 147 140 125 115 92 | 1377
1678 103 56 85 110 120 97 100 122 81 94 69 | 1.145
1679 104 70 119 106 114 119 111 107 83 76 65 71 | 1145
1680 74 66 38 81 118 110 116 14 122 90 101 67 | 1.147
1681 99 69 93 115 139 156 162 152 139 136 118 123 | 1.501
1682 101 91 91 114 146 115 110 102 114 140 135 1348
1683 98 83 92 105 9% 27 133 144 127 138 110 83 | 1336
1684 90 59 67 55 64 4 75 78 72 68 61 61 814
1685 50 49 64 71 38 106 102 97 85 90 78 78 968
1686 68 73 76 66 33 34 92 98 74 71 4 56 | 905
1687 7 69 83 81 95 9% 87 95 7 71 74 79 976
1688 70 72 62 82 88 71 91 76 76 68 63 54| 8n3
1689 70 68 67 67 81 72 84 78 78 50 54 61 850
1690 48 70 58 7 53 74 63 60 59 53 45 29 I 691
1691 3 27 61 | 65 58 64 47 65 55 79 75 a1 670
1692 40 40 56 |55 60 82 20 5 | 2 9 13 13 395
1693 Y 621 531 70 61 74 e 70 16 g 1 71
1694 51 37 70 149 74 49 71 70 68 7 57 45 720
1695 56 40 2] 2 27 11 87 102 7 92 66 67 634
1696 3 71 57 79 90 59 88 86 91 81 64 51 910
1697 70 58 80 84 66 75 94 106 105 99 74 80 | 991
1698 70 81 2 101 92 110 89 101 0 76 77 93 | 1063
1699 9 87 95 75 B % 16 125 157 133 150 00 | 1319
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Tabla 1 continuacion...

i Ahos | Ene | Feb | Mar | Sep | Ot | Nov | Dic |
‘. 135 [ 10 83 | 1.5
85 64 64 851
13 81 39 747
N 5 | 8
63 53 68 136
97 70 58 795
31 30 27 528
3.1 98 . 524 S Y 607
7z 47 50 633
i 64 58 798
10 75 76 1138
121 85 83 1.209
77 96 1.126
71 74 1.018
113 106 i.147
89 95 1.223
13 98 1340
78 97 1.256
91 81 1,183
96 93 95 .11
75 79 63 1.05
88 94 83 1.
9% 112 92
169 115 102
98 79 63
88 62 b2
82 105 102
100 86 87
115 130 il
Y 89 | 92
136 109
108 90
114 89
103 95
120 89
89 4
111 94
A2 W
139 146
153 103
! 160 127
132 152
140 117 108
167 157 137 135
147 138 158 126
148 162 130 118
158 177 155 130
1747 160 149 137 136 122
748 36 25 : 156 122 1 102 | 113
1749 92 ] 0 135 94 103 103 76
1750 7 95 83 86 96 | 103 98 73 79
1751 73 69 74 72 86 74 67 63 55 70
1752 50 49 65 67 74 75 68 90 95 74 59
1753 78 64 90 7 81 106 96 97 105 88 75
1754 82 65 79 86 104 93 110 95 94 74 87
1755 83 82 80 97 g7 84 g5 98 108 72 92 6l
1756 80 75 82 106 108 96 S 94 85 80 82 80
1757 74 77 103 102 15 92 104 103 114 104 85 86
1758 84 76 88 95 105 10 100 118 84 104 87 84
1759 89 89 86 g7 107 39 114 99 89 104 90 76
1766 85 78 104 92 98 79 114 120 100 94 95 /9
1761 94 80 ic4 100 105 105 103 99 84 73 82 68
1762 /6 13 80 107 118 116 104 100 95 96 86 90
1763 90 63 96 0% 97 102 93 115 82 104 85 73
1764 i 103 88 101 97 121 118 123 107 2 76 85
1765 97 85 i2 105 134 176 178 155 173 133 117 117
1766 110 101 115 132 121 123 148 133 it i33 98 96
1767 166 1 113 115 137 139 141 147 139 145 i1 102
1768 124 99 106 iR 114 107 126 120 116 121 112 118
1769 138 291 384 i4 601 450 451 399 350 295 183 121
1770 127 105 124 153 224 214 251 201 176 108 19 86
1771 107 162 98 106 12 105 121 128 106 106 86 80
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Tabla 1 continuacion...

f Afios | Ene | Feb | Mar | Abr | May e T T 'osep | oot [ nov | Dic | }
1772 88 | 81 770 94l 9o ey T eg T Tad ] 33 | 1]

773 76 1 68 01 178 N T 78 | 67

1774 781 58 73 1 4] 95 83 [ 81 94 80

1775 71 95 92 76 12 29 77 65

1776 62 1 80 79 87 85 82 58

1777 66 54 68 76 ; 93 s 84 72 73

1778 65 B 71 100 91 i 80 70 76

1779 65 74 81 92 95 89 0 104 %51

90 101 129 108 74

1782 66 44 76 85 71 95 104 7 74

1783 70 56 75 77 90 76 80 56 77 64

1784 57 56 58 70 97 87 86 80 76 58 82

1785 54 51 52 76 21 98 97 73 86 23 a5

1786 51 65 65 71 o1 a1 96 95 98 87 78 | 57

1787 69 73 80 92 97 84 72 78 74 2 51

1788 73 51 77193 93 92 74 75 7 56 71

1789 50l 74 81 75 84 74 89 76 78 78 65

1790 80 75 101 91 17 *8 T‘

1792 87 7 62 | *aic |
1793 61 58 60 70 80 82 78 79 60 287
1794 58 63 76 64 90 75 84 75 70 916
1795 59 52 71 59 36 7 93 82 86 987
1796 81 82 100 103 94 2 ! 87 73 57 1 1.078
1797 67 62 80 88 80 93 91 90 94 68 985
1798 79 87 90 81 %6 58 76 73 57 53

1799 59 52 77 71 99 70 36 58 72

1800 61 57 36 69 74 102 79 60 59

1801 63 74 76 86 97 99 3 69 [ 1
1802 84 78 90 100 114 97 11 101 | 1
1803 96 101 119 113 133 ) 97 186 134 | 1
1804 14 164 166 | 206 180 214 224 251 99 12
1805 219 162 186 191 74 178 173 177 189 1,949
1806 104 112 123 139 169 161 146 129 115 122

1807 99 116 133 161 169 i31 148 163 170 116

1808 16 105 133 151 155 113 120 113 115 39

809 97 48 7 92 31 1140 2 99 107 77

1810 75 68 62 89 94 103 76 70 68

1811 43 47 66 77 91 87 0 77 89 61

1812 21 57 73 87 96 69 81 51 41

1813 63 63 71 69 32 55 ’1 77 39 55 48

1814 52 58 65 79 79 75 64 60 | 67 44 | 50

1815 64 49 57 66 70 63 07! 58 41 58

1816 44 30 50 721 a4 90 83 76 93 68 73

1817 75 77 91 103 76 103 117 101 98 34 82

1818 85 79 83 100 133 162 134 87 88 75

1819 79 59 79 76 92 86 115 34 78 58

1820 77 77 74 88 92 98 103 92 55 64

1821 69 64 67 53 72 70 73 68 55 46 24

1827 4 38 51 51 69 71 77 57 50 58 41

1823 55 40 51 36 62 56 7 53 66 61 46

1824 67 46 13 35 63 46 85 %0 4 52 47

1825 59 49 46 54 52 50 831 72 72 55 56

1826 56 54 56 58 63 39 84 83 65 70 61

1827 66 43 65 72 70 78 9% 102 67 75 65

1828 59 68 86 92 m2 99 97 36 92 77 52

1829 85 67 79 75 102 134 110 12 91 93 100

1830 6 9 17 107 19 115 143 138 102 91 77

1831 87 99 103 97 118 156 124 179 120 [ 115 99

1832 127 108 116 132 129 135 137 120 100 126

1833 119 4 107 118 145 119 128 141 125 12

1834 99 65 85 103 113 106 140 90 65 76

1835 84 78 103 1102 100 11 117 90 4 82

1836 120 115 | 100 9 1 i 114 104 | 9 1 107 99
| 1837 110 87 103 13 128 114 ) 80 30 59

1838 71 59 69 71 85 63 73 59 62 62

1839 66 46 82 83 99 82 | 88 84 87

1840 38 75 5 90 112 1 toi © 106 | 134 | 2 113 105 | 1241
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TABLA2
Enfermos ingresados en el Hospital Real de Santiago.
Registro de Enfermos Militares, 1740-1840.

Afos fne Feb Mar Abr May Jun Jul Ago Sep O Nov Dic Total
1738 2 0 13 9 16 17 20 87
1739 75 i3 16 15 15 0 P [3 6 5 39 49 733
1740 36 30 Ell 75 13 29 57 76 10 5 5 5 777
1741 3 7 38 28 29 17 10 [3 4 T i 754
1742 3 7 [ [ 5 20 28 3 2 7 1 5 84
1743 7 2 3 1 [ [3 5 7 3 i 7 3 37
1744 i 3 7 b i 26 q 3 6 i5 2 i 73
1745 7 2 - - 3 2 4 5 4 2 1 27
1746 7 i 7 5 7 3 T 5 ] i i 5 35
1747 2 T 5 10 3 7 1 [ 2 1S 70 3 78
1748 3 3 i 7 g 7 4 5 3 3 4 60
1749 Z 4 5 2 3 35 75 22 24 75 i6 77 192
1750 27 27 18 34 41 35 28 76 25 75 27 73 326
1751 37 28 37 34 2 ] 75 24 22 5 21 5 309
1752 26 13 14 23 17 24 40 3 24 33 37 19 312
1753 76 8 27 18 3 16 g 27 12 i3 15 73 217
1754 74 23 33 37 27 19 4 10 20 b 2 i’ 242
1755 7 0 70 6 71 B 7 14 19 20 i 30 221
1756 23 30 M i 37 75 35 4 27 17 4 5 266
757 ] ] f - 3 - i [ 7 3 i Z 28
7758 3 3 5 3 i [ 3 7 4 2 7 i 39
1759 7 7 7 7 i 3 3 i 2 5 - 26
1760 3 - 3 i ] 7 7 7 3 4 7 2 75
1761 B 7 3 2 10 48 32 25 21 21 19 35 231
1762 33 63 56 21 i 3 5 14 6 4 2 1 230
1763 5 4 g 7 17 Al g i 20 9 E] 7 149
1764 5 3 5 3 28 4 i 3 7 78 39 75 202
1765 i 75 32 33 7 24 5 20 23 28 45 54 355
1766 44 5 - 4 2 - 7 - 8 2 4 3 74
1767 1 f 4 4 i ] J 8 5 [ 5 - 39
[ 7 7 5 4 4 5 5 5 7 11 3 3 56
[ 9 g i 1 [E 27 27 1 0 7 6 149

5 3 1 5 g 4 7 10 g - J 5 66

- 9 33 21 5 9 g 3 3 g 3 i 113

2 7 6 P 3 7 - 3 3 1 7 3 59

] 3 3 [ 9 6 i ] 2 5 3 [3 75

g 3 ji 6 7 4 i 1 Z i 3 29

3 - 3 5 3 3 4 i 3 7 7 5 [

3 10 2 6 7 3 3 6 1 3 1 T 41

4 T 7 G 7 3 T4 - 3 3 3 46

177 1 1 i 3 4 4 ] i i 18 7 i5 [
779 7 2 g 9 [ 15 10 33 11 2 6 73 175
1780 16 3 3 3 10 i9 32 31 5 3 Z i 168
1781 3 i [} 1 ] 4 5 1 7 3 1 7 32
1782 - 1 i g 17 i0 28 38 12 2 5 17 144
1783 75 5 i3 [l 3 [ 3 3 3 5 3 5 85
1784 7 3 5 4 0 3 3 4 5 7 7 i 57
1785 g 7 8 7 1 [} 10 9 3 5 8§ ] EE]
1786 g 5 10 1 3 6 6 2 2 4 3 4 75
1787 4 B [ 14 [3 1 [ 3 3 3 [ 4 g5
1788 3 [ 3 5 : 3 3 5 i 2 7 3 37
1783 7 q 3 5 5 4 . i 7 2 3 4 40
7790 1 7 3 5 4 3 7 3 4 3 i P 74
1791 21 16 0 32 a7 (9] 7 a1 a2 36 g 21 388
1792 i3 78 7 7 52 34 g 77 40 24 4 17 351
1793 g 2 19 15 4 5 22 32 7 9 3 2 134
1794 4 3 g 3 i 1 - - 3 2 i T 23
1795 - - 1 , - - i 5 i 7 g 122
1796 6 g 30 28 44 3 45 74 24 33 5 5 319
17497 3 7 9 i g 5 g 7 [} 5 7T 8 95
1798 13 g 1] 10 i 4 8 5 5 3 18 8 11z
1799 21 12 il g 7 5 3 4 4 ] 5 02
1800 3 5 4 [3 7 20 110 [ 64 46 4 5 407
1801 30 36 [E] 34 3 8 4 36 38 50 79 7 419
1802 54 37 76 14 3 g 5 7 11 7 7 2 67
1803 5 2 5 - 3 3 7 3 i 5 2 41
1804 4 38 36 i3 46 39 75 30 16 3 - [ 291
1805 2 7 g 4 [ 3 - 1 3 19 7 17 94
1806 7 3 i 15 ] 73 B T T i 3 10 85
1807 9 72 1 g 7 5 4 3 ] 7 36 [ 125
1808 2 1 4 ] 304 93 74 7 37 i0 70 701
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Los enfermos del Hospital Real de Santiago:
serie completa hasta mediados del siglo xix

Tabla 2 continuacién. .,

[Afos | Ene ] Feb [ Mar [ Abr] May | | I [ Ago [ Sep ] O] WNov ]  Dbic ]

1809 98 467 | 12 79 298 207 [ 356 262 30 66 1 36 n

1810 39 77 78 9 57 65 [ 98 67 68 1

1811 40 38 36 13 6 93 24 31 46 61 108 760

1812 206 781 62 198 56 166 128 159 i35 205 154 38

1813 145 77 189 214 53 60 59 7 177 278 148 169

1814 129 91 93 95 9% 77 107 101 47 53 90

815 69 36 53 59 50 54 ] a3 104 45 33 2

1816 79 19 19 2] 2 22 9 3 77 71 19 i3

1817 75 2 20 37 30 15 7 71 7 20 g [

818 g 7 [3 20 75 23 10 G 74 72 i3 iE] 171
1819 13 7 4 5 [ 29 14 11 3 20 [3 3 14
1820 0 9 3 9 77 17 8 33 71 ) 753 44 366
1821 37 2 8 27 77 1 9 2 i 9 9 15 725
1822 7 7 5 ] 17 ] 4 77 7 3 3 [ 148
1873 5 8 i 24 50 7 07 50 77 57 56 30 520
1874 33 3 ] g 0 8 7 56 64 65 14 8 301
825 28 30 47 48 76 52 76 57 39 33 73 76 635
1826 127 71 59 63 37 18 46 738 L 49 4 34 826
1827 47 46 39 31 77 49 88 4 96 50 81 69 857
7828 61 63 71 23 32 37 25 74 57 63 52 2 587
18729 75 26 21 36 36 79 76 31 30 23 20 16 319
1830 38 7 29 21 32 7i 38 21 7 17 53 76 575
1831 4 39 23 12 18 26 %6 [El 8 50 36 129 550
1832 47 28 39 44 [ 32 34 11 il 77 7 iE] 306
7833 21 T 8 7 64 a7 79 74 201 127 74 33 769
1834 71 77 42 37 8 i 16 32 31 3 i 457
1835 83 86 i 81 ) 8 29 41 55 55 58 80 773
7836 67 56 95 157 271 02 730 124 60 107 95 68 | 1278
1837 74 59 63 93 704 9% | 61 81 57 78 54 139 967
1838 75 66 92 61 68 56 | a1 51 94 78 73 67 827
1839 56 61 50 56 54 68 | 93 3 87 75 59 67 784
1840 50 80 756 38 a7 D 52 13 63 0 45 714
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TABLA 3
Enfermos ingresados en el Hospital Real de Santiago.

Sumas anuales de los dos registros, 1740-1840.
{Nota.- El empleo del asteri
encontramos an

o precediende a algunas de las cifras de la tabla indica que nos
e un dato incompleto por deficiencias del registro).

Afos Ingresos | Afios Ingresos Afios Ingresos | Afios | Ingresos Afos -+ Ingresos
1630 *92 | 1681 1.501 17 1.308 1763 1.250 1804 2752
1631 969 | 1682 1348 | 173 1317 | 1764 1395 1805 | *2.043
1632 * 1683 1.336 1724 1,135 1765 1.895 | 1806 1.691
s 1684 814 1725 989 | 1766 | 1499 807 | 1.842 |
1634 ‘164 | 1685 968 1726 1.242 1767 1.509 1808 | 2149
1635 740 1686 905 1721 1321 1768 1431 | 1809 | 3129
1636 548 1687 976 1728 1,509 1769 4.326 1810 1.765
1837 526 1688 873 | 1729 1377 | 1770 1.920 | 1811 1.757
1638 705 | 1689 850 1730 1574 | 1 1371 1812 2874
1639 666 1690 691 1731 1533 | 172 1077 | 1813 2.347
1640 511 1691 670 1732 1326 1773 1.043 | 1814 1.795
1641 551 | 1692 395 | 17133 1.220 pooaria | 993 | o815 o 1.396
- 1642 573 | 1693 714 1734 1.353 1775 1.032 | 1816 1.092
1643 *332 | 1694 720 1735 1.200 1776 937 | 1817 | 1339
o 1695 634 | 1736 1.298 1777 ] 99 | 1818 | 1462
1654 | *493 | 1696 910 1737 1398 | 1778 | 981 1819 . 1174
1655 1.262 | 1697 991 1738 1.757 1779 | 1037 1820 | 1338
1656 | 1.241 1698 1.063 | 1739 2.256 1780 *168 1821 960 |
1657 1.225 | 1699 1319 | 1740 1.889 1781 691 1822 807
1658 | 1206 | 1700 1.524 1741 1798 | 1782 1.041 | 1823 1.167
1659 1383 | 170) 851 1742 1688 1783 930 1824 973
1660 1.503 1702 | 47 1743 1.731 1784 919 1825 1.406
1661 1.485 1703 871 1 1744 1.993 1785 991 1826 1.642
1662 1404 | 1704 736 1745 1.894 1786 1.020 1827 1.742
1663 1.524 1705 795 1746 1.790 1787 1.007 1828 1.647
1664 | 1628 | 1706 528 1741 1.902 1788 965 | 1829 1.485
1665 1400 | 1707 607 | 1748 1513 1789 986 | 1830 1.803
1666 1.212 1708 633 1749 1.453 1790 516 183) 1.595
1667 | *1.059 1709 798 1750 1,39 1791 =388 | 1832 1.764
e 10 1.138 1751 1 1140 1792 76 1833 2.206
1670 *947 711 1.209 1752 1.149 1793 1021 | 1834 . 1.582
D67 1433 | 72 1.126 1753 1.278 | 179 939 | 1835 1.965
1672 1146 | 1713 1.018 1754 1310 1795 1109 | 1836 2.556
990 | 1714 | 147 1755 1.260 | 179 1397 1837 2.093
979 | 1715 1223 1756 1320 | 1797 1.080 1838 1,648
964 1716 1340 | 1157 1187 | 1798 1.038 1839 | 1.766
1169 | 117 1256 1 1758 1.173 1799 981 1840 1.955
1377 | 1718 1,183 1759 | 1162 1800 1.292
1045 | a9 1 1118 | 1760 1.163 1801 1.442
9 . 1145 1720 1.052 1761 1328 | 1802 | 1406
1680 1147 1721 1.103 1762 1371 1803 162
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Los enfermos del Hospital Real de Santiago: 77
serie completa hasta mediados del siglo xix

TABLA 4
Estancias medias de los enfermos (en dias)

Segin los datos '
Afos de B. Barreiro / Segtin las actas de ingresos Segun los resimenes anuales
0. Rey
Paisanos Militares Conjunto Paisanos Militares Conjunto
19,8 o
%5 ! [

..... e B I ! H
560 s B - T —
1677 20,9 ! Tl B

] _ _
»»»»»» i | . i
1700 209 I I
T
1704 | 180 B ]
1708 | 239 )
1709 19,8
1710 20,2 -
1711 15,8
1715 19,0 - |
1720 16,9 B} ! |
....... 5
~ B
1731 16,0 143 15,8
1741 | 208 50,6 234
1746 22,0 17,2 219 B
IRRZE 247 201 245 o B
1749 24,0 219 237 I
1750 27,9 2 26,6 B
1751 36,4 36,4 I 275 340
1752 38,0 387 1072 355
1753 34,7 | 24,4 32,0
1754 326 1M1 305
1762 315 26,3 30,6
1766 285 228 282 o
1772 442 272 433
1787 543 30,9 51
1793 61,2 ! NP
1794 59,2 ! ! 501 |
1803 307 19,9 304 7
1814 30,6
181 31,5
1818 305
1820 35,7 274 334
1821 386 310 37,0
1822 38,1 29,9 36,6
1823 34,0 37,2 i 30,7 34,3
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Tabla 4 continuacion...

Segun los datos
Afios de B. Barreiro / Segun las actas de ingresos Segln los resimenes anuales
0. Rey !
| Paisanos | Militares | Comjunto | Paisanos |  Militares | Conjunto
1824 350 S B 317 36,5
1825 36,5 39,3 295 34,9
1826 338 } 375 3,6 350
1827 40,0 44,2 340 392
1828 37,0 40,0 354 383
1829 - 409 338 394
1830 378 286 35,1
1831 312 322 336
1832 36,4 358 36,3
1833 345 22,9 305
1834 40,8 352 39,2
1835 39,2 27, 347
1836 359 26,6 312
1837 389 36,9 38,0
1838 39,9 337 36,8
1839 36,1 30,7 337
1840 315 24,7 29,1
TABLAS
Los ingresos de enfermos en los Afios Santos.
Afos Ingresos Promedios Incrementos (%) | Afos de contraste
1632 - - - -
1638 705 602,5 +17,01 1635-1637 y 1639-1642
1649 - - - -
1655 1.262 1.264 -0,16 1656-1659
1660 1.503 1.388 +8,29 1656-1659y 1661-1665
1666 1.212 1.113,5 +8,85 1671-1676
1677 1.377 1,179 +16,79 1671-1676y 1678-1682
1683 1.336 1.257 +6,28 1678-1682
1688 873 776 +12,50 1684-1687 y 1689-1693
1694 720 659 +9,26 1689-1693 y 1695
1700 1.524 1.071 +42,30 1696-1699
1706 528 755 -30,07 1701-1705y 1707-1709
1717 1.256 1.164 +7,90 1710-1716 y 1718-1722
1723 1.317 1.161 +13,44 1718-1722y 1724-1727
1728 1.509 1.302 +15,90 1724-1727y 1729-1733
1734 1353 1366 0,95 1729-1733y 1735-1737
1745 1.867 1722 +8,42 1740-1744 y 1746-1747
1751 831 1.056 21,31 1749-1750y 1752-1755
1756 1.054 1.074 -1,86 1752-1755y 1757-1761
1762 1141 1137 +0,35 1757-1761y 1763-1764
1773 968 996 2,81 17711772y 1774-1778
1779 - - -
1784 862 an -5,38 1782-1783y 1785-1789
1790 - - - -
1802 1.239 1.099 +12,74 1793-1801, 1803 y 1806-12
1813 698 944 26,06 1809-1812y 1814-1818
1819 1.028 852 +7,98 1814-1818y 1820
1824 672 680 -1,18 1821-1823
1830 1.278 1.120 +14,11 1826-1829y 1831-1840
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