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RESUMEN: Durante el periodo conocido como Antigliedad Tardia
comienza el establecimiento en la Peninsula Italiana de poblaciones de
origen germanico, entre las que destacan netamente las ostrogodas y lon-
gobardas. El presente trabajo pretende rastrear el estado de la medicina
durante estos momentos y el andlisis de su practica a través de un acerca-
miento a las fuentes escritas, asi como a la realidad de las paleopatologias

1. Este trabajo ha sido desarrollado dentro del Proyecto de Investigacion HAR2010-

18327 (La pluralidad social de la Hispania tardoantigua y visigoda a través de la documen-
tacion eclesidstica), financiado por la Secretaria de Estado de Investigacion, del Ministerio
de Ciencia e Innovacion.
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de estas poblaciones mediante el analisis de la obra de Pablo Didcono. De
este analisis se puede desprender la precariedad sanitaria del momento,
caracterizada por una serie de afecciones generalizadas, la alta mortalidad
infantil, asi como ciertas patologias graves.

Palabras clave: longobardos, patologias, enfermedades infecciosas,
lepra, zoonosis, enfermedades mentales.

ABSTRACT: During the period known as Late Antiquity, populations
of Germanic origin begin to settle in the Italian Peninsula, notably among
them a population of ostrogoths and lomgobards. This essay attempts to
outline the state of medicine and medical practice in lonbards communities
during this time, and trace, through written sources and an analysis of the
known the Historia Langobardorum of Paulus Diaconus. This analysis will
help to reveal the precarious state of health at this time, one characterized
by a series of widespread diseases, a high infant mortality rate, and certain
serious pathologies.

Keywords: Lomgobards, pathologies, infectious disease, leprosy, zoo-
noses, mental disease.

1. INTRODUCCION

Este trabajo forma parte de un amplio estudio sobre las enfermeda-
des «eales» que padecieron las sociedades tardoantiguas de la Peninsula
Ibérica®. En dicho trabajo se analizaron las fuentes textuales y las eviden-
cias Oseas en un intento de conocer los padecimientos que los hombres
y mujeres sufrieron a lo largo de este amplio y complejo periodo. Con
la intencion de confrontar la informacion que las fuentes textuales arro-
jan sobre el tema, iniciamos un estudio comparativo con los Dialogi de
Gregorio Magno® y este que ahora presentamos en el que analizamos
las referencias sobre posibles patologias y datos médicos en la Historia
Langobardorum de Pablo Didcono. Partiendo de esta metodologia de
confrontacion con dos obras muy distintas —hagiografia y cronica— que
abarcan un periodo similar para Ttalia, creemos que pueden validarse en

2. MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua:
Un acercamiento historico a las patologias de las poblaciones de la época tardorromana e
bispanovisigoda (siglos IV-VIII). Salamanca, 2012 (en prensa).

3. MENENDEzZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Italia Tardoantigua:
Un acercamiento a través de los Dialogi de Gregorio Magno», Helmantica (2012, en pren-
sa).
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parte los datos de las fuentes hispanas, invalidando o, al menos, minimi-
zando asi la posibilidad de que las noticias ofrecidas sobre diversas enfer-
medades sean meros tOpicos literarios.

2. LA HISTORIA LANGOBARDORUM

La Historia Langobardorum fue compuesta durante los ultimos
anos del siglo VIII, en el contexto del retiro de Paulo al monasterio de
Montecasino, tras su estancia en la corte de Carlomagno®. La obra se inicia
con los origenes miticos del pueblo longobardo, y finaliza durante el reino
de Pavia con la muerte en 744 de Liutprando. Aunque no existe un con-
senso generalizado, es muy posible que la obra se terminara intencionada-
mente en este momento de la historia de los longobardos, con la finalidad
manifiesta de evitar incluir el relato de la desaparicion de esta monarquia
con la invasion franca®. Y es que Pablo confiaba en que Benevento pu-
diera continuar como legitimo sucesor del regnum lombardo, evitando
la incompatibilidad con el dominio carolingio de Italia®. Sin embargo,
otra linea de investigacion cree que ciertos silencios de Pablo con res-
pecto al reinado de Liutprando han de ser entendidos en relacion con el
publico al que de dirigia la obra. A este respecto, R. McKitterick apunta
que ese publico seria el de los nuevos dominadores francos y el de la
corte de Pavia, frente a la tesis tradicional que proponia un publico re-
lacionado con la corte longobarda benaventana. Por lo tanto, Liutprando
seria presentado por Pablo como un precursor de Carlomagno, como un
modelo en el cual los nuevos dominadores pueden enmarcarse en una
linea de continuidad con la vieja monarquia’.

4. HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccién», en Pablo Didcono, Historia de los Longobardos.
Introduccion, traduccion y notas de P. Herrera Roldéan, Cadiz, 2006, pp. 19, 22-26.

5. Parte de la critica ha apuntado el que la obra estaria en realidad inacabada por la
muerte de su autor, o, tal vez, como consecuencia de los turbulentos acontecimientos de
este periodo. Con respecto a esta Gltima posibilidad, CurisTIE, N.: I Longobardi. Storia e
Archeologia di un Popolo. Génova, 1997, pp. 191-192.

6. GOFFART, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800). Jordanes, Gregory of
Tours, Bede and Paul the Deacon. Notre Dame, 2009, pp. 333-347.

7. MCKITTERICK, R.: Paul the Deacon and the Franks», Early Medieval Europe, VIII/3,
1999, pp. 319-339, seguida en parte por GASPARRI, S.: Italia longobarda. Il regno, I Franchi,
il papato. Roma-Bari, 2012, pp. 95 y 163. Niega esta posibilidad HERRERA ROLDAN, P.:
dntroduccion», op. cit., p. 30, nota 69. Repaso critico a esta y otras hipoOtesis en GOFFART,
W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., pp. XXX-XXXIV, y p. 380
para los silencios sobre la época de Liutprando. Goffart insiste en que Pablo no solo tiene
como foco central el Principado lombardo de Benevento y su nuevo principe Grimoaldo 1II,
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En cualquier caso, en su forma presente, se estructura en seis libros,
que hacen a la obra carecer de un sentido de unidad o coherencia inter-
na en algunas ocasiones. Ello es consecuencia de diversos factores, tales
como la variedad de focos de atencion, la diversidad de los elementos
contenidos en la obra, la disposicion de los hechos y la falta de precision
cronologica en los acontecimientos.

En este sentido, una de las dificultades que presenta la obra es la de
incluir una gran variedad de elementos de naturaleza muy diversa que pa-
recen ajenos al tema central, muy frecuentemente mezclados con los he-
chos de caracter historico. Se trata de un rasgo comun en la historiografia
tardorromana, incluyendo leyendas, episodios heroicos, excursos geogra-
ficos, etnograficos, digresiones eruditas, diversas referencias sobre feno-
menos naturales de tipo catastrofico, anécdotas biograficas de personajes
accesorios a la historia de los longobardos, reproduccion de correspon-
dencia epistolar, epitafios, poemas, e incluso datos personales®. Pero seran
estos hechos accesorios, como los referidos a la descripcion de costum-
bres, los que nos proporcionen otra vision de este mundo en transicion,
y en especial en la cuestion que aqui nos interesa, que no es otra que las
diversas noticias sobre aspectos médico-sanitarios.

Pero, como diversos autores han puesto de manifiesto, en el fondo no
deja de existir en la obra un punto de cohesion interna, que se evidencia
en el continuo esfuerzo por organizar los libros mediante acontecimientos
claves del pueblo longobardo. A la existencia de esta estructura compleja
hemos de unirle una perspectiva moralista y cristiana que recorre la obra
por completo’.

Por lo que respecta a su finalidad, igualmente han sido apuntadas di-
versas opciones. Tal vez la que pueda ajustarse mas a la realidad es aque-
lla que presenta la obra de Pablo dentro del contexto politico de la época
en que fue concebida, es decir, el de la decadencia y pérdida de inde-
pendencia del Gltimo bastion longobardo (Benevento). Se trataria por lo
tanto de un intento de establecer una memoria historica de la trayectoria

sino que también aboga por una Benevento amistosa con los francos, alineandose con el
nuevo régimen de Pavia (vid. igualmente pp. 430-431).

8. HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., p. 26. Con respecto al mundo mitoldgico
de ambito germanico que presenta la obra: MARTIN, J. S.: From Godan to Wotan: An ex-
amination of two langobardic mythological texts,, en <sydney.edu.au/arts/medieval/saga/
pdf/303-martin.pdf>. Otros aspectos legendarios destacados, con predominio de los profa-
nos, en GOFFART, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., pp. 425-
429.

9. Sobre estas cuestiones, HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., p. 28; GOFFART,
W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., pp. 332-333.
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longobarda'®. Como senala P. Herrera, «es a partir de la finalidad mora-
lizante e instructiva con la que Pablo interpreta la bistoria y los rasgos
comstitutivos de su pueblo, a saber, su origen germano y la capacidad de
evolucion que le llevo finalmente a asentarse en Italia e integrarse en su
cultura por medio de su conversion al cristianismo, como mds eficazmente
se puede comprender la obra, asi como articular y dar sentido a los muilti-
ples y diversos elementos que la componen»*'.

En efecto, de la obra se desprende que los intereses de Paulo Didcono
estan dirigidos a enfatizar dos aspectos muy concretos. En primer térmi-
no, la relacion entre el catolicismo y su implantacion en el reino lombar-
do. Y en segundo lugar, la creacion de una conciencia nacional apoyada
en el credo religioso para construir una determinada vision historica de
los acontecimientos'?. En esa construccion nacional, y pese a la eviden-
te actitud negativa frente al Imperio bizantino, no pasa desapercibida la
notable influencia recibida por los lombardos en diversos aspectos de
su sociedad, hasta el punto de producirse una adaptacion profunda en
practicamente todos los ambitos, tal como evidencia el que un lapso rela-
tivamente corto de tiempo abandonaron su forma de vestir e iniciaran el
olvido de su lengua®?, o la asimilacion de parte de la medicina bizantina.
Dentro de esta linea de accidon, aun puede concretarse un fin mas, un
objetivo mas concreto en la instruccion del joven principe Griomaldo III
a través de la preservacion y enaltecimiento de lo mas definitorio de su
pueblo!t,

Con respecto a las fuentes de la Historia Langobardorum, estas son
de muy diversa indole. La obra se documenta en fuentes escritas de carac-
ter historico, erudito, técnico, asi como poéticas. Pero también en orales,
relatos miticos y episodios legendarios de tono popular. Y para las cues-
tiones tratadas en el presente trabajo, tal vez las fuentes mas interesantes
son aquellas constituidas por la recogida de una serie de datos de caricter

10. Caro, L.: Paolo Diacono, e il mondo franco: I'incontro di due esperienze storiogra-
fiche», en Paolo Diacono, uno scrittore fra tradizione longobarda e rinnovamento carolin-
gio, Udine, 2000, pp. 61-62.

11. HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., p. 30.

12. GorrarT, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., p. 332;
PEREZ SANCHEZ, D.: ddentidad nacional y modelos femeninos en la obra de Paulo Didcono:
La imagen de la emperatriz Sofia», Studia Historica. Historia Antigua, 22, 2004, pp. 171-
172.

13. JARNUT, J.: Storia dei Longobardi, Turin, 2002, pp. 130-133; Pont, W.: ddentita barbar-
ica ed etnogenesi», en AILLAGON, J.J. (ed.): Roma I Barbari. La nascita di un nuovo mondo.
Milan, 2008, p. 600; PEREZ SANCHEZ, D.: ddentidad nacional y modelos femeninos en la obra
de Paulo Didcono: La imagen de la emperatriz Sofia», op. cit., p. 176.

14. Gorrart, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., pp. 330-347.
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cientifico en unas ocasiones, y anecdoticas en otras, que el autor fue acu-
mulando a lo largo de su vida, una vida caracterizada por un amplia y
heterogénea experiencia personal y de estudio aplicado a muchas disci-
plinas®.

3. LA ENFERMEDAD Y LA MEDICINA EN LA HISTORIA LANGOBARDORUM

Pese a que la obra se encuentra distanciada dos siglos de los acon-
tecimientos narrados, y a que presenta una dimension espacial muy limi-
tada'®, se trata de una fuente capital para el periodo, y muchos autores
consideran que Pablo Didcono es el autor mas refinado en varios siglos
de la cultura de Ttalia, ejemplificindose este aserto en el latin que utiliza
en sus obras'. Tal y como ya hemos visto, la vasta cultura y trayectoria
de su autor, le permite mencionar un abundante nimero de noticias que,
en apariencia, pudieran parecer anecdoticas, pero que, sin embargo, nos
dan luz sobre aspectos poco conocidos. Uno de esos ambitos es el refe-
rido a los temas sanitarios del periodo. Aunque el tema ha sido tratado
ya en algunos trabajos, estos han focalizado su atencion preferentemente
en las cuestiones etnomédicas y en la farmacopea natural practicada por
los germanos'®. Pero creemos que aun es posible extraer mas informacion
y, a las noticas aportadas por otras fuentes como los Dialogi de Gregorio
Magno, sumarle un catilogo de patologias existentes en estas sociedades,
unas patologias reales de la poblacion (Figura 1), sin condicionamientos
de caracter topico-religioso debidos a la propia naturaleza de la fuente,
aunque muchos de sus datos los toma de otros cronistas como Gregorio
Magno, Gregorio de Tours o Beda.

15. JARNUT, J.: Storia dei Longobardi, op. cit., pp. 134-135. Las fuentes de la obra son
analizadas en HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., pp. 31-36.

16. Gasparr, S.: ltalia longobarda. Il regno, I Franchi, il papato, op. cit., p. 7.

17. Gorrart, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., p. 329;
HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., p. 41.

18. Buenos ejemplos de estos enfoques son los trabajos de RoTuro, V.: La medicina degli
antichi germani», A#ti dell’Accademia di Scienze, Lettere e Arti di Udine, LXXXVII, 1995, pp.
73-93, y, muy especialmente, los debidos a FOrNAsArO, F.: «Elementi di medicina longobar-
da», Circolo Vittoriese di Ricerche Storiche, Quaderno, 6, 2001, pp. 1-11, y FORNASARO, F.: La
medicina dei longobardi. Gorizia, 2008. En ellos se destaca el uso de remedios naturales
—especialmente la fitoterapia— durante la etapa anterior a la llegada de los longobardos
a Italia. Remedios extraidos de arboles como la encina (astringentes de la piel, tratamiento
de heridas, absorbente intestinal), el olivo y el serval (cuidado de afecciones de los 0jos).
Asimismo usarian propodleos para el tratamiento de infecciones (especialmente oculares) y
el fresno para ciertas formas de hidropesia y gota.
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Una parte de los datos ofrecidos por Pablo son demasiados genéricos

como para poder ofrecer una interpretacion detallada mas alla de eviden-

ciar la presencia de determinados tipos de afecciones o de usos médi-

cos. Asi, las menciones a la alopecia® de Griomaldo (V, 33), a un catarro

comun (VI, 32), o a la enfermedad que estuvo a punto de conducir a la

muerte al rey Liutprando y de la que se consigui6 recuperar (VI, 55). Pero

en otras muchas ocasiones la Historia de los Longobardos nos ofrece mas
detalles.

3.1. Enfermedades infecciosas y parasitarias

Se trata sin duda de las mas interesantes por un doble motivo. En
primer lugar, por la evidente importancia que este tipo de patologias de-
bieron de desempenar en la salud de las poblaciones preindustriales. Y
en segundo lugar, por la falta de evidencias que sobre ellas tenemos pues,
por ejemplo, en los andlisis osteologicos, las evidencias mas directas posi-
bles sobre la enfermedad en el pasado, son muy dificiles de detectar salvo
que se trate de infecciones de larga duracion y que dejen huellas sobre
los huesos.

La obra se inicia con una consideracion sumamente interesante (I, 1)
sobre la influencia del clima en las poblaciones humanas®. Ciertamente
la influencia del clima sobre el caracter de los pueblos era un plantea-
miento muy generalizado en la etnografia y en la geografia durante la
Antigtiedad?. Pero lo que en este pasaje se plantea es el factor negativo
que el calor representa al favorecer la extension de la enfermedad. Ya el
autor del tratado hipocratico Aires, Aguas y Lugares (VII y X) atribuia las
enfermedades a las condiciones climaticas, asi como a las variaciones en
los vientos, las temperaturas y a factores geograficos y demograficos, asi
como a las estaciones del ano y su relacion con los ciclos humorales. Y en

19. La pérdida del cabello se puede producir en el marco de muchas enfermedades
cronicas y debilitantes, asi como en trastornos endocrinos (como el hipotiroidismo):
DawmjaNov, 1.: Patologia (32 edicion). Barcelona, 2010 p. 408. Aunque desconocemos la na-
turaleza de la afeccidon que padecia Griomaldo, Pablo nos informa de que murié por un
accidente tras una flebotomia y que, tal vez, se le aplicaron medicamentos envenenados. Es
decir, que padecia algan tipo de patologia y pudo sufrir una reaccion de hipersensibilidad
en relacion con ella. Véase mds adelante.

20. Se trata de un planteamiento muy cercano al de los hipocraticos: GOrrarT, W.: The
Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., p. 384.

21. Nicotet, C.: L'inventaire du monde. Géographie et politique aux origines de I'Empire
romain. Paris, 1996, pp. 87-124; Karantasi, V.T.: La Geografia Antigua. Madrid, 1997.
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este sentido, se asociaba el endemismo de ciertas enfermedades —como
la malaria—, asi como ciertos episodios epidémicos, con el aire viciado®.
De hecho, mis adelante (III, 31), Pablo nos informa de la entrada del ejér-
cito franco en Italia hacia 590 y de las operaciones militares que se reali-
zaron, anadiendo que «como era verano, el mal de la disenteria empez6 a
golpear duramente al ejército franco debido al rigor del clima al que no
estaban acostumbrados; por este mal murieron muchos de ellos?®.
Algunas de las informaciones que ofrece Pablo de caracter catastrofi-
co nos resultan igualmente interesantes con respecto a nuestro proposito.
En efecto, la Historia de los longobardos es una de las fuentes que mas
datos nos proporcionan sobre las caracteristicas de la variabilidad clima-
tica del Mediterrineo asi como sobre algunas evidencias sobre el cam-
bio en las condiciones metereolodgicas que parecen producirse durante la
tardoantigiedad, y que irfan mas alld de un mero recuento de episodios
catastroficos con intenciones religiosas*. Asi, en 11, 10 se nos dice que tras
copiosas nevadas a inicios del invierno, el siguiente verano se recogié una
cosecha tan grande como no se recordaba, mientras que en II, 26, durante
el asedio de la ciudad de Tesino por los longobardos, los bizantinos fue-
ron diezmados por una epidemia que se produjo bajo Narsés y que, tras
el ano de abundancia, sobrevino una enorme hambruna que devasto toda
Italia. Esta epidemia (565/571) parece ser que fue de grandes proporciones,

22. FERNGREN, G.B.: Medicine and Health Care in Early Christianity. Baltimore, 2009,
p. 17; MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas. Oviedo, 2010,
pp. 39-41.

23. En la traduccion de los diversos pasajes citados en este trabajo seguimos la edicion
de P. Herrera Roldan ya citada. Este comentario, en el que se evidencia la relacion entre
calor y ciertas enfermedades, se asimila a otro parecido de Gregorio de Tours (Hist. VI, 43)
sobre la muerte del rey suevo Miro en 583 a los pocos dias de regresar a Gallaecia, tras una
expedicion militar por la Bética, enfermo por las malas aguas y el aire insano de Hispania. El
desarrollo de esta expedicion en los entornos de Sevilla, es decir, en un contexto de zonas
de marismas y en un clima mediterrineo, pueden orientar los comentarios de Gregorio
hacia el paludismo o malaria (sin poder descartar la disenteria y otros protozoos), que en
Espana ha sido una patologia endémica en la zona mediterrdnea hasta hace poco tiempo, y
que atn causa estragos en todo el mundo: MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad
y muerte en la Espana Tardoantigua, op. cit.

24. Intenciones sobre las que se advierte en ARCE, J.: Las catastrofes naturales y el fin
del mundo antiguo», en IGLESIA DUARTE, J. J. DE LA (ed.): Actas de la VII Semana de Estudios
Medievales. Najera, 1997, pp. 27-30. Para el caso concreto de Pablo, Gorrart, W.: 7The
Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800), op. cit., pp. 389-390 y 401. En cualquier caso,
la relacion entre medicina y fendmenos naturales es muy extensa, especialmente en lo refer-
ido a los fendbmenos astrologicos: FRENCH, R.: «Astrology in medical practique», en Ancients
and Moderns in the Medical Sciences. From Hippocrates to Harvey. Aldershot, 2000, pp. 30-
59, cap. VL.

© Ediciones Universidad de Salamanca Stud. hist., H.* antig., 30, 2012, pp. 217-251



‘ _ LUISR MENENDEZ BUEYES 225
MEDICINA, ENFERMEDAD Y MUERTE EN LA ITALIA TARDOANTIGUA:
UN ACERCAMIENTO A TRAVES DE LA HISTORIA LANGOBARDORUM DE PAULO DIACONO

sobre todo en Liguria, precedida un ano antes por una serie de sucesos
extranos, donde «a la gente empezaron a salirle en la ingle o en otros sitios
mdas delicados unas glandulas con forma de nuez o de ddtil; en breve las
seguia el ardor de una fiebre insoportable, tanto que la persona moria en
tres dias. Pero si alguien superaba esos tres dias podia tener esperanzas de
vider (I1, 4).

Estos episodios se acompanan también de importantes inundaciones
que provocaron una gran mortalidad en 589 (III, 23), y que fueron se-
guidos de una epidemia de peste inguinal en Roma en 590 con notable
pérdida de poblacion®. Como es corriente en este tipo de episodios, se
generan otra serie de acontecimientos catastroficos interrelacionados. Y
en este sentido, Pablo nos informa de que en 591 «hubo una sequia muy
grave desde el mes de enero basta el de septiembre y se produjo una gran
carestia de alimentos, condicion que, a su vez, propicio el que llegara
—ese ano y el siguiente— al territorio de Trento una gran cantidad de
langostas de gran tamano, si bien parece que no atacaron a las cosechas
av, 2).

Las epidemias de peste inguinal se reproducen en 591 en Ravena,
Grado, Istria, con un invierno de especial intensidad en cuanto a las bajas
temperaturas (IV, 4), y en Rivena nuevamente asi como en Verona en
598-599 (1V, 14).

La insistencia sobre el empeoramiento de las condiciones climatologi-
cas es continua: el ano que murio el papa Gregorio Magno (604) fue «un
invierno muy frio y en casi todos lados se murieron las vides. Igualmente
las mieses fueron en parte devoradas por los ratones y en parte se echaron
a perder por el solano (IV, 29). Nuevamente las lluvias torrenciales y las
inundaciones asolan el territorio italiano (IV, 15), incluso ya en el siglo
VIII (VI, 36).

En el contexto de esta serie de desastres, sobre el 643, se produce «en
Roma un gran terremoto y hubo por entonces una gran inundacion, tras
esto hubo una plaga de sarna tal, que nadie pudo reconocer a sus muer-
tos debido a sus enormes tumores e hinchazones (IV, 45). Y entre 676 y
678, en relacion segin Pablo con la aparicion de un cometa en agosto,

25. Esperanza de vida que parece implicar la existencia de una cierta inmunizacion
a la enfermedad, Castro, S. de: Manual de Patologia General (6* edicion). Barcelona,
2000, pp. 31-46.

26. Para estas inundaciones la principal fuente es Gregorio Magno (Diag. 111, 19). En
cuanto al episodio de peste, Gregorio de Tours (Hist. X, 1). En general sobre la peste de
este period: McCorMIcK, M.: Toward Molecular History of the Justinianic Pandemic», en
LrttiE, L. K. (ed.): Plague and the end of Antiquity. The Pandemic of 541-750, Cambridge-
Nueva York, 2007, pp. 290-312.
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una nueva peste (V, 31). La misma conjuncion entre un eclipse lunar y
otro solar, a los que de «nmediato siguio una gravisima peste durante
tres meses, a saber, julio, agosto y septiembre> en Roma y Tesino, de la que
«amorian al dia siguiente (V1, 5) se produce en 6807.

La conjuncion de estos factores —junto con las plagas, guerras y ca-
tastrofes naturales—, muy a menudo bajo los rigores del verano, repre-
senta que, para los siglos VI-VII, nos encontremos ante una agricultura de
subsistencia, amenazada de continuo por las hambrunas ante los contra-
tiempos metereoldgicos®; lo que evidentemente conllevaria un estado de
malnutricion de una buena parte de la poblacion y un bajo nivel de vida,
que mantendria a estas poblaciones también en bajos niveles de buena
salud, como las evidencias apuntan para el caso de la Peninsula Ibérica®.
Es cierto que estas alusiones a diversos elementos catastroficos, recogi-
dos por Pablo a notable distancia cronologica de los mismos, pueden ser
interpretadas como fopoi, buscando un efecto dramitico acorde con los
fines de la obra, por lo que hemos de ser cautos®. Sin embargo, existen
evidencias paleoclimaticas sobre el hecho de que en Ttalia (al igual que en
otras zonas de Europa), durante los siglos V-VI, se produjo un aumento
de las precipitaciones y un ligero pero significativo descenso de las tem-
peraturas. Estas circunstancias conllevaron el progresivo abandono de lu-
gares de habitacion, entre otras causas, por producirse una re-emergencia
de las zonas pantanosas y, posiblemente, problemas con los cultivos®.

27. Este factor de estacionalidad de la epidemia, que se produce durante los meses de
verano, algo muy comun en Europa, es una de las evidencias que avalan la identificacion
de esta episodio con la Y. pestis: SALLARES, R.: «Ecology, Evolution, and Epidemology of
Plague», en LitTLE, L. K. (ed.): Plague and the end of Antiquity. The Pandemic of 541-750.
Cambridge-Nueva York, 2007, p. 282.

28. Como evidencia el comentario de Pablo (VI, 35) sobre que, en tiempos de Ariperto,
«la fertilidad de la tierra fue grande, pero fueron tiempos de guerra.

29. MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua,
op. cit.

30. En este sentido, GOFFART, W.: The Narrators of Barbarian History (A.D. 550-800),
op. cit., pp. 389-390, 398-399 y 427.

31. CHRISTIE, N.: From Constantine to Charlemagne. An Archaeology of Italy AD 300-
800. Aldershot, 20006, pp. 484-487 y 500-504, para quien el cambio climatico es un hecho
mas en la sucesion de acontecimientos del periodo, pero no el mas importante. En cual-
quier caso, con respecto a los temas sanitarios, evidentemente estos cambios conllevaron
consecuencias, una de ellas posiblemente la extension de la malaria, tal y como parece
documentarse en estos tiempos: SALLARES, R.: Malaria and Rome: A history of malaria in
ancient Italy. Oxford, 2002. Y es que la combinacion de las plagas descritas por diver-
sas fuentes y la malaria marcaron en este periodo una momento especialmente complejo
desde el punto de vista sanitario: SALLARES, R.: Ecology, Evolution, and Epidemology of
Plague», op. cit., pp. 263-264.
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Ademds contamos con una fuente mas cercana a los acontecimientos
—como es Casiodoro (Var. XII, 25)— que nos confirma la importancia de
estos cambios climaticos.

Como ocurre en Hispania, estas plagas de langosta pueden estar pro-
tagonizadas por la variedad Dociostaurus maroccanus. Cuando la densi-
dad de su nimero alcanza cierto umbral, los individuos cambian de forma,
de color, de fisiologia, de comportamiento, de modo de desarrollo y de
costumbres ecologicas. La plaga se origina cuando se produce una pulu-
lacion o reproduccion masiva de la forma sedentaria del insecto bajo la
accion de factores ecologicos favorables, tales como lluvias intensas en el
momento adecuado. Una vez que han proliferado, al generarse una serie
de factores desfavorables y, muy especialmente en situaciones de sequia,
las langostas pasan en una o dos generaciones a formar bandas y enjam-
bres que inician grandes migraciones, adaptindose a variados ecosistemas
que devastan a su paso, pues ademis cada individuo consume cada dia
su propio peso en alimento. En este sentido, se pueden distinguir entre
areas de invasion, zonas permanentes (reservorios) y focos gregarigenos,
que es donde se genera la fase gregaria que se pone en movimiento. Los
danos que provocan son de muy amplio espectro, pues roen las hojas, las
flores, los frutos, las simientes, las cortezas o los brotes de las plantas e,
incluso, al posarse en masa, rompen las ramas de los arboles®.

Como decimos, todo ello agravado a su vez por un permanente es-
tado de mal nutricion, con bajo aporte de proteinas de origen animal, lo
que seria causa de la aparicion en los ninos de la desnutricion por pro-
teinas de calorias, generando enfermedades como el kwashiorkor, el ma-
rasmo nutricional y el washiorkor marasmatico®, carencias nutricionales
que se pueden constatar en nuestras poblaciones en estudio a través de
patologias como la hipoplasia de esmalte y otra serie de indicios que se
presentan de forma constante en los huesos encontrados en las excava-
ciones*.

Diversos estudios han puesto de manifiesto que la influencia de la
nutricion en el resultado de las infecciones es variable. Hay pruebas muy
claras sobre morbilidad en el sarampion, diarreas, tuberculosis, para la
mayor parte de las infecciones respiratorias, tos ferina, para la mayoria de

32. By Buj, A.: La plaga de la langosta. Permanencia de un riesgo biologico milena-
riov, Scripta Nova. Revista Electronica de Geografia y Ciencias Sociales, X11, 270 (106), 2008
<http://www.ub.es/geocrit/sn-270-106.htm>.

33. RozmaN, C.: Medicina Interna (4* edicion). Barcelona, 2010, pp. 560-561.

34. MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua,
op. cit.
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los parasitos intestinales, colera, lepra y herpes. Las evidencias son varia-
bles en el tifus, difteria, estafilococos, estreptococos, gripe, sifilis y en las
infecciones sistémicas por helmintos. Por el contrario, el impacto resulta
minimo en patologias como la viruela, malaria, peste, fiebre tifoidea, té-
tanos, fiebre amarilla, encefalitis y poliomielitis. Pero, en cualquier caso,
todas las infecciones —independientemente del agente infeccioso— pue-
den empeorar el estado de nutricion mediante una serie de mecanismos
(reduccion del apetito, pérdida metabdlica de nutrientes, mayores nece-
sidades metabodlicas, y menor absorcion cuando se ve afectado el tracto
gastrointestinal). De forma inversa, las deficiencias de nutricion pueden
reducir la resistencia a la infeccion y aumentar su gravedad®.

Peste —posiblemente bubonica— y disenteria son las dos patologias
infecciosas que Paulo puede documentar®. La mds frecuentemente men-
cionada, como ocurre con otras fuentes, es la peste. Con respecto a esta
patologia, y como se ha senalado en diversas ocasiones, estas pestilen-
cias de las fuentes no siempre han de identificarse con la Yersina pestis,
siendo muchas de estas epidemias debidas a la viruela, sarampion y otras
afecciones que presentan exantemas, y que desde el siglo VI ya cuentan
con descripciones mas o menos claras®”. Por otro lado, la Yersina pestis
presenta su forma mas frecuente como peste bubonica, causada por la
mordedura de una pulga infectada, cuya sintomatologia si puede coincidir
con la relatada en los episodios presentados en 11, 4 y 11T, 23%.

35. ROTBERG, R. I. y RaBB, Th. K.: da relacion entre nutricion, enfermedad y condiciones
sociales: Una presentacion grifica», en ROTBERG, R. I. y Rass, Th.K. (comps.): El Hambre en
la Historia. El impacto de los cambios en la produccion de alimentos y los modelos de con-
sumo sobre la sociedad. Madrid, 1990, pp. 335-338.

36. Las diversas menciones que realiza Pablo sobre estas enfermedades atestiguan su
conocimiento de que existian distintos tipos de fiebres. Fiebres que eran tratadas por los
francos, y posiblemente por los lombardos, con ciertas plantas como la hiedra: FORNASARO,
F.: Elementi di medicina longobarda», op. cit., p. 6.

37. NUTTON, V.: Ancient Medicine, Abingdon, Oxon, 2005, pp. 322, nota 44 y 323, nota
54; BIRABEN, J.-N.: «Le malattie in Europa: Equilibri e rotture della patocenosi», en GRMEK, M.
D. (ed.): Storia del pensiero medico occidentale. Antichita e Medioevo, Roma-Bari, 2007,
pp. 467-470; MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., pp.
48-55 y 62. Por ejemplo, algunos episodios de peste ofrecidos por Gregorio Magno podrian
identificarse con el sarampion: MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en
la Ttalia Tardoantigua: Un acercamiento a través de los Dialogi de Gregorio Magno», op. cit.

38. Pablo nos informa igualmente sobre la peste y la hambruna que asolo
Constantinopla en el asedio musulmin de 717 (VI, 47). Sobre las caracteristicas de la
peste, de manera resumida, vid. SALARES, R.: Ecology, Evolution, and Epidemology of
Plague», op. cit., pp. 231-289. Contra la peste y otros tratamientos cutdneos se utilizaba el
denominado «Vino de San Paolo», elaborado a partir de helenio, un potente diurético que
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La disenteria, mencionada expresamente en III, 31, es la Gnica vez
que aparece en las fuentes que estamos analizando en nuestra trilogia de
estudios. La medicina clasica presenta la cuestion de las diarreas epidémi-
cas de una forma un tanto imprecisa. De hecho, bajo la denominacion de
disenteria se incluia cualquier diarrea grave e intensa, siendo imposible
precisar su causa. Aunque es indudable que afecciones como la disenteria
fueron de gran importancia, atacando por ejemplo a los ejércitos acuarte-
lados durante los torridos meses de verano®.

La disenteria bacilar o shigelosis es una enfermedad bacteriana aguda
que afecta predominantemente al colon distal, sigma y recto. Hay unos
39 serotipos de Shigella que se incluyen en cuatro especies (S. dysente-
riae tipo 1, S. flexneri, S. boydiiy S. sonnei). Si bien cualquier especie de
Shigella puede lugar a un cuadro disentérico fulminante, S. sonnei suele
asociarse con los cuadros mas leves y S. dysenteriae con las mas graves.
La enfermedad afecta mas a los nifios que a los adultos, y a los varones
mas que a las mujeres. En la actualidad, predomina en areas de bajo nivel
socioecondmico, donde el hacinamiento y malas condiciones sanitarias
son evidentes. El reservorio natural del agente es el tubo gastrointestinal
del ser humano. La trasmision es por via fecal-oral, y a veces por vectores
intermediarios, como alimentos, agua, moscas y fomites, bastando para
ello unos pocos microorganismos. El periodo de incubacion de la enfer-
medad es de 1 a 7 dias, con predominio de 1 a 4 dias. Suele comenzar
con fiebre, dolor abdominal, diarrea y deshidratacion, en una fase que
dura de 1 a 3 dias; la segunda fase, aunque no constante, puede durar se-
manas, se caracteriza por deposiciones mis escasas, frecuentemente suele
existir tenesmo y las heces presentan a menudo sangre de aspecto rojo
brillante y moco. No suele haber fiebre y los pacientes se encuentran
anoréxicos, lo que conlleva pérdida de peso y empeoramiento del esta-
do nutricional®. La disenteria es una causa importante de morbilidad y

ayuda a acelerar el metabolismo de recambio y a la eliminacion de toxinas: FORNASARO, F.:
«Elementi di medicina longobarda», op. cit., pp. 5-0.

39. NuTTON, V.: Ancient Medicine, op. cit., p. 25; MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de
las enfermedades infecciosas, op. cit., pp. 143-145, 250-251 y 281-284.

40. Existe también una disenteria amebiana debida al pardsito Entamoeba bistolytica,
que actualmente es la tercera causa mas frecuente de muerte por enfermedad parasitaria
en todo el mundo, cuya infeccion se produce tras la ingestion de quistes en agua o alimen-
tos contaminados, asi como a través de las manos. Produce colitis e infeccion extraintesti-
nal (especialmente absceso hepitico). Sobre la disenteria: SOrRIANO, F. y FERNANDEZ ROBLAS,
R.: Diarreas infecciosas», en PErREa PERrez, E. J. (ed.): Enfermedades Infecciosas. Barcelona,
1991, p. 359; Faucr, A. S.; BRAUNWALD, E.; KASPER, D. L.; HAUSER, S. L.; LONGO, D. L.; JAMESON,
J. L. y LoscaLzo, J.: Harrison Manual de Medicina (17* edicion). Madrid, 2010, pp. 458-
460. Es muy posible que los episodios de disenteria mencionados en la Antigiiedad sean
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mortalidad por diarrea, siendo especialmente grave en los lactantes, nifnos
desnutridos o que desarrollan deshidratacion clinicamente evidente du-
rante su enfermedad. La muerte suele ocurrir generalmente por el extenso
dano producido en el ileon distal y colon (ulceracion extensa de la super-
ficie epitelial de la mucosa colonica), complicaciones de sepsis, infeccion
secundaria (como neumonia) o desnutricion grave. Se trata de una patolo-
gia que ocurre con mayor intensidad y gravedad en los nifios que tienen
o han padecido sarampion recientemente®!.

La lepra Gnicamente es mencionada en una ocasion y de forma un
tanto marginal (VI, 16), en el contexto de la labor asistencial eclesiastica
de un ermitano, algo que era habitual pues la naturaleza de esta patologia
sometia a los afectados a un alto nivel de exclusion social y, por lo tanto,
de aislamiento®. Aislamiento que se encuentra en buena medida en el ori-
gen de los establecimientos hospitalarios vinculados a la caridad cristiana
que surgen en la zona oriental del Imperio Romano desde los tiempos de
Constantino, extendiéndose posteriormente a lo largo del Mediterrineo
occidental®.

En relacion directa con la infeccion estan las patologias parasitarias
—a su vez, siempre intimamente relacionadas con la miseria, la mala ali-
mentacion, la mala calidad del agua y la ausencia de un minimo de me-
didas higiénicas—, y que han desempenado otro de los factores clave en

consecuencia de amoebiasis: Cox, F. E. G.: History of Human Parasitology», Clinical
Microbiology Reviews, 15 (4), 2002, p. 603.

41. USAID, OMS, UNICEF: {Disenteria, diarrea persistente y diarrea asociada a otras
enfermedades», Revista de la Sociedad Boliviana de Pediatria, 34 (2), 1995, pp. 75-80.

42. En el caso de Italia se ha postulado que fue reintroducida por los bizantinos. Su
tratamiento pasaba por el aislamiento de los afectados en hospitales que se encontraban
frecuentemente alejados de los ntcleos urbanos. De hecho, el Codigo de Rotario contiene
disposiciones sobre la expulsion de la comunidad de los infectados, asi como sobre la
declaracion de muerte civil de los mismos: FORNASARO, F.: La medicina dei longobardi, op.
cit., pp. 45y 87; Acrimi, J. y Crisciang, C.: «Caritd e assistenza nella civiltd cristiana medi-
evale», en GrMEK, M. D. (ed.): Storia del pensiero medico occidentale. Antichita e Medioevo,
Roma-Bari, 2007, pp. 249 y 258. Parece una patologia que se extiende por Europa hasta
el siglo XV, siendo sustituida desde entonces por la tuberculosis, tal vez como consecuen-
cia de una inmunidad cruzada entre ambas enfermedades: DONOGHUE, H. D.; MARCSIK, A.;
MATHESON, C.; VERNON, K.; NUORALA, E.; Morto, J. E.; GREENBLATT, C.L. y SPIGELMAN, M.: «Co-
infection of Mycobacterium tuberculosis and Mycobacterium leprae in human archaeologi-
cal samples: a possible explanation for the historical decline of leprosy», Proceeding of the
Royal Society Biological Sciences, 272, 2005, pp. 389-394.

43. HORDEN, P.: «The Earliest Hospitals in Byzantium, Western Europe, and Islamy,
Journal of Interdisciplinary History, XXXV (3), 2005, pp. 361-389; AGRriMI, J. y CRISCIANI,
C.: «Carita e assistenza nella civilta cristiatna medievale», op. cit., p. 237; FERNGREN, G. B.:
Medicine and Health Care in Early Christianity, op. cit., pp. 124-130.
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la salud de las poblaciones historicas™, como de hecho lo ha sido hasta
hace relativamente poco y lo sigue siendo en el presente en los paises po-
bres®. Los textos hipocraticos nos evidencian que las afecciones del apa-
rato digestivo eran muy importantes, pero dificiles de interpretar, siendo

las diarreas y el consumo de aguas de mala calidad algo muy frecuente®.
Y es que un aspecto caracteristico de la praxis médica del momento
llevada a cabo por eclesiasticos (los principales practicantes de atenciones
médicas) se limitaba a la interpretacion de la dietética —alimentos delica-
dos y saludables— como regula vitae u ordo vitalis. Es decir, la conexion
en definitiva entre la regla para la perfeccion cristiana, ntucleo esencial del
estatuto de la vida monastica, y las varias prescripciones dietéticas para
sanos y enfermos (establecida en la Regla de San Benito y en las reco-
mendaciones de Leandro de Sevilla) basadas en practicas empiricas caren-
tes de eficacia y en seudosaberes fisiopatologicos y farmacodinamicos?.
Un ejemplo tipico de esta literatura dietética de la Tardoantigiiedad es
el opusculo intitulado Epistula Anthimi ad gloriossissimum Theodoricum
regen Francorum. De su autor, Antimo, Unicamente sabemos que fue un
médico que trabajo entre finales del siglo V y principios del VI d. C. La
obra contiene un ideario muy simple: la salud depende de los alimentos
consumidos por el hombre, cuando son de buena calidad y estin prepa-
rados adecuadamente, serin bien digeridos y darian vigor al cuerpo. En
eso consiste la higiene®®. Otro tipo de practicas higiénicas, como el aseo
personal, no gozaban de demasiadas atenciones por parte de estos asis-
tentes religiosos por las posibles connotaciones concupiscentes que estas
practicas podian tener. De hecho, no se admitia de buen grado por parte
de la Iglesia el uso de los banos, prescribiéndose en contadas ocasiones®.
Por lo tanto, la higiene corporal no era algo que se cuidara, ni tan siquiera

44. ARAUJO, A. y FERREIRA, L. F.: Paleoparasitology and Antiquity of Human Host-parasite
Relationships», Memdrias do Instituto Oswaldo Cruz, 95 (Suppl. D, 2000, pp. 89-93.

45. McKEeowN, Th.: Los origenes de las enfermedades bumanas. Madrid, 2006; NANDY, S.,
IRVING, M., GORDON, D., SUBRAMANIAN, S.V. y SMITH, G. D.: Poverty, child undernutrition and
morbidity: new evidence from India», Bulletin of the World Health Organization, 83 (3),
2005, pp. 210-216.

46. BIRABEN, J.-N.: {Le malattie in Europa: Equilibri e rotture della patocenosi», op. cit.,
p. 449.

47. LAIN ENTRALGO, P.: Historia de la Medicina, Barcelona, 2000, pp. 189-190; GIL SOTRES,
P.: Le regole della saluter, en GrMeK, M. D. (ed.): Storia del pensiero medico occidentale.
Antichita e Medioevo, Roma-Bari, 2007, pp. 404-405.

48. GIL SoTRES, P.: Le regole della salute», op. cit., pp. 404-405.

49. Gregorio Magno lo menciona en dos ocasiones (Diag. 1V, 41, 3; 1V, 57, 3-4). El
propio Pablo menciona las aguas termales de Acqui sin establecer sus propiedades y po-
sibles usos (II, 16). Segin algunos autores, estas practicas chocarian con las tradiciones
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por la mayoria del clero. Pablo nos presenta una curiosa escena (V, 38)
en la que el usurpador Alahis se burla del didcono Tomas con respecto al
descuido corporal a que a menudo se sometian los religiosos y, de forma
menos clara, sobre su comportamiento sexual®®. De hecho, las reglas mo-
nasticas de época visigoda consideran que el bafo Gnicamente debe de
ser usado como remedio de la salud®.

Con anterioridad al desarrollo de la microbiologia en la segunda mitad
del siglo XIX y —en concreto— durante la Antigtiedad, los Gnicos agentes
vivos causantes de enfermedades que se conocian eran los parasitos visi-
bles a simple vista. Asi, el bizantino Alejandro de Tralles (siglo VD) realizo
excelentes observaciones clinicas sobre los pardsitos intestinales, al igual
que Oribasio o Enzio de Amida®. Si bien su presencia no siempre fue
bien interpretada, como ocurre en el episodio narrado por Pablo Didcono
(I11, 34) con respecto al rey Gontran, que: «presa de un sueno muy pesado,
se durmio con la cabeza echada sobre las rodillas de aquel leal servidor.
De su boca salio un pequernio animal con forma de reptib. Aunque esta no-
ticia forma parte de una narracion de cardcter fantastico sobre la aparicion
de un tesoro®, lo que se describe posiblemente es una infectacion por
helmintos basada en episodios que la experiencia diaria proporcionaba
con enfermos contagiados por estos parasitos tan comunes. Tal vez asca-
riosis, causada por Ascaris lumbricoides, el mas largo de los nematodos
intestinales, que alcanza hasta 40 ¢cm., con unos 5 mm. de grosor, y que
se trasmite a través de la tierra contaminada con heces fecales™. Existe

germdnicas de los longobardos, que valoraban el uso de las aguas termales de diversas
formas: FORNASARO, F.: <Elementi di medicina longobarda», op. cit., p. 4.

50. HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op. cit., p. 185, nota 44.

51. Asi, por ejemplo, Leandro de Sevilla en su De institutione virginum XX.

52. LOPEz PINERO, J. M.: Historia de la Medicina. Madrid, 2005, p. 105; FOrRNASARO, F.:
La medicina dei longobardi, op. cit., pp. 31-32. En los textos hipocraticos se describe
con precision la tenia, y se habla de un tipo de pardsito que indiscutiblemente es dscaris:
BIRABEN, J.-N.: e malattie in Europa: Equilibri e rotture della patocenosi», op. cit., p. 450.
Igualmente el dscaris se documenta a lo largo de todo el periodo romano, siendo descrito
por Pablo de Egina (625-597); por su parte, la cestodiasis fue conocida indirectamente:
Cox, F. E. G.: History of Human Parasitology», op. cit., pp. 596 y 601-603.

53. La vinculacion de serpientes y lagartos con el hallazgo de tesoros ocultos (arqueti-
po del guardiian del tesoro) se encuentra muy enraizada en numerosas tradiciones popu-
lares (muy notablemente en la mitad septentrional de Espana), llegando hasta nuestros
dias. El caso relatado por Pablo seria uno de los ejemplos mds antiguos que se han docu-
mentado de dicha tradicion: Garcia FIGUEROLA, M.: Tesoros escondidos de la Meseta Norte,
Valladolid, 2012, pp. 60-61. En cualquier caso, la narracion es suficientemente significativa
como para poder entrever la mezcla de elementos fantdsticos (tesoro) y reales (parisito
intestinal).

54. Cox, F. E. G.: History of Human Parasitology», op. cit., pp. 596-597.
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una discusion sobre el origen de la enfermedad y su posible trasmision a
través del cerdo™.

Los nematelmintos son gusanos de cuerpo redondo, con una estruc-
tura general alargada y delgada, con extremos que se afilan gradualmente.
Presentan simetria radial y el cuerpo no es segmentado. En el extremo
anterior poseen ganchos, dientes, cerdas o papilas que sirven para abrirse
paso a través de los tejidos o fijarse en ellos. La boca se halla rodeada por
labios y cerdas o papilas sensoriales, y el cuerpo se encuentra rodeado de
una cuticula externa hialina sin células, un epitelio inferior y una capa
de células musculares. Una capa de tejido conectivo recubre la cavidad
general. La locomocion se realiza por contracciones musculares, ya que
carecen de Organos locomotores. En el caso de ascaris, la alimentacion se
realiza mediante la absorcion de contenido instestinal®®.

Los huevecillos que se degluten se rompen en el intestino, invaden la
mucosa, migran hasta los pulmones, irrumpen en los alvéolos y ascienden
por el arbol bronquial, siendo nuevamente deglutidos y llegando hasta el
intestino delgado donde maduran y son expulsados. Si en la infestacion
el nimero de gusanos no es demasiado elevado, el paciente cursa sin sin-
tomas. En la migracion pulmonar, puede existir tos y dolor retroesternal,
y en con ocasiones disnea o esputo sanguinolento, fiebre y eosinofilia,
asi como neumonitis eosinofilica (sindrome de Loeffer). Si el nimero de
gusanos es elevado provoca dolor, obstruccion del intestino delgado, per-
foracion, volvulus, obstruccion biliar y colico o pancreatitis®. La reaccion
inflamatoria eosinofila, al parecer, es dependiente de los linfocitos®.

La otra enfermedad parasitaria que es mencionada expresamen-
te por Pablo es la sarna o escabiosis, una ectoparasitosis producida por
Sarcopes scabiei hominis, un aricnido del orden acarino, de la familia
Trombididae®. Es conocida desde la Antigiiedad, considerandose una

55. LoreiLLg, O. y BoucHer, F.: Evolution of Ascariasis in Human and Pigs: a Multi-
disciplinary Approach», Memérias do Instituto Oswaldo Cruz, 98 (Suppl. D, 2003, pp. 39-46.

56. PALOMARES, J. C. y PEREA, E. J.: Microorganismos productores de las enfermedades
infecciosas», en PEREA PEREZ, E. J. (ed.): Enfermedades Infecciosas, Barcelona, 1991, pp. 25-
26.

57. Fauct, A.S. et alii: Harrison Manual de Medicina, op. cit., pp. 648-659; RozMaN, C.:
Medicina interna, op. cit., pp. 727-728.

58. GALERA, H.; MATILLA, A.; GONZALEZ CAMPORA, R. y ORTEGA, L.: «Anatomia patologica
de las enfermedades infecciosas», en PErea Pirez, E. J. (ed.): Enfermedades Infecciosas.
Barcelona, 1991, p. 135.

59. WALTON, S. F.; MCBROOM, J.; MATHEWS, J. D.; KEmp, D. J. y CURRIE, B. J.: «Crusted Scabies:
A Molecular Analysis of Sarcoptes scabiei Variety hominis Populations from Patients with
Repeated Infestations», Clinical Infectious Diseases, 29 (5), 1999, pp. 1226-1230; CAMPILLOS
PAEz, M. T.; CAUSIN SERRANO, S.; DURO MOTA, E.; AGUDO PoLO, S.; MARTINEZ RAMIREZ, M. O. y

© Ediciones Universidad de Salamanca Stud. hist., H.* antig., 30, 2012, pp. 217-251



234 ‘ _ LUISR MENENDEZ BUEYES
MEDICINA, ENFERMEDAD Y MUERTE EN LA ITALIA TARDOANTIGUA:

UN ACERCAMIENTO A TRAVES DE LA HISTORIA LANGOBARDORUM DE PAULO DIACONO
enfermedad humoral desde Galeno, explicindose por lo tanto el hecho
de que se contagiara como un efecto de los humores evaporados desde el
cuerpo®. Se trata posiblemente de la dermatosis parasitaria mas frecuente
en el mundo occidental hasta hace 50 anos. A partir de entonces disminu-
y6 gradualmente hasta casi desaparecer de Europa y América. Pero desde
1970 se observa en los paises Iberoamericanos y en Espana un gradual
incremento de casos, con verdaderas epidemias. La pobreza, el hacina-
miento, la desnutricion, la promiscuidad sexual y las malas condiciones
higiénicas son factores de riesgo. Es decir, factores presentes en una so-
ciedad antigua y en las condiciones concretas en las que esta se produce,
como en la situacion narrada por Pablo, pues tras una serie de catastrofes
naturales en una gran ciudad, se produce «una plaga de sarna tal, que
nadie pudo reconocer a sus muertos debido a sus enormes tumores e hin-
chazones (IV, 45).

El pardsito no es vector de ninguna enfermedad sistémica. La tras-
mision suele ser directa por contacto estrecho, muchas veces sexual. De
hecho, la escabiosis se considera una enfermedad de trasmision sexual
porque se trasmite por contacto humano estrecho, puesto que el dcaro no
sobrevive fuera del huésped, a temperatura ambiente, mas de 24-36 horas
y porque se ha documentado la asociacion entre esta patologia y otras en-
fermedades de trasmision sexual. Afecta a todas las edades, pero es mas
frecuente a medida que esta aumenta. La hembra adulta es la causante de
la enfermedad, pues labra los tineles en el estrato corneo de la epider-
mis. El periodo de incubacion se considera de 30 a 60 dias, y el principal
sintoma es el picor (normalmente nocturno) y una erupcion generalizada
en el tronco y en los miembros, aunque la cabeza nunca se afecta, excep-
to en los ninos menores de dos anos.

Las lesiones primarias son surcos acarinos (en zonas de flexion de las
munecas, espacios interdigitales de las manos, region lateral de las pal-
mas y dorso del pie), vesiculas (en los bordes de los pies en lactantes) y
nodulos (en las axilas y, en los varones, en los genitales). Las secundarias
pequenas papulas urticariformes (en tronco, axilas, aréolas, cintura, nal-
gas y muslos, asi como en pliegues, pene y escroto), lesiones de rascado,
excoriaciones, placas eccematosas y sobreinfeccion bacteriana (piodermi-
tis). También se pueden encontrar lesiones inflamatorias en axilas, region

SANCHEZ DE La NIETA MARTIN, J. M.: Escabiosis: revision y actualizacion», MEDIFAM, 12 (7),
2002, pp. 442-452.

60. MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., pp.
131-132.
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mamaria, zona periumbilical, nalgas y muslos, debidas a las reacciones de
hipersensibilidad que genera el huésped®!.

Hay dos variantes clinicas de la sarna, la tipica y la noruega o costro-
sa. Esta ultima, que tal vez sea la que se describe en el texto, afecta sobre
todo a pacientes inmunodeprimidos. Asi, los factores predisponentes para
esta variedad —que podian existir en estas sociedades antiguas— son
los trastornos mentales (tales como la demencia senil o el sindrome de
Down), la diabetes, la malnutricion (déficit de vitamina A, beriberi), en-
fermedades infecciosas (como la tuberculosis, lepra o disenteria bacilar),
lesiones medulares, trastornos linforreticulares, una higiene deficiente, o
enfermedades reumatologicas (artritis reumatoide, etc.)®?. Sus caracteris-
ticas podrian hacer que se confundiese con la lepra, pues se localiza en
plantas, palmas, cuero cabelludo y unas, con lesiones costrosas, ademas
de lesiones hiperqueratodsicas de la piel, engrosamiento de las unas, alope-
cia, hiperpigmentacion, eosinofilia y piodermia con adenopatias. Ademas,
su contagio es mas facil.

3.2. Pardalisis y traumatismos

Entre las causas mas comunes de incapacidad se encuentran los di-
versos tipos de traumatismos y sus consecuencias. La paleopatologia do-
cumenta en el periodo en estudio la presencia de traumatismos y fracturas
en nimero muy elevado. Pueden llegar a causar una gran discapacidad, en
especial en caso de no ser reducidas o de serlo de forma no correcta, lo
que en la practica era muy habitual, como evidencian los hallazgos ar-
queoldgicos. La causa mas frecuente de una fractura es un traumatismo,
pero también el sobreesfuerzo continuado debido a ciertos trabajos que
requieren mucho trabajo fisico, llegando a producir patologias de caracter
degenerativo. Las practicas deportivas y la caza, cuya ejercicio aparece en
la Historia de los longobardos (V1, 39), pueden conducir a accidentes gra-
ves en este sentido, como el episodio en el que un joven muere, en este
caso debido a un flechazo (VI, 58).

En numerosas ocasiones estos accidentes y traumatismos requerian de
practicas quirargicas e, incluso de amputaciones. Segin parece, los longo-
bardos poseian conocimientos sobre como resolver una luxacion mediante

61. CampiLos PAEz, M. T. et alii: Escabiosis: revision y actualizacion», op. cit., pp. 444-
445; RozmaN, C.: Medicina interna, op. cit., p. 730; Fauci, A. S. et alii: Harrison Manual de
Medicina, op. cit., pp. 657-658.

62. CampiLLos PAEz, M. T. et alii: Escabiosis: revision y actualizacion», op. cit., p. 445.
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vendaje, asi como tratar fracturas y contusiones. Igualmente tenian cier-
tos conocimientos quirtrgicos, al menos aplicados a técnicas veterinarias®.
Pablo menciona un episodio en el que aparece «un cojo que tenia un pie
cortado y usaba una pata de palo hasta la rodillar (V1, 6). Se trata de la
evidencia del uso de una protesis de madera, de un tipo bastante comun.
En el mundo greco-romano estin documentadas tanto protesis de madera
como otras mas evolucionadas®. Y algunos cementerios del periodo tar-
doantiguo muestran ejemplos de protesis de extremidades. En Bonaduz
(Suiza), un hombre (siglos V-VII d. C.) parece haber sido enterrado con
un pie derecho artificial. Los analisis de los restos y de la tierra circundan-
te sugieren que se trataba de una bolsa de cuero rellena con algin tipo
de material vegetal (heno o musgo), siendo reforzada con una base de
madera unida por clavos de hierro. Otro pie, esta vez de madera y bron-
ce, se ha encontrado en una tumba franca en Griesheim (siglos VII-VIII
d. C). Faltaba la parte inferior de la pierna izquierda, y el pie parece que
se unia a una extension de madera que llegaba hasta la rodilla, atindose
al munon®. Asi mismo, una pieza del museo de Friuli ha sido interpretada
como un cinturdn para hernias de época longobarda®,

Otra de las afecciones que aparecen mis frecuentemente en nuestras
fuentes son las paralisis. Estas pueden ser de muchos tipos y deberse a
causas muy diversas. En la Historia de los longobardos Pablo relata el caso
del longobardo que quiso matar a Hospicio, desenvainé la espada para
cortarle la cabeza, «pero de inmediato su diestra se detuvo en el mismo
golpe y quedo rigida, sin que pudiera hacerla volver a él, por lo que solto la
espada y la dejo caer a tierra» (111, 2). Mas alla del topico literario de la im-
posibilidad de hacer dano a un hombre santo por un efecto milagroso?,
se trata de una debilidad muscular aguda localizada en una extremidad
superior que puede tener un diagnostico diferencial muy amplio aten-
diendo a los escasos datos con los que contamos. El enfermo se recupera

63. FORNASARO, F.: Elementi di medicina longobarda», op. cit., p. 4.

64. BLIQUEZ, L. J.: Prosthetics in classical antiquity: Greek, Etruscan, and Roman pros-
thetics», en Haasg, W. y Temprorl, T. (ed.): Aufstieg und Niedergang der rémischen Well, T.
37/3. Berlin-Nueva York, 1996, pp. 2640-2676; GRMEK, M. y GOUREVITCH, D.: Le Malattie
nell’Arte Antica. Florencia, 2000, pp. 248-251.

65. FincH, J.: <The ancient origins of prosthetic medicine», The Lancet, 337, February 12,
2011, pp. 548-549.

66. ForNasarO, F.: «Elementi di medicina longobarda», op. cit., pp. 7 y 10; FORNASARO, F.:
La medicina dei longobardi, op. cil., p. 47.

67. Aparecen episodios muy similares en Gregorio de Tours (Hist. VI, 6), Procopio
(Pers. 1,7, 5-9) y Gregorio Magno (Dig. 111, 37, 135): HERRERA ROLDAN, P.: dntroduccion», op.
cit., p. 116, nota 5.
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rapidamente por la intercesion del santo, 1o que nos lleva a que no existe
una atrofia significativa del miembro y, en consecuencia, a que nos pode-

mos encontrar ante la expresion de una hemiplejia, una esclerosis multi-
ple o un tumor cerebral®,

3.3. Enfermedades mentales

En III, 11, IV, 41 y 1V, 42 se mencionan episodios de locura que apar-
tan de la linea sucesoria a reyes y nobles. Estos episodios no son in-
terpretados —como a menudo ocurre en la literatura hagiografica de la
época— como posesiones, sino como consecuencia de causas naturales,
aunque se hayan producido por designio divino, tal y como indican las
expresiones «por justa sentencia de Dios perdio el juicio y la razon y se
volvio locor, o «perdio la razon y enloquecio. Es mas, en IV, 42 la locura
es consecuencia de la ingesta de un brebaje: Jos malvados romanos le
dieron alli un brebaje tal, que le hizo perder la razon, y desde entonces
nunca mds estuvo en su completo y sano juicio. Y es que, en el primer
cristianismo, la epilepsia y los trastornos mentales no siempre son inter-
pretados como posesiones demoniacas. Serd durante la Tardoantigliedad
cuando algunos padres de la Iglesia comenzaron a crear confusion sobre
la etiologia de estas patologias con respecto a las posesiones®.

En este apartado incluimos, como consecuencia neurologica, el epi-
sodio —en el que aparecen diversos elementos fantasticos— donde el an-
tepasado de Pablo que, acuciado por el hambre, la soledad y el frio tiene
un sueno que parece de caracter alucinatorio (IV, 37). Paulo nos aporta
ciertos detalles importantes de la historia, como el hecho de que unica-
mente portaba «un carcaj, un arco y un poco de comida para el viaje,
el que se le puso al lado un lobo que le sirvid de guia «cuando no sabia
en absoluto a donde ir, comprendiendo que «se le habia enviado desde
el cielo. Se queda sin comida vy, «desfallecido y deshecho por el hambre,
quiso matar al lobo, fallando. Muy debilitado por el hambre, sin saber a
donde ir, «desesperando ya de vivir, se arrojo al suelo y de quedo dormi-
dor, teniendo un sueno en el que un hombre le orientaba. Pese a que los

68. Las causas de la hemiplejia pueden ser varias: estado de hipercoagulabilidad
(sindrome de antifosfolipidico), una endocarditis infecciosa o trombotica no bacteriana
(neoplasia), persistencia del agujero oval, vasculitis, etc.: Laso GuzmAN, F. J.. Diagnostico
diferencial en medicina interna (2* edicion). Barcelona, 2009, pp. 425-429.

69. FERNGREN, G. B.: Medicine and Health Care in Early Christianity, op. cit., pp. 53y
57-58.
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episodios de animales que guian a personas son frecuentes en el perio-
do tardoantiguo”™, parece que se estd describiendo un estado confusional
agudo. Se trata de un cuadro consistente en alteraciones cognitivas y per-
ceptivas (casi siempre de tipo visual, que llevan a interpretaciones erro-
neas, ilusiones o alucinaciones) de instauracion aguda y curso fluctuante.
Podria ser causado por un cuadro de alcoholismo, pues en el delirium
tremens son tipicas las ilusiones y alucinaciones zoOpsicas. En este estado
es muy comuin la agitacion psicomotriz, con estados emocionales varia-
bles entre la ira, la irritabilidad, la euforia, la ansiedad o el panico’.

3.4. Muertes repentinas

Pablo reproduce una carta de Gregorio Magno (Reg. V, 6) al hablar
de la muerte de este. En ella Gregorio se defiende de la acusacion de
mandar asesinar en la carcel a cierto obispo Malco con el que mantenia
un contencioso, contando su version de la historia y senalando que, tras
el proceso y condena, «fue conducido por el notario Bonifacio a su propia
casa, donde almorzo, fue tratado honrosamente por aquél y, de noche,
murio de repente- (VI, 29). Estas muertes repentinas, que aparecen en
las fuentes del periodo con cierta frecuencia’, especialmente las que no
estan precedidas de enfermedad, nos ponen en la pista de isquemias mio-
cardicas, posiblemente infartos de miocardio. En el 80%-90% de los casos,
la muerte stbita —en general por fibrilacion ventricular— es consecuen-
cia de una cardiopatia estructural subyacente, en especial la isquémica, y
en otras ocasiones se trata de miocardiopatias, de displasia arritmogénica
o valvulopatias. En el presente, se produce un claro predominio entre
los varones, presentindose con una mayor incidencia entre los 55 y los
65 anos. A la frecuencia de esta afeccion se une su alta mortalidad, pues
durante la fase aguda se estima entre el 40% y el 50%7. El caso presenta-
do por Pablo retne los requisitos para sufrir una de estas patologias: sexo
masculino, de edad madura (un obispo), activo y ambicioso, como apunta

70. P. Herrera Rodan recoge varios ejemplos en su edicion de la obra (p. 156, nota 48).

71. Ademis del alcoholismo, este estado puede deberse a una multiplicidad de causas
muy variadas: Laso GuzmAN, F. J.. Diagnéstico diferencial en medicina interna, op. cit., pp.
473-470.

72. Varios ejemplos analizados en MENENDEzZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y
muerte en la Espana Tardoantigua, op. cit., y en MENENDEZ BUEYES, L. R.: «Medicina, en-
fermedad y muerte en la Italia Tardoantigua: Un acercamiento a través de los Dialogi de
Gregorio Magno», op. cil.

73. RozmaN, C.: Medicina Interna, op. cit., pp. 145y 153.
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su cargo y el conflicto con el propio papa, presentando por lo tanto altas
tensiones emocionales, lo que le hace un individuo de riesgo con res-
pecto a las patologias cardiacas. Ademas, el obispo muere en su cama,
entre la noche y las primeras horas del dia, que es cuando se produce la
mayor incidencia de infarto de miocardio a consecuencia de que en ese
momento el tono simpatico —que contribuye a la rotura de la placa de
ateroma—, y la agregabilidad plaquetaria estin elevados, mientras que
la actividad fibrinolitica, capaz de destruir el trombo coronario, se halla
descendida™.

Con respecto a estas posibles enfermedades coronarias, debemos
tener en cuenta que recientemente se ha expuesto la teoria de que un
factor de riesgo para padecerlas son las enfermedades periodontales”,
que, tal y como evidencian los estudios paleopatologicos, se encuentran
de forma generalizada entre estas poblaciones.

3.5. Procedimientos médicos y problemdtica perinatal

La obra hace mencion a médicos y medicamentos, asi como a proce-
dimientos médicos en un muy interesante pasaje (V, 33): «Grimoaldo por
su parte, nueve dias después de una sangria, cogio un arco mientras se
ballaba en palacio y, al intentar alcanzar una paloma con una flecha,
se rompi6é una vena del brazo. Y segun cuentan, los médicos le aplicaron
medicamentos envenenados y acabaron de raiz con su vida.

Podemos ver aqui un procedimiento médico muy comun en la me-
dicina hipocritica y galénica hasta el siglo XVI. La sangria era un método
muy habitual cuando se producia una inflamacion (la cual es frecuente-
mente indicio de enfermedades febriles y de infeccion), buscando que los
humores nocivos fluyeran hacia el foco inflamatorio (efecto revulsivo),
asi como aliviar la congestion local y mover los humores corruptos de la
zona (efecto derivativo)”. Por lo tanto, podemos deducir que, aparte de
la complicacion del procedimiento, el paciente se veia afectado por algin

74. Laso GUzMAN, F. J.: Introduccion a la Medicina Clinica. Fisiopatologia y semiologia
(22 edicion), Barcelona, 2010, p. 243. Estudios paleopatologicos sobre tumbas longobardas
en Hungria muestran que, ademas de pertenecer al grupo sanguineo A, el andlisis de los
tejidos evidencia en estas poblaciones un alto porcentaje de colesterol que se atribuye al
elevado consumo de carne: FOrRNASARO, F.: «Elementi di medicina longobarda», op. cit., p. 4.

75. MEURMAN, J. H.; Sanz, M. y JANKET, S.-J.: «Oral Health, Atherosclerosis, and
Cardiovascular Disease», Critical Reviews in Oral Biology & Medicine, 15 (6), 2004, pp.
403-413.

76. MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., p. 82.
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tipo de infeccion inflamatoria que, posiblemente, fuese la que le llevo a la
muerte tras el accidente.

Pero Pablo también anota en su obra dos informaciones que nos
ponen en relacion con un problema esencial en las sociedades prein-
dustriales vy, especialmente, de la Antigliedad: la mortalidad infantil. En
efecto, la obra nos informa de que la hija del rey Agilulfo «regreso de
inmediato de Ravena a Parma, pero murio poco después tras sufrir una
complicacion en el parto (IV, 28). Se trata posiblemente de una distocia,
pese a que las mujeres longobardas parece que tenian conocimientos gi-
necologicos que implicaban girar el feto durante el parto”.

Las distocias, alteraciones de la actividad contractil de la musculatura
uterina durante el parto, presentan una etiopatogenia variada, pudiendo
causar todas ellas problemas graves al feto y a la madre’. Pueden ser de
varios tipos: dindmicas (hipodinamias, hiperdinamias, disdinamias); dis-
tocias del objeto del parto (situacion transversa, presentacion podalica,
distocias por posicion fetal anormal, distocias por deflexion de la cabe-
za); distocia 6sea del canal del parto (desproporcion pélvico-cefilica) y
distocia de hombros (que es una de las distocias mas graves). Asi mismo,
existe una amplia variedad de complicaciones intraparto, tanto maternas
(desgarros del canal blando del parto, hematoma perineal, hemorragia
intraparto, lesiones de las articulaciones de la pelvis, lesiones nerviosas,
rotura interina, fistulas, inversion uterina, alteraciones de la coagulacion,
embolia de liquido amnidtico), como fetales (prolapso de cordon, lesio-
nes fetales muy variadas, sospecha de pérdida de bienestar fetal por peli-
gro de hipoxia) que en grado variable pueden conducir a la muerte”.

Otro aspecto poco conocido es el de las pricticas de control de la
natalidad, mediante el aborto y los infanticidios. El cristianismo denuncia-
ba practicas crueles como el aborto, el infanticidio o la exposicion de los
recién nacidos. La exposicion, muy frecuente en época romana, era vista
con indiferencia por la sociedad. Y en lo referido al aborto, existia una
clara diferencia entre el cristianismo y el paganismo en cuanto a sus ap-
titudes frente al mismo, que se basa esencialmente en la forma en la que
el feto es percibido, pues los paganos los consideraban victimas insigni-
ficantes. De hecho, los médicos cristianos no diferfan demasiado en sus
principios éticos de los paganos, con la excepcion de los temas referidos

77. Fornasaro, E.: «Elementi di medicina longobarda», op. cit., p. 4.

78. LOMBARDIA PRIETO, J. y FERNANDEZ PEREZ, M.: Ginecologia y Obstetricia (2* edicion).
Madrid, 2009, pp. 541-554.

79. LoMBARDIA PRIETO, J. y FERNANDEZ PEREZ, M.: Ginecologia y Obstetricia, op. cit., pp.
560-567.
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al aborto, la exposicion y el suicidio asistido®. Posteriormente, tanto en la
Escuela de Salerno, como durante toda la Edad Media, existio la prohibi-
cion de practicar abortos®!.

En Hispania, tanto la legislacion conciliar como la civil de época visi-
goda nos permite conocer su existencia, pues los prohibe expresamente,
estableciendo la pena de muerte, la ceguera y la excomunion para el ma-
trimonio que los practicaba, asi como diversas penas para aquellos que
intervenian®. Como estas leyes nos indican, parece ser que este tipo de
practicas se realizaban mediante el uso de algin medicamento abortivo,
en el caso de los que atn estaban en el Gtero, o mediante el uso de vene-
no, en el caso de los ya nacidos. Esta bebida abortiva podria consistir en
una pocion a base de cornezuelo de centeno, tal y como se ha sugerido
en alguna ocasion para los germanos®.

Ahora bien, el aborto provocado presenta una enorme cantidad de
complicaciones, complicaciones que no pasaron desapercibidas en la
Antigiiedad®. El aborto séptico representa la maxima complicacion gene-
ral del aborto, y se presenta casi exclusivamente después de maniobras
abortivas realizadas en condiciones inadecuadas. Generalmente se trata
de una infeccion polimicrobiana por estreptococos aerobios y anaero-
bios®. Por estos motivos su practica nunca debio de tener un significado
realmente importante en el control poblacional, pese a que contemos
con algunas representaciones graficas de época romana que puedan plas-
marlo®.

Con respecto al infanticidio y la exposicion de los recién nacidos en
el mundo romano, no podemos dejar de valorar —mas alla de aspec-
tos econdmicos o religiosos— el que nos encontremos ante unas prac-
ticas que muestran la limitacion del vinculo emocional con los ninos.

80. FERNGREN, G.B.: Medicine and Health Care in Early Christianity, op. cit., pp. 94-110.

81. AcriMI, J. y Crisciang, C.: «Carita e assistenza nella civilta cristiana medievale», op.
cit., p. 232. Sobre la Escuela de Salerno, la continuadora a alto nivel de la medicina tras
el periodo longobardo, vid. SKINNER, P.: Health and Medicine in Medieval Southern Italy,
Leiden-Boston, 1997.

82. KING, P. D.: Derecho y sociedad en el reino visigodo. Madrid, 1981, pp. 266-267. L. A.
Garcia Moreno ha puesto en relacion las prohibiciones de tales practicas con un rebrote de
las mismas como consecuencia de los periodos de epidemias, sequias y hambrunas: GARcia
MoRENO, L. A.: El campesinado hispanovisigodo entre bajos rendimientos y catdstrofes natu-
rales. Su incidencia demografica», Antigiiedad y Cristianismo, 3, 1986, p. 178.

83. ForNAsarO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., p. 24.

84. NUTTON, V.: Ancient Medicine, op. cit., pp. 68y 337, nota 90.

85. Rosa Fraiig, M. de la y HERRUZO NALDA, A.: dnfecciones obstétricas y perinatales», en
PEREA, E. J. (ed.): Enfermedades Infecciosas. Barcelona, 1991, pp. p. 423.

86. GRMEK, M. y GOUREVITCH, D.: Le Malattie nell’Arte Antica, op. cit., pp. 282-284.
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Un distanciamiento que hay que entender como una autodefensa men-
tal, especialmente hasta que se pasase el critico umbral de supervivencia
del primer mes de vida, o hasta que se decidiese por parte del marido
la exposicion o no¥. La historia —contada por Pablo Diacono (I, 15)—
de los siete ninos paridos por una ramera que fueron arrojados por su
madre a un estanque para ahogarlos, y que, tras ser encontrados por
el rey Agelmund, la reaccion de este fue contemplar a los desdichados
pequenuelos y removerlos de un lado para otro con la lanza, salvando
Gnicamente a uno, y ain a este debido a una intuicion sobre su futura
grandeza, es suficientemente ejemplificadora del trato hacia los nifos.

En este sentido existen numerosos testimonios sobre la prictica del
infanticidio a lo largo de la Antigtiedad y la Alta Edad Media, especialmen-
te femenino®, no remitiendo estas practicas hasta el siglo XIX. Algunos
calculos estiman que afectaba entre el 15 y el 50% del nimero total de
nacimientos™.

Por otra parte, el infanticidio podia recubrirse de practicas culturales
muy variadas y complejas, incidiendo en la mayor parte de las culturas
antiguas mas sobre las mujeres, asi, por ejemplo, alimentandolas de forma
mas deficiente, y especialmente en épocas de crisis. Lo mismo ocurriria
con los nifos débiles, para mantener de esta forma fuerte al varon encar-
gado de ganar el sustento. En cualquier caso es significativo que la medi-
cina greco-romana apenas se ocup6 de los ninos®.

87. TONER, J.: Sesenta millones de romanos. La cultura del pueblo en la Antigua Roma,
Barcelona, 2012, p. 95.

88. CoLemAN, E. R.: L’infanticide dans le Haut Moyen Age», Annales, XXIX, 1974, pp. 315-
335; TAYLOR, C. E.: dLa sinergia entre las infecciones, las hambrunas y la pobreza masivas», en
ROTBERG, R. I. y RaBB, Th. K. (Comps.): El Hambre en la Historia. El impacto de los cambios
en la produccion de alimentos y los modelos de consumo sobre la sociedad. Madrid, 1990,
p. 319.

89. LANGER, W. L. (1974), dnfanticide: a historical survey», History of Childhood Quaterly,
I, p. 353.

90. GONZALEZ WAGNER, C.; PENA, V. y Ruiz CABRERO, L. A. (1996), {La mortalidad in-
fantil en el mundo antiguo: causas biopatoldgicas y conductas culturalmente pautadas.
Consideraciones a proposito del debate sobre la incidencia del infanticidio», en VILLALAIN
Branco, C.; GOMEz BELLARD, C. y GOMEZ BELLARD, F. (eds.): Actas del II Congreso Nacional
de Paleopatologia, Valéncia, 1996, pp. 63-67; TONER, J.: Sesenta millones de romanos. La
cultura del pueblo en la Antigua Roma, op. cit., p. 29.
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3.0. Afecciones oftalmologicas

En una ocasion en que Fortunato sufria un fortisimo dolor de ojos y
a su camarada Félix también le dolian de igual manera los ojos, se enca-
minaron a la basilica cogiendo una lamparilla del altar, y «asi que dichos
Fortunato y Felix se untaron sus doloridos ojos con el aceite de aquélla,
de inmediato desaparecio el dolor y lograron la curacion que deseaban»
(11, 13).

Las afecciones oculares son mencionadas con mucha frecuencia por
las fuentes tardoantiguas®. Y es que, aunque durante el periodo romano
aparecieron algunas enfermedades nuevas, las mas frecuentes continua-
ron siendo las fiebres, las enfermedades oculares y las digestivas®. Frente
a otros casos que ofrecen mas datos diagnosticos™, la noticia ofrecida por
parte de Pablo parece hacer referencia a un proceso de tipo infeccioso,
pues son dos personas quienes lo padecen simultineamente, tal vez una
conjuntivitis o una blefaritis™, es decir, una patologia causada por adeno-
virus”, y para la que emplean el aceite, posiblemente de oliva, de tradi-
cional uso en medicina.

3.7. Envenenamientos

Aunque fueron los visigodos los que se llevaron la peor parte de la
fama®, los envenenamientos son muy frecuentes en las fuentes tardoan-
tiguas, especialmente por cuestiones politicas. Y una buena prueba de
ello es La Historia de los longobardos. Se nos presentan casos de enve-
nenamiento en siete ocasiones”. En la mayor parte de menciones se trata

91. MENEDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua,
op. cit.

92. NutTON, V.: «La médicine romaine de 250 av. J.-C. a 200 ap. J.-C.», en CONRAD, L. L. et
alii: Histoire de la lutte contre la maladie. La tradition médicale occidentale de I’Antiquité
d la fin du siécle des Lumiéres, Paris, 2003, pp. 58-59.

93. MENEDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Italia Tardoantigua:
Un acercamiento a través de los Dialogi de Gregorio Magno», op. cit.

94. Por otra parte, algunos diplomas del periodo describen episodios de posibles cata-
ratas y de glaucoma: FORNASARO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., p. 45.

95. Faucr, A. S. et alii: Harrison Manual de Medicina, op. cit., pp. 293-294.

96. El Seudofredegario (4, 82) acufi6 el término de «enfermedad goda» para las usurpa-
ciones asesinas del poder.

97. No incluimos en este apartado la menciéon al uso de medicamentos envenenados
antes analizado (V, 33), pues entendemos que en este caso, mds que de veneno se trata
de un uso incorrecto del medicamento o de una sobredosis, lo cual siempre ha sido muy
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de referencias meramente genéricas (II, 29; III, 35; 1V, 11; V, 2), lo que
Unicamente nos permite saber que se administraban mediante la bebida
y la comida, como forma de ocultar su sabor. En otra ocasion (IV, 42) lo
que se administra a Ayon es «un brebaje tal, que le hizo perder la razon, y
desde entonces nunca mas estuvo en su completo y sano juicio, por lo que
llegd a perder sus derechos sucesorios al ducado de Benevento. Se trata
de un episodio que aparece también en la Hispania visigoda. Finalmente,
Paulo reproduce unos versos en los que se menciona un caso de enve-
nenamiento mediante veneno de una culebra, produciendo manchas en
la piel (I, 26). Es posible que para la confeccion de una parte de estos
venenos fuera usado el veneno de vibora (especialmente Vipera prester
L), asi como el de ciertas plantas tOxicas como el beleno, el estramonio,
la mandragora y la belladona, usindose como antidotos la genziana y el
eupatorio®™. Por otra parte, ademas del de vibora, ciertos venenos, como
el cianuro, pueden provocar una coloracion rojo-cereza caracteristica en
la piel, como consecuencia de los cambios en el pigmento natural de los
globulos rojos o hemoglobina®.

4.  CONCLUSIONES

Es un lugar comin considerar que la medicina de época clasica, junto
con el resto de las ciencias, comienza su decadencia en el Imperio ro-
mano a partir del siglo II d. C. Esta decadencia ha sido atribuida a dos
clases de causas: la transformacion ideologica y espiritual —en las que las
religiones mistéricas orientales tienen protagonismo, como ocurre con el

frecuente, sobre todo en productos que pueden ser muy toxicos, como el antimonio, el
mercurio, el arsénico y el fosforo, usados muy como medicamentos desde tiempos anti-
guos: PELTA, R.: El veneno en la Historia. Madrid, 1997, pp. 155-160. En el periodo lon-
gobardo es posible que fueran conocidos algunos compuestos a base de cinabrio, plomo y
azufre: FOrRNASARO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., p. 45. Igualmente no podemos
dejar de mencionar a este respecto las reacciones de hipersensibilidad a sustancias con
poder antigénico, muy comun con respecto a los firmacos, pudiendo conducir a una
reaccion anafilactica: Castro, S. de: Manual de Patologia General, op. cit., pp. 109-112;
MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., p. 307. De
hecho, todo parece indicar que Griomaldo padecia algin tipo de enfermedad (alopecia,
necesidad de una flebotomia), como ya indicamos anteriormente.

98. FORNASARO, F.: La medicina dei longobardi, op. cil., p. 46; BOULENGER, G. A.: The
Snakes of Europe. Landisville, PA, 2000, pp. 35-39 y 127-131.

99. PELTA, R.: El veneno en la Historia, op. cit., p. 96.
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cristianismo—, y la conmocion politica y étnica por otra, muy especial-
mente como consecuencia de la interaccion de los pueblos germanicos!®.

Ahora bien, esta aseveracion ha de ser matizada, pues tenemos que
distinguir entre el ambito oriental del Imperio y su parte occidental. En
la zona oriental, asistiremos a un cierto renacimiento de la Medicina du-
rante el periodo constantino-teodosiano'®!] en donde sobresalen los nom-
bres de médicos como Oribasio de Pérgamo (320-400) que escribié una
Coleccion meédica en 70 libros en la que exponia sistematicamente las
teorias de Galeno, asi como los Euporistd, manual divulgativo en cua-
tro libros sobre dietética y terapéutica. Otros médicos de prestigio fueron
el neurdlogo Filagario y el, en cierto modo precursor de la psiquiatria,
Posidonio. Como podemos ver, una parte de estos médicos se ocuparon
de aspectos relacionados con ciertas especialidades, como la neurologia,
como en el caso de Alejandro de Tralles (525-605)!. Este ademas se en-
contraba dotado de una gran capacidad para la observacion clinica, reco-
nociendo el poder terapéutico de la naturaleza al mismo tiempo que us6
remedios basados en la dietética, la balneoterapia y los medicamentos
simples, sin excluir los remedios magicos por su efecto psicologico sobre
los pacientes'®; se enlaza en este ultimo sentido con un aspecto poco
desarrollado por la coleccion hipocratica como es la psicoterapia, que se
limitaba a establecer uno minimos recursos para ganar la confianza del
enfermo y para mantener elevado su animo!*. Pablo de Egina (625-690),
que baso su obra en los textos de Hipdcrates, Galeno y Oribasio, repre-

100. LINDBERG, D. C.: Los inicios de la ciencia occidental. La tradicion cientifica europea
en el contexto filoséfico, religioso e institucional (desde el 600 a.C. hasta 1450), Barcelona,
2002, pp. 198-201; LAIN ENTRALGO, P.: Historia de la Medicina, op. cit., pp. 184-188; NUTTON,
V.: dLa médicine a la fin de 'Antiquité et au debut du Moyen Age», en CONRAD, L. I. et alii:
Histoire de la lutte contre la maladie. La tradition médicale occidentale de I’Antiquité a la
Jin du siecle des Lumieres, Paris, 2003, pp. 79-85; NUTTON, V.: Ancient Medicine, op. cit.,
pp- 281-309.

101. Garzya, A.; DE Lucia, R.; GUARDASOLE, A.; IERACI BiO, A. M.; LAMAGNA, M. y ROMANO,
R.: Medici Bizantini. Oribasio di Pergamo, Alessandro di Tralle, Aezio d’Amida, Paolo
d’Egina, Leone medico. Torino, 2000.

102. Frutos-GONZzALEZ, V. de y GUERRERO-PERAL, A. L.: La neurologia en la medicina bi-
zantina. Analisis del Medici libri duodecim de Alejandro de Tralles», Revista de Neurologia,
51 (7), 2010, pp. 437-443.

103. MARADONA HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., p. 58.

104. LOPEz PINERO, J. M.: Historia de la Medicina, op. cit., p. 129. En cualquier caso, el uso
de amuletos y encantamientos —pese a la condena del cristianismo— goz6 de plena vi-
talidad durante la Tardoantigliedad, continudndose ademds con las pricticas médicas para-
lelas, incluso entre médicos egregios: FERNGREN, G. B.: Medicine and Health Care in Early
Christianity, op. cit., pp. 21, 39, 62, 79-80 y 85; SALLARES, R.: Malaria and Rome: A history of
malaria in ancient Italy, op. cit., pp. 53-55, 224 y 232-234.
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senta una de las principales referencias en la transicion de la medicina
clasica a la medieval. En general, sus descripciones presentan un mayor
orden y una mejor sistematizacion que las de Hipocrates y Galeno. Entre
sus aportaciones estd un extenso estudio del pulso, asi como capitulos
dedicados a la fiebre, la orina, las heces y los esputos, ademas de la des-
cripcion detallada del instrumental médico'®.

Nos encontramos ante un movimiento que esta anunciando el nuevo
desarrollo que la disciplina alcanzard ya en el Imperio bizantino del siglo
VI. En la parte occidental del Imperio, en cambio, las invasiones y las cri-
sis politicas, como la anarquia del siglo III, darian un golpe de muerte a la
ciencia médica, pues durante el siglo IV, los médicos de mejor nivel eran
meros compiladores de los metodistas, y en especial de Sorano de Efeso.
Asi, podemos citar a médicos como Vindiciano, autor de dos tratados
—Gynaecia 'y De expertis remediis—, o a Celio Aureliano, que ya en el
siglo V redact6é una adaptacion de Sorano con el titulo De enfermedades
agudas y cronicas™.

Tras la caida del Imperio Romano —oficialmente establecida en 476—
y la extension de los diversos pueblos barbaros por sus antiguos territo-
rios, la medicina, como el resto de ciencias, entra en un largo periodo
cuando menos de estancamiento. Durante el periodo conocido como
Tardoantigiiedad, asi como durante la Edad Media, los conocimientos
cientificos de la Antigtiedad Clasica serin conocidos mediante las grandes
compilaciones de autores como Boecio (480-524), Casiodoro (¢. 490-580)
en sus Instituciones, Isidoro de Sevilla (hacia el 600) y Beda (muerto en
735).

El saber médico del periodo tardoantiguo se basd en la medicina
galénica, una version actualizada de la tradicion hipocratica, en la que
se volvia a conceder primacia a las alteraciones humorales; es decir,
una elaboracion sistematica de la medicina clasica antigua que consti-
tuy6 la maxima autoridad en la materia durante toda la Edad Media!”.
Coherentemente con ello, el texto anatdmico por excelencia durante toda

105. NUTTON, V.: Ancient Medicine, op. cit., pp. 31, 33, 182-183 y 295-296; MARADONA
HIDALGO, J. A.: Historia de las enfermedades infecciosas, op. cit., pp. 58-60.

106. NUTTON, V.: Ancient Medicine, op. cit., pp. 149, 188, 195, 213, 198-201, 294, 299,
381 (notas 53 y 54); PANIAGUA AGUILAR, D.: El panorama literario técnico-cientifico en Roma
(siglos I-11 d.C.). «Et Docere et Delectare». Salamanca, 2006, pp. 371-374.

107. GrEEN, M. H.: The transmission of ancient theories of femaly physiology and disease
through the Early Middley Ages, Princenton, 1985; FRENCHC, R.: Ancients and Moderns in
the Medical Sciences. From Hippocrates to Harvey. Aldershot, 2000; NutTON, V.: da médi-
cine 2 la fin de Antiquité et au debut du Moyen Age» op. cit., pp. 88-92; NUTTON, V.:
Ancient Medicine, op. cit., pp. 292-309.
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la Edad Media serd Del uso de las partes, utilizindose sin modificaciones
desde el siglo II hasta la primera mitad del XVI, en que fue sustituido por
la obra de Vesalio De humani corporis fabrica. En todo ese tiempo, el uso
canoénico de la obra impedia criticas o la incorporacion de observaciones
procedentes de la experiencia, por lo que la realidad anatomica del cuer-
po no se renovara hasta el manual de Harvey del siglo XVII'%,

A partir del siglo V los conocimientos médicos heredados se deposi-
tardn, como otros tantos conocimientos, en los monasterios. Una medici-
na monacal en la que el sacerdote médico prevalece sobre el seglar, sin
que exista una independencia total entre Iglesia y medicina!®. Es este un
proceso que de forma general afectard a la educacion, con la excepcion
de Africa y de Italia, donde el modelo clisico educativo perdurd por mis
tiempo''?. En Italia conocemos la epistola del médico griego Antimo de
Teudorico, en la que se muestran conocimientos sobre costumbres dieté-
ticas, alimentos, etc''!. De especial interés por su influencia es también la
Regla Benedictina (XXXVI), compuesta en el siglo VI, en la que podemos
encontrar diversas preocupaciones sobre el tratamiento de los enfermos
y los cuidados que se deben prestar. Preocupacion que desde entonces
se trasmitira al monacato occidental. En efecto, en Italia, tras la invasion
longobarda, no se pierde del todo la preocupacion por el conocimiento
médico!'?, encontrando en el Codex Lombardus la enumeracion de una
serie de médicos del momento, y Benedicto Crispo, por su parte, hace
mencion en hexametros a varias enfermedades en su Comentarium me-
dicinale. Asi, en Ttalia parece que las letras latinas se encontraban en
bastante buen estado durante el siglo VIII, tal y como evidencia la obra
de Pablo Diacono. Ello fue consecuencia del mantenimiento del siste-
ma escolar, labor fomentada por los monarcas longobardos!’. Y en este

108. WEAR, A.: dLa médicine européenne aux debuts des temps modernes (1500-1700)»,
en CONRAD, L. 1. et alii: Histoire de la lutte contre la maladie. La tradition médicale occi-
dentale de I'’Antiquité a la fin du siécle des Lumiéres, Paris, 2003, pp. 266-303; FRENCHC, R.:
Ancients and Moderns in the Medical Sciences, op. cit.; AGUILAR GARCIA, T.: Cuerpo y texto
en la cultura occidental. Madrid, 2011, pp. 27-28.

109. LAIN ENTRALGO, P.: Historia de la Medicina, op. cit., pp. 183-184; NuTTON, V.: da
médicine 2 la fin de 'Antiquité et au debut du Moyen Age», op. cit., pp. 92-96; NUTTON, V.:
Ancient Medicine, op. cit., pp. 281-291.

110. Marrou, H.-1.: Historia de la educacion en la antigiledad. Madrid, 1985, pp. 438-
445.

111. FOrNASARO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., p. 70.

112. ForNAsARO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., pp. 29-32.

113. Everert, N.: Literacy in Lombard Italy, c¢. 568-774. Cambridge, 2003, pp. 24-33 y
318-320. Asi, conocemos el caso del obispo Damian, del que Pablo dice que estaba «bien
instruido en las artes liberales (V, 38), es decir, en el triuium y quadriuium, obispo de
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sentido en el que el hundimiento del viejo sistema cultural y educativo del
mundo clasico se puede poner en relacion con una nueva cultura de corte
popular, caracterizada por una mayor universalidad y por basarse menos
en la palabra escrita y mas en la forma visual y oral'', de lo que es buena
prueba la obra de Gregorio Magno.

A lo largo del siglo VI y del VII se fue agudizando la crisis de la
cultura —incluida la medicina— y de su transmision en occidente. Por
ello, y como senala P. Lain Entralgo'”, en este periodo la medicina «no es
meramente empirica o empirico-magica, “pretécnica’”, puesto que algunos
restos de la ciencia helénica y belenistica perduran en Italia, las Galias e
Hispania tras la destruccion del Imperio romano; pero tampoco es formal-
mente “técnica’”, porque esos restos distan mucho de permitir un conoci-
miento racional de la enfermedad y el tratamiento, como antano lo habia
sido el bipocratico-galénico y como a partir del siglo VIII empieza a serlo el
arabe, por lo que para dicho autor esta medicina es «cuasitécnicar.

Con respecto a la figura del médico en el mundo que vivié Pablo, la
documentacion longobarda los menciona en numerosas ocasiones, pre-
sentandolos en un primer plano de la escala social. Asi, en el Edictum
Rotharis regis (¢. 643) son mencionados sus servicios en algunos capitu-
los!®,

Sin embargo, al igual que ocurre con otros espacios geograficos del
periodo, como en caso de la Hispania tardoantigua'’’, desconocemos
el nivel de la realidad practica del ejercicio de los conocimientos de la
medicina de época clasica. En cualquier caso, como ocurre en Hispania,

Tesino, quien proyect6é una época de esplendor cultural en Pavia: Ricug, P.: Education et
cultura dans I'Occident barbare VE-VIIF siécle. Paris, 1995, pp. 334-335. Si bien parece
que la existencia de esa trasmision cultural de mayor incidencia en Italia no incidia en la
formacion de todos los personajes relevantes, pues cono nos informa Pablo con respecto
al rey Liutprando, era «ciertamente desconocedor de las letras pero comparable a los filoso-
Jos (V1, 58).

114. CAMERON, A.: El mundo mediterrdaneo en la Antigtiedad Tardia, 395-600. Barcelona,
1998, p. 151.

115. LaiN ENTRALGO, P.: Historia de la Medicina, op. cit., p. 181.

116. ForNAsARrO, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., pp. 51-55: LXXVIII, LXXVIIII,
LXXXII, LXXXIII (lesiones curadas por un médico); LXXXVII, LXXXVIII, XCLIII (compen-
sacion al que se fractura un brazo, tibia o un fémur por culpa de otro por la cura del médi-
co); XCV (compensacion por la amputacion de un pié); CI, CVI (rotura de nariz); CVII, CX
(compensacion por herida que traspasa un miembro); CXXVIII (sobre quién busca y paga
al médico al causar una herida, asignando al médico la decision sobre la estimacion de
honorarios).

117. MENENDEZ BUEYES, L. R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua,
op. cit.
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existen suficientes indicios como para poder asegurar que existia una me-
dicina para ricos y otra para pobres''®. Y aunque es indudable que existi-
ria una medicina de tipo popular, poco es lo que podemos saber a ciencia
cierta sobre las practicas médicas de los pueblos germanos, basindonos
muy a menudo en meras suposiciones sobre sus practicas naturistas a las
que se superpondrd el impacto de la medicina bizantina. Por ello, mas
alla de las enfermedades descritas en las obras antiguas de caracter técni-
co o de la especulacion, hemos intentado rastrear el estado de salud de
estas poblaciones sobre el catilogo de las posibles patologias que presen-
ta la Historia de los longobardos.

Por otra parte, a la vista del analisis realizado hasta aqui, tras la re-
vision de la obra de Pablo y de Gregorio Magno, una de las mas impor-
tantes conclusiones que se pueden establecer es que las antropozoonosis
fueron algunas de las enfermedades infecciosas mas comunes en el pe-
riodo, lo que es logico en sociedades eminentemente agrarias y con un
escaso nivel de higiene.

En cuanto al nivel de vida de estas poblaciones, los datos con que
contamos son contradictorios. Por una parte, hemos de admitir que
no contamos con un buen conocimiento del nivel de vida durante el pe-
riodo romano vy, por lo tanto, una de las dudas siempre existentes en
cualquier estudio de una poblacion es la de saber a qué grupos sociales
se adscriben los restos de un cementerio'’?. Asi, tenemos necropolis al-
toimperiales —como la de Urbino— que evidencian unas malas condi-
ciones de vida, pues lesiones 6seas como las artritis como consecuencia
de actividades fisicas exigentes y continuadas en el tiempo, traumatismos
por accidentes y/o agresiones, periostitis debidas a infecciones no espe-
cificas, lesiones pordticas e hipoplasias de esmalte, son indicativas de la
existencia de presion ambiental y malnutricion'?. Un tipo de lesiones que
se acercan mucho a las que frecuentemente presentan las poblaciones
tardoantiguas de Hispania'*. Sin embargo, otros datos apuntan hacia el
hecho de que uno de esos indicadores de mala nutricion —la hiperestosis
porética—, aunque presente en las poblaciones altoimperiales italianas,

118. ForNasAro, F.: La medicina dei longobardi, op. cit., p. 49.

119. ScHEDEL, W.: Physical wellbeing in the Roman world, Version 2.0, Princenton/
Stanford Working Papers in Classics, Stanford, 2010, pp. 1-12.

120. PaINg, R. R.; VARGIU, R.; SIGNORETTI, C. y Coppa, A.: <A health assessment for Imperial
Romano burials recovered from the necropolis of San Donato and Bivio CH, Urbino, Italy»,
Journal of Anthropological Sciences, 87, 2009, pp. 193-210.

121. MENENDEZ BUEYES, L.R.: Medicina, enfermedad y muerte en la Espana Tardoantigua,
op. cit.
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es algo mas frecuente entre los lombardos del siglo VIII'*. En la misma
linea apuntan estudios relacionados con las patologias dento-alveolares,
que incidirian en la idea de que existe un deterioro de las condiciones de
la calidad de la vida durante la transicion entre la Antigiiedad y la Edad
Media'*.

Por otra parte, diversos estudios antropologicos evidencian también
la diversidad étnica presente en la Ttalia de estos tiempos. Asi ocurre, por
ejemplo, con la necropolis de Vicenne-Campochiaro, donde ha podido
singularizarse, entre otros, un grupo de jinetes pertenecientes a tribus de
nomadas asidticos, cuyos asentamientos en los entornos de 668 en la
zona de Sepino y Bojano conociamos por Paulo Didcono. Este grupo
presenta degeneraciones articulares y entesopatias —especialmente en
las extremidades inferiores— producto de micro traumatismos a causa
de sus actividades militares. Asimismo se ha localizado una evidencia de
trepanacion ritual tipica de la cuenca de los Carpatos, asi como atricciones
dentales caracteristicas de una dieta abrasiva'?.

122. Sawabel, L Riccr, Fy Manzi, G.: «Porotic hypeostosis as a marker of health and nu-
tritional conditions during childhood: studies at the transition between Imperial Rome and
Early Middle Ages», American Journal of Human Biology, 13 (6), 2001, pp. 709-717.

123. MaNzI, G.; SALVADEL, L.; VIENNA, A. y PASSARELLO, P.: Discontinuity of life conditions
at the transition from the Roman imperial age to the early middle ages: Example from cen-
tral Ttaly evaluated by pathological dento-alveolar lesions», American Journal of Human
Biology, 11 (3), 1999, pp. 327-341.

124. BELCASTRO, M. G. y Facching, E.: «Anthropological and Cultural Features of a Skeletal
Sample of Horsemen from the Medieval Necropolis of Vicenne-Campochiaro (Molise,
Italy)», Collegium Antropologicum, 25 (2), 2001, pp. 387-401.
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Figura 1.
Cuestiones médicas en la Historia de los longobardos de Pablo Didcono
Uso de veneno I, 26; 11, 29; 11, 35; 1V, 11; V, 2
Epidemias de peste 11, 4; 11, 26; 111, 24; 1V, 4; IV, 14; V, 31;
V1, 5, VI, 47
Conjuntivitis, blefaritis II, 13
Uso de aguas termales I, 16
Disenteria I, 31
Paralisis repentina de una mano 111, 2
Distocia IV, 28
Locura I, 11; 1V, 41; 1V, 42

Lepra VI, 16
Parésito intestinal (dscaris) 111, 34
Muerte repentina (cardiopatias) 1V, 29
Alucinaciones (alcoholismo) v, 37
Escabiosis IV, 45
Catarro comun VI, 32
Alopecia V, 33
Sangria V, 33
Médicos y medicamentos V, 33
Cojera por accidente (protesis) VI, 6
Accidente de caza VI, 58
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