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Resumen:

El articulo pretende hacer un andlisis sobre los
efectosdel coleramorbus en cinco municipios
del Estado de México (Toluca, Temoaya,
Calimaya, Otzolotepec y Capulhuac) durante
los mesesdejunioy julio de 1850, aunque la
enfermedad se manifest6 hastanoviembre de
ese afio. Asimismo, se trata de sefialar algunos
elementos que permitieron lapropagacion del
cOlera. También se trata de medir |os efectos de
laenfermedad en los municipiosreferidos,
tomando como base los factores como laedad y
€l sexo.

I ntroduccion

Abstract:

The paper makes an analysis about the efects of
the coleramorbus epidemy in five
municipalities of the State of Mexico (Toluca,
Calimaya, Temoaya, Otzolotepecy Capulhuac),
during 1850'sjune and july, even the desease
took strenght until november's sameyear. It
pretendes al so to enumerate some elementsthe
allowed the spread of coleraepidemy, and to
measure the efects of the deseasein the five
municipalities using some important factors as
age and sex.

stetrabaj o pretende hacer unandlisissobrelosefectosdel coleramorbus

encincomunicipiosdel EstadodeMéxico(Toluca, Temoaya, Calimaya,

Otzol otepecy Capul huac) durantelosmesesdejunioy juliode 1850, asi
como sefialar algunosel ementosque permitieronlapropagaci dn delaepidemia.
También se trata de medir los efectos de la enfermedad en los municipios
referidos. Esta medicion se realiz6 mediante calculos basados en los datos
obtenidosenlosarchivosparroquialesy municipalesdeloslugaresreferidos, los
cuaesintentantener unfondoexplicativoenel contextofisicoy socioeconémico
deloscinco municipios.

* La informacion de archivo fue recogida y discutida en colaboraciéon con Hilda Lagunas Ruiz.
Agradecemos aHaydea |zazolay Martha Veralas valiosas sugerencias que nos hicieron.
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El colera morbus

Es una enfermedad bacteriana intestinal aguda, que se caracteriza por comienzo
repentino, diarrea acuosa y profusa, vomitos ocasionales, deshidratacion rapida,
acidosis 'y colapso circulatorio (Carrillo, 1992: 74).

En 1883, & médico Roberto Koch descubri6 el vibrio cholerae, que es el
agente infeccioso de laenfermedad, el cual se alojaen las hecesy vomitos del
enfermo col érico. Laenfermedad se transmite através del agua contaminada o
por laingestiondealimentoscontaminadosy por faltadehigiene; lasmoscasson
también transmisoras de la enfermedad (Carrillo, 1992: 74).

Laenfermedad presentatresfases: labenigna, manifestadapor diarrealigera,
sin cdlicos, acompafiada de nduseay vomito, dolor de cabezay sudor copi0so.
Dicho estado puede prolongarse por dosy hastacuatro dias. Lafasegraveinicia
condiarreaacuosa, lacual durauno o dosdias, sintomaque puede o no aparecer.
Escaracteristicaladiarreacon grumosblancos, casi incolora. Aparecee vémito,
palpitaciones y debilidad extrema, los calambres dolorosos y la debilidad del
pulso quellegaaser casi inexistente. El enfermo entra en un estado de estupor
eindiferencia. Lafasefulminantepuedeatacar aindividuosquehayan presentado
onodiarreaprevia. El enfermo realizaevacuacionesrepentinasy abundantes y
desarrollaun estado de angustiaextrema, que puedellevarlo en pocashorasala
muerte (V elasco,1984: 76-77).

El coleramorbus empezd aextenderse en lalndiaen 1831, 1848y en 1853,
siguiendolasrutascomercialesde Asiay Europa, y deahi pasd aEstadosUnidos
y aMéxico.

Desde 1833, conlaprimerainvasi 6n epidémicaaM éxicodelosgérmenesdel
colera, laepidemiaadquirié un estado endémico. Laepidemiade 1850 fue una
fase endémicadelaprimeraepidemiade 1833.

L os municipios de Toluca, Calimaya, Temoaya,
Otzolotepec y Capulhuac

La division politico-administrativa del Estado de México en la época
estudiada consistiaen distritos, partidos, municipalidades, barrios, haciendasy
ranchos.

150



El clera morbus en cinco municipios.../ P. lracheta e H. Lagunas

El distrito de Toluca abergaba a partido de Toluca, que incluia las
municipalidades de Toluca, Lerma, Otzolotepec y Zinacantepec. Dentro del
mismo distrito estaban|osotrosmunicipiosestudiados. Enel partidode Tenango
estaban comprendidos Calimayay Capulhuac y en el partido de Ixtlahuaca se
encontraba Temoaya.

L as principal es actividades de |os cinco municipios eran laagriculturay la
ganaderia, practicadasen|osfértilessuel osdel vallede Toluca, donde sehallan
asentados.

Constituiaunaactividad econdémicasecundarialaexplotacién delosmontes,
enloscual essecortabamaderaparal aventa; también semanufacturabacarbon.
Enloscincomunicipiosexistiauna gran variedad deanimalessalvajes. Lacaza
segjerciapor diversion en las haciendas. Unicamente en Capul huac se pescaba
y cazabaparacomplementar |os medios de subsistencia. Laindustriaenlazona
era casi inexistente. Toluca, el Unico nucleo urbano del valle, contaba con
algunaspequefiasfabricasdejabon, chocolate, cerveza, etcétera(Noriega, 1980:
171-176, 182-184, 196, 315-316, 224-226).

En el tiempo que aparecio el brote endémico del coleramorbusen México,
€l pais atravesaba por una fuerte crisis politica, pero también econémica. La
agricultura estaba en decadencia. Lalabor agricola practicadaen las haciendas
se estancé durantelaprimeramitad del siglo X1X, y s6lo empezo arecuperarse
hacia 1860,cuando tales haciendas se agrandaron a expensas de puebloslibres
y pequerios terratenientes (Coatsworth, 1990: 125).

Esta declinacion en la produccion de las haciendas trajo consigo una
deficiencia alimentaria que se agudizé particularmente entre 1850 (afio de la
epidemia de colera) y 1851, cuando la sequia hizo crisis en casi todas las
regiones de México (Gonzélez Navarro, 1983:134).

Asimismo, la incipiente economia nacional se veia frenada por € pésimo
estado delos caminos, delos cuales no existiaunared eficiente. Laproduccion
en general tenia que reducirse al dmbito local, pues no habia salida para el
intercambio con otros lugares. El pais presentaba un panorama de pueblos,
haciendas y ranchos diseminados por el territorio. La economia era
mayoritariamente autosuficiente. EI consumo era regional. El problema se
agravaba, s tomamosen cuentalasenormesdistancias, |oscontrastescliméticos
y €l relievetan accidentado del pais. Asi, lasbarrerasnatural escondicionaban €l
aislamiento de las zonas agricolas, ganaderas e industriales del territorio
nacional.
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Esta situacion erasimilar en el Estado de México cuando €l colerahizo su
aparicion en ese territorio.

Como ya se menciond, la entidad presentaba una distribucién de algunos
centros urbanos, pueblos, haciendasy ranchos, cuya comunicacion entre si era
muy dificil einsuficiente. Unicamenteel municipiode Tolucacontabaconvarios
caminos, como el deMéxicoaToluca, quellegabahastaM orelia. Otroscaminos
conducian a los pueblos del municipio y alas haciendas. Sin embargo, tales
caminoseran carreteros, |os cual es se conservaban bien en épocade secas, pero
eran casi intransitables en los tiempos [luviosos, durante |os cual es se propag6
el cdleramorbus. El caso delos otros municipios no eramejor. En Otzol otepec
loscaminostenianunacalidad "mediand’. Losde Temoayaeran bastante mal os
y empeorabansutransitoenlaestaciondelluvias. En Calimayatodosloscaminos
eran solamente de herradura. Los dos con que contaba Capulhuac, y que
conduciana Tianguistencoy aOcoyoacac, erantambiéndeherradura” pedregosos
y quebrados' (Noriega,1980:172, 195, 215, 225).

Deestemodo, slo podiaflorecer €l intercambio econémico local y, cuando
mucho, el regional. Por tanto, el paisgje rural se hallaba casi aislado de los
centros urbanos.

En Temoaya, por gjemplo, lamayoria de |os habitantes eran gafianes de las
haciendas o cortaban madera en los montes; vendian lefiay carbén, pero sélo a
los pueblos inmediatos, y, a veces, en Toluca y la Ciudad de México. La
hacienda, aparte de explotar € trabajo de los indios, les vendia quesos y
mantequilla que luego ellos revendian (Noriega, 1980:196).

Con excepcion de la ciudad de Toluca, en donde la clase acomodada
consumian carne de vaca, carnero, cerdo, gallinay otras aves, asi como pan de
todas clases, tortillas y legumbres, en los barrios de la ciudad y los pueblos
periféricos, asi comoenlos otroscuatro municipios, habitadosmayoritariamente
por indios, laalimentaci én eramésbien raquitica. Sereduciaal consumodemaiz,
frijol, papa, trigo comun y poco del blanco, chile, un poco de pan, yerbas,
tortillas. En contadas ocasiones se consumiacarne devacay ago de pan; leche
nunca. Las bebidas se reducian al pulquetlachique, aguardiente de cafiay agua
(Noriega, 1980:171-176, 182-184, 194-196, 216-315).

Este panorama fue campo propicio parala propagacién de la epidemia del
colera morbus, sobre todo en e medio rural, en el cua se insertaban los
municipiosde Calimaya, Temoaya, Otzolotepec y Capulhuac. En esoslugares,
losindigenas, en su mayoriacampesinos, fueron |os més afectados. El nimero
abrumador de las muertes causadas por |a epidemiaquedd testimoniado en los
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libros parroquialesy municipales. Tal hecho tiene ciertal6gicasi observamos,
seguinlosdatosofrecidos, quelaalimentacion delasclasesbajaseramuy escasa
en elementos nutritivos; lacarne casi nuncase consumiay laleche se substituia
con pulque. Lamalasituacion alimentariade los indios se vio agravada por la
sequiague en los afios 1850y 1851 produjo laescasez de granosy, con ello, €l
hambre y la desnutricién, que fueron unas de las causas fundamentales de la
gravedad delasepidemiasen el M éxico decimondnico (Bustamante, 1982: 428).
Larudezadel trabajo del campoy lanaturalezacomunitariadelafaenaagricola
pudieron inducir la propagacion y contagio de la enfermedad. La fata de
caminos y buenos transportes entorpecia y retrasaba las noticias acerca de
mal es, como el azotedel célera, lasmedidasdel gobierno paraatacarla, asi como
la ayuda médica.

Pero unfactor esencial parael ensefioreamiento de céleramorbusenlazona
estudiada fue la insalubridad generada por la deficiente calidad del aguay la
inexistenciade servicios de drengje y agua potable en Calimaya, Otzol otepec,
Temoayay Capulhuac.

Conexcepciondel municipiodeToluca, cuyaciudad del mismonombre(que
erayalacapital del Estado deM éxico) y suspuebl oscontaban con aguaspotables
de varias vertientes y de pozos (Noriega, 1980: 177), los cuatro municipios
restantes no contaban con un sistema de agua potable ni drengje. En Calimaya,
un manantial que se encontraba a legua y media de la poblacion era el que
abasteciaalos poblados del municipio de aguaparaconsumo delascasasy los
animales. El liquido vital que bebian hombres y animales del municipio de
Temoaya -y con la que se regaban algunas tierras- se originaba en siete
manantiales que provenian de diferentes direcciones. Los habitantes de
Otzol otepec cubrian sus diferentes necesidades de agua extrayéndoladel rio de
Lermay dea gunos pozos. Por su parte, el municipio de Capul huac se abastecia
del liquido proveniente de dos arroyos nacidos en los montes de Tilapa y
Jalatlaco (Noriega, 1980: 182, 195, 215, 224).

En Tolucalasituacién no eratan dramética, pero no eraen absoluto dptima.
Segunlo sefialaLiliaOliver Sanchez, por lo que serefiere ala propagacion del
coleramorbus:

Las fuentes de infeccion de esa enfermedad se constituyen por las heces y los
vomitos de los enfermos. Estos excretan vibriones, mismos que sobreviven por
periodos hasta de siete dias fuera del organismo, especialmente en ambientes
himedos y templados. En el agua sobreviven unas cuantas horas y por algunas
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semanas s éstas se encuentran contaminadas con materia orgénica (Oliver
Sénchez, 1992:98).

Deeste modo, laenfermedad puede propagarse en formaepidémicapor dos
condiciones: el abastecimiento del aguay el tratamiento delashecesfecalesde
laciudad (Oliver Sanchez,1992: 98), circunstanciasgraciasal ascual espodemos
entender que esta patologia se haya expandido en Toluca, primero en 1833y
luego en 1850, afio objeto de nuestro estudio. Entrelosafiosde 1833y 1850, €l
sistemadeaguapotableen Tolucano habiaavanzado mucho. Laciudad contaba
con unared de agua entubada que se descomponia frecuentemente. L os cafios
ocupabanlamitad delascalles. Comolamayoriaestaban descubiertosconstituian
unfoco deinfecciodn, que aumentabacon losdesechosdelascocinasy € lavado
de ropas sucias. Es mas, esa misma agua se usaba para lavar las calles. La
ciudadaniaobteniaaguadelasfuentes publicas, delasfuentesdelosconventos
y edificios publicos conectadas a acueductos que se surtian, a la vez, de
manantiales, como eran los del convento de San Franciscoy el del Carmen.

En lo tocante a tratamiento de las heces fecales, la gente arrojaba los
excrementos a la calle, mismos que eran recogidos por unos individuos -los
comuneros- en unos barriles que eran llevados avaciar alas milpas, muy cerca
delaparte pobladadelaciudad. Por otro lado, €l pueblo indigena, confinado en
sumayoriaenlosbarrios, simplemente haciasusnecesi dadesfisiol6gicasal aire
libre, en corrales o lugares poco frecuentados, que constituian también un foco
deinfeccién. Otraformade solucionar el problemadelamateriafecal en Toluca
erapor medio delasletrinas o cloacas, mismas que consistian en excavaciones
mas 0 menos profundas practicadas en el suelo, Pero lamayoria de ellas eran
fosasfijas, sinparedesrevestidas. Algunasdeellasestaban comunicadasconlas
atarjeas y se encontraban en la mayor parte de las casas ubicadas en donde
pasaban dichas atarjeas. De este modo, esas|etrinas resultaban muy peligrosas
porque alteraban el airey viciaban el agua de |0s pozos que en ocasiones eran
usados por los vecinos como agua potable, situacion a la que se atribuia la
propagaci én de enfermedades (Iracheta, 1997: 24-25).

Ensuma, laciudad de Tolucacontabacon las condicionesantihigiénicasque
permitianlacontaminaciéndel aguadondeel vibriondel colerapodiasobrevivir.
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El coleray la politica sanitaria en el Estado de M éxico

Desde laentrada del coleraal territorio estatal, €l gobierno trat6 de dar una
respuesta, pueslaenfermedad rebasabael &mbito meramenteindividual, eraun
problemade salud publica.

Desdeenero de 1850, el gobernador del estado, Mariano RivaPal acio, habia
ordenado atodas |as prefecturas que exigieran lapropagacion de lavacunacion
deloshabitantesdelaentidad " en atenciénaquesehapresentado[una] epidemia
con un caracter alarmante en las villas de San Fernando y Soto la Marina'.t
Creemos que esta medida obedeci6 a que, en un principio, € gobierno de la
entidad pensabaque setrataba, quiza, delaviruelau otraenfermedad que podia
prevenirse con vacuna.

Las ordenes gubernamentales se volvieron mas extensas y detalladas en
febrerode 1850. L osprefectosdebian supervisar unaseriedeaccionesarealizar
por todoslospresidentesmunicipal es.? Ell osdebianinformar sobreel nimerode
medicinasy boticas existentes en el distrito, elaborar presupuestos de gastos a
erogarseparael pago demédicos, redoblar lavigilanciadelasalubridad pablica,
etc. Todas estas medidas preventivas debian hacerse enlamés absol utareserva,
yaquelasautoridadesquerianevitar "laimpresiondeterror” quecundiéenvarios
lugares del pais cuando laepidemiase present6 en ellos.

Estas medidas no pudieron evitar laentrada del cdleramorbus al Estado de
México. Laenfermedad aparecidenlaentidad el 25deabril de1850y sepropagd
por variaspobl acionesquehoy pertenecena estadodeHidalgo, territorioqueen
aquel afo erajurisdiccion del Estado deMéxico. Laenfermedad I1eg6 al rancho
de Nado, municipalidad de Alfayucan. Laprimeravictimafue unamujer cuya
agoniaduré solo tres horas. En un pueblo inmediato laenfermedad atacd aotra
persona, quien también murid. Parael siete de mayo de 1850 la enfermedad se
localizé en Tula. El prefecto de esedistrito informabaal gobernador del Estado
de México que se habian detectado veintitrés casos de colera, aunque todos se
habian salvado, entreell osel deunamuijer que, "friacomounaplanchadehierro”,
fue rescatada de la muerte "repitiéndole siete veces la friega de tintura de
cantarias, un método curativo formado por laescuelademedicinadeMéxico" .2
Tepgji del Riofued siguientelugar en €l itinerario delaepidemia. Atacd aocho
personas. Mat6 atres en sdlo veinticuatro horas.*

*ArchivoMunicipal deCalimaya, SeccionPresidencia, SerieLibrosdeExhortosy Circulares 1850, foja. Svuelta
2 Archivo Municipal de Calimaya, Seccion Presidencia, Serie Librosde Exhortosy Circulares, 1850, fojes. 6,7.

3 Archivo General dela Nacion, Ramo Gobernacidn, sin seccion, 1850, cgja 382, expediente 17, foja 2.
4 Archivo General de la Nacion, Ramo Gobernacién, sin seccion, 1850, caja 382, expediente 17, foja 2.
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Sin embargo, tanto en la entidad como en todo el pais un factor decisivo en
lapropagaci 6ndel asepidemias eralainexistenciadeun organismogubernamental
gue aglutinaray supervisaratodos | os esfuerzos encaminados no sélo acurar y
asistir alapoblacion, sino también aprevenir las enfermedades.

EnMéxico, despuésde consumadalal ndependenciay por espaciodenoventa
y seisafios, no hubo en el paisunaautoridad responsabl ededefender y fomentar
la salubridad nacional.S6lo algunas entidades, como Veracruz, Y ucatén, €
Estado de México (en 1883) tuvieron consejos o direcciones de salubridad,
aunque tuvieron una autoridad limitada (Velasco,1984: 49). Por su parte, los
ayuntamientos actuaron en materiade salud basandose en reglamentoslocal es.
Nohabiaunarel acionentrel ospoderesmunicipal es, estatalesy nacionales, salvo
cuando se suscitaban emergencias. Practicamente no existia una politica de
prevencion de higiene publicao programas de prevencion de enfermedades.

Si bien,comoloafirmaPilar Velasco, noexistialolargodecasi todoel siglo
XIX un programade salud determinado, con objetivosespecificos, laexistencia
denumerososdecretosy reglamentosparaevitar lapropagaciondelasepidemias,
asi como para promover lacreacién deinstituciones relacionadas con lasalud,
permiteidentificar unapoliticaparaelevar losnivel essanitariosdelapoblacion
y, con ello, eliminar las tasas de mortalidad (Velasco, 1984: 47).

En el Estado de México no existiatampoco un organismo con una politica
sanitariadeterminadaparaprevenir y curar enfermedades. Perolaamenazay la
presenciaefectivadel cdleramorbusen laentidad obligaron al gobierno acrear
un Consegjo Superior deSalubridady aexpedir unaseriedeprovisionesquejuntas
pretendian estructurar una politica sanitaria de prevencion y ataque contra la
epidemia. En redlidad, no sabemos cudl fue el acance de estas medidas
gubernamental es parafrenar | os estragos de la epidemia, pero tememos que no
fueron muy efectivas, sobretodo en el mediorural, por todoslosfactoresqueya
hemaosmencionado.

El decreto del 19 de abril de 1850 y la circular anexa a dicho decreto®
constituyeronlaexpresion mésacabadadelapoliticasanitariaenlaentidad para
hacer frenteal cllera.°El decretofueimportante porquecons derabadosaspectos
esenciales: laprevencion, aungue tardia, pues el documento se emitié el 19 de
abril, cuando €l célera se presentd en laentidad € 25 del mismo mes. El otro
aspecto era el ataque alaenfermedad através de una serie de medidas.

5 Archivo Histérico del Estado de México. Seccion Histérica, Caja 10, Expediente 15,Clave 0002-001.5,
1850, foja 10.
5 Archivo Historico del Estado de México, Seccion Histérica, Caja 10, Expediente 15, Clave 0002-001.5,
1850, foja 10.
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El decreto creaba el Consgjo Superior de Salubridad, que funcionaria en
Toluca, capital del estado, € cua propondrialas medidas convenientes "para
precaver o aminorar losestragosdel colera’. Cadacabecerade partido contaria,
a su vez, con un Consegjo de Salubridad propio, integrado por e prefecto o
subprefecto, el curaparroco, €l administrador derentas, € sindicodel ayuntamiento
y tresvecinos"...acomodados, de honradez y capacidad notoria".

A nivel municipal secrearon lasllamadas Juntas de Caridad, encargadas de
presupuestar |os gastos diversos ocasionados por €l servicio alosenfermos, en
especial por |osdeescasosrecursos. Parael sostén deesosgastos, €l reglamento
prescribialacomposicién de un fondo tomado de la cuarta parte de lallamada
contribucion directa, esdecir, el impuesto aplicado atodoslosindividuosde 18
a60 afios. Pagarian un peso quienespercibieran unautilidad anual de2mil pesos
0 més, cuatro reales, sobre unautilidad anual de 1 000 a1 999 pesos; dosreales,
sobre500 a999 pesos; unreal, sobre200a499y medio real, sobre percepciones
menores a 200 pesos. Aplicadadesde el dosdejunio de 1849, esta disposicion
hall6 numerosas oposicionesy, a pesar que fue reformada, apenas se lograron
raquiti cosingresos. Por tanto, tambi én seimpusi eronlassubscripcionesvol untarias
colectadas por |os llamados Custodios de Pobres.”

En € reglamento destaca la atencidn que el gobierno pretendia otorgar ala
gentehumildeque pudieraser afectadapor el colera. LasJuntasde Caridady los
Custodios de Pobres se repartirian la responsabilidad de proveer el servicio
médico, medicinasy otras necesidades alos enfermos de escasos recursos.

En lacircular que acompariaba al reglamento a que nos hemos referido, e
gobernador llegd adisponer que, con lallegadade laenfermedad al Estado de
México, se suspenderian las obras publicas que se estuvieran realizando, para
invertir esosfondosen el alivio delaepidemia®

Los prefectos, subprefectos y presidentes municipales tenian toda la
responsabilidad enel cumplimiento del reglamento expedido por el gobernador.
Préacticamente eran el amadelasacciones previstas paracombatir laepidemia:
debian coordinar y supervisar laelaboracién de un nuevo bando de policiaque
contuvieratodaslasdisposi cionesparaprevenir laenfermedad; presupuestar las
necesidadesque sepresentaran; realizar visitasal osenfermosacompafiadosdel
médico; enviar estadisticas de los muertos, asi como difundir ampliamente las
disposiciones para que fueran conocidas por la poblacion. También deberian

7 Archivo Historico del Estado de México, Seccién Histérica, Caja10, Expediente 15, Clave 0002-001.5,
1850, foja 10.
8 ArchivoHistoricodel EstadodeMéxico, Seccion Historica, Cajal, Expedientel3, Clave450, 12fojas.
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imponer penas a los infractores del reglamento, haciéndose ellos mismos
acreedores a sanciones a no cumplir las disposiciones y aprovecharse de sus
cargos en las circunstancias imperantes.

Al expandirse la epidemiaentr6 en vigor el reglamento para combatirla. El
gobernador dicto otras disposiciones. El 18 de junio se ordenaba que los hijos
de los muertos por célera que quedaban desamparados serian recogidos por €l
gobierno del estado. Pero laineficiencia de los servicios publicos, la cual se
extendia hasta los de asistencia a huérfanos y desamparados, hizo que las
autoridades estatales apelaran a "los sentimientos queinspirael cristianismoy
los que distinguen al carécter mexicano como lahopitalidad”,® dejando abierta
laposibilidad dequeenlospuebl osloshuérfanosserian acogidospor particul ares.

Comohemosvisto, e abastoy usodel agua, quefacilmentepodiacontaminarse,
eraun serio problemaen los municipios considerados y, de hecho, en muchos
lugaresdel estado. Por ello el diecinuevedejuniode 1850 el gobierno decretéla
prohibiciéndereunionesen pulqueriasy vinateriasy laexpidicion debebidasen
vasijas abiertas, determinando los horarios de venta de dichas bebidas.™?

Por otrolado, algunosdelosreosrecluidosenlascarcel esdelaentidad, igual
omasdesprotegidosqueloshuérfanos, al canzaron sulibertad bajofianza, puesto
gue su permanenciaen prision aumentaba el riesgo de contraer la enfermedad.
Estehecho nospuededar unaideadelascondicionesdelasprisionesamediados
del siglo X1X, lascuales, deciael gobierno del estado "envez detener aguellas
condicioneshigiénicassonunosfocosdeinfeccion."!L osreosquenoa canzaron
libertad ba ofianzahubierondepermanecer encerrados. Lasautoridadesordenaron
gue seles proporcionaran condiciones higiénicas. Obvio es que medidas como
ésta jugaban con lavidade los presos que no habian logrado pagar su libertad.

El papel de la Iglesia Catélica fue muy importante. Como se sabe, esa
institucion teniaun papel ideol6gicoy socia preponderante en las poblaciones,
sobretodo enlasrurales. El gobierno del estado eraconsciente de ese hecho; por
ello, losparrocosfueronincluidoscomo miembrosdel osconsejosdesal ubridad
gue se establ ecerian en | as cabeceras de los partidos. A través de los hospitales
y lazaretos, lalglesiadio asistenciaalos enfermosy dicto varias disposiciones.
El 18 demayode 1850 suspendid el ayunoy abstinenciadecarnedurantelavigilia
deSanPedroy SanPablo, locua sederogé hastael sietedeseptiembredel mismo

9 Archivo Histérico del Estado de México, Seccidn Histérica, Cajal, Expediente 15, Clave 452, 12 fojas.
10 ArchivoMunicipal deCalimaya,Seccion Presidencia, Serie: LibrosdeExhortosy Circulares, 1850, fojas
7-7vueta

1 Archivo Historico del Estado de México. Seccion Histérica, Cajal, Expediente 13, Clave 450, 8 fojas.
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afo, cuando laepidemia practicamente habiadesaparecido. También hubo una
variacionenlaoracion " preceptiva’ enlasiglesias. Seinstituyd el rezo"tempore-
pestilencia' en vez del "pro-papa’. También se prohibieron las procesionesy
peregrinaciones religiosas, paraevitar |os contagios.*?

El célera morbusen Toluca, Calimaya, Temoaya,
Otzolotepecy Capulhuac

A partir del mesde mayo laepidemiase generalizd en el estado. Enlazona
de estudio el cdlera hizo su entrada desde el dia 27 de ese mes. Su efecto se
intensifico enlosmesesdejunioy julio, debido, quiza, a aumentodelaslluvias
gueelevabanlosnivelesdehumedady provocaban el estacamiento delasaguas,
en las cuales sereproduce el virus del colera, asi como por lafatadehigieney
laescasez de recursos para combatir el mal.

Con el objeto de analizar € impacto del célera en la mortalidad de los
habitantes de los cinco municipios considerados, se acudié alos libros de las
parroquias de Calimaya, Temoaya, Capulhuac, Otzolotepecy Toluca, graciasa
los cual es pudimos medir laevolucién de laepidemiade coleramorbus en esos
lugares durante el afio de 1850.

En cuanto alaestacionalidad delaepidemia, laconcentracién del nimerode
casos en los cinco municipios durante los meses de junio y julio, los cuales
descendieron en agosto, aunquetodaviaen este mesy hastaseptiembre, octubre
y noviembre se registraron algunos casos aislados.

Al tener el nmero mayor de poblacién deloscinco municipios, Tolucatuvo
el méas fuerte impacto de la mortalidad por célera por el nimero de casos
registradosenlosmesesdejunioy julio. El fendbmeno persistio con ciertafuerza
en el mesde agosto. En Capulhuac, la estacionalidad de la epidemiafue mayor
en junio, mes en €l cual se concentré el mayor nimero de casos. Tolucay
Calimayasufrieron el mayor nimero devictimasenjulio.

El porcentgjededefuncionespor célera, extraido del total dedefunciones, fue
importante en cada uno de dichos municipios. En Toluca, Temoaya, Calimaya
y Otzolotepec, practicamentedosterciosdelamortalidad en general sedebieron
al célera. El caso de Capulhuac fue mas dramético: arededor de cuatro quintosde
lamortalidad general (cas 80 por ciento), fue debido alaepidemia.

12 Archivo Parroquial de Otzolotepec, Libro de Providencias Diocesanas, Villa Cuauhtémoc, Curato
de Otzolotepec, 1824-1879, circular por €l vicario capitular, José Ma. Covarrubias.
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En cuanto aladistribucion por sexo delas defuncionesdebidasal célera, no
senotaunavariaciénimportanteparael total deloscinco municipios. lasmujeres
representaron 50.20 por ciento y los hombres, 49.79 por ciento.

Sinembargo, €l andlisisdelamortalidad por sexo en cadamunicipio arroja
resultados diferentes. En el municipio de Temoaya54 por ciento delas muertes
por cdlera afectaron ahombresy 46 por ciento, amujeres. En Calimaya57 por
ciento correspondi6 aloshombresy 43 por ciento, alasmuijeres. En Otzol otepec
52 por ciento correspondi6 alas mujeresy 48 por ciento, alos hombres. En los
dosmunicipiosrestantes, Tolucay Capulhuac, lavariacién nofuesignificativa.

Lamortalidad por sexo y grupos de edad nos muestraque €l coleraafectd a
todoslosgrupos, pero el mayor nimerodecasosseconcentréenlosnifios(decero
anueveanosde edad) deambos sexos. Siguieron aestegrupo loshombresentre
30y 39 aflosde edad y los de 40 a 49 afios. En cuanto alas mujeres, el segundo
grupo lo encabezaron las que se encontraban entre los 30 a 39 afios de edad,
siguiéndoles, concifraspracticamenteigual es, lasnifiasy jovenesde10al9afios
y las de 20 a 29 afios.

El comportamiento delosgruposde edad afectadospor el colera, varid deun
municipio aotro, asi como de un sexo aotro.

El cuadro 1 muestralosgruposde edad y sexo, segiin como fueron af ectados
por el colera.

EnCalimaya, el grupo dehombresqueconcentro méscasosdelaenfermedad
fueel de20a29 afosdeedad, siguiéndoleel de 60 a69 afios de edad. Por 1o que
respectaal sexofemenino, el nimero de casos se concentrd enlasnifias, jovenes
y mujeresde 10 a39 aflosy de 60 a 69 afios. En Capulhuac, €l grupo quesiguid
al infantil (de cero anueve afios de edad) fue el deloshombres de 30 a39 afios,
mientrasque entrelas mujeres seconcentrd enlasquetenian entre 30y 49 afios.
Los grupos de edad del sexo masculino de Otzol otepec que concentraron mas
casosde coleradespuésdel infantil fueronlosde 30 a39 afiosy de40 a49 afios.
En las mujeres el nlmero de casos se concentrd en el grupo de 20 a 29 afios.

En Temoaya, €l grupo de hombres que concentroé el segundo lugar de casos
de cdlerafue el de 40 a49 afos de edad; en el caso delas mujeres el grupo fue
el de 20 a 29 afios. En Toluca € mayor nimero de casos se concentré en los
hombresy mujeres entre 40y 49 afios de edad. A estos grupos siguieron losde
jovenes de 10 a19 afos y las nifias de cinco a nueve afos.

Respectoa losgruposdeedad quesiguierondespuésdel grupodeceroanueve
afnosen cadauno delosmunicipios, en Calimaya, lasmuertes deloshombresde
20 a29, en edad reproductiva, posiblementeincidieron enladeclinacion delos
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indices de matrimonios y, por ende, de la natalidad. Este fendmeno pudo
reforzarse, pues observamos que las muertes de mujeres se concentraron enlos
gruposdeedad queiban delos10alos29 afiosdeedad y delos30 alos 39 afios,
lo que pudo significar la disminucién de mujeres en edad reproductiva, con la
posibletendenciaaladeclinacion delafecundidad. El otro grupo de edad, tanto
de hombres y mujeres, entre 60 y 69 afos, puede reflegjar, como lo sefiaa
Concepcion Lugo parael caso delaepidemiadecdlerade 1833, en el municipio
de Cuautitlan, no tanto unaresistenciamayor alasenfermedades, respecto alos
hombresy mujeresmasjdvenes, sinolasupervivenciade un pequefio grupo que
logré sobrepasar el promedio devidaen el mediorural, queera, maso menos, de
50 afios (Lugo, 1992: 60).

CUADRO1
MORTALIDAD POR EDAD DURANTE LA EPIDEMIA DE
COLERA EN CALIMAYA, CAPULHUAC, OTZOLOTEPEC,
TEMOAYA'Y TOLUCA EN 1850

Edades Calimaya Capulhuac Otzolotepec Temoaya Toluca

M F T M F T M F T M F T M F T

0-9 68 66 134 91 85 176 95 82 177 49 44 93 184 170 354
10-19 35 29 64 23 22 45 18 21 39 11 23 34 92 83 175
20-29 43 25 68 14 15 29 23 47 70 15 31 46 85 94 179
30-39 36 32 68 33 37 70 36 26 62 17 18 35 98 107 205
40-49 34 16 50 25 39 64 32 23 55 22 20 42 87 111 198
50-59 31 23 54 18 13 31 18 25 43 14 16 30 72 84 156
60-69 42 28 70 6 12 18 9 10 19 15 25 40 57 70 127
70-79 11 8 19 4 8§ 12 6 11 17 13 8 21 25 23 48
80-89 10 3 13 4 2 6 3 4 7 6 6 12 17 14 31
90-99 o o o 2 2 4 1 O 2 2 6 6 12
No especificado 0 O O O O O 1 O 1 2 6 7 13
Totales 310 230 540 220 235 455 242 249 491 163 195 358 729 769 1498
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En Capulhuac, el segundo grupo de edad de hombres més af ectado fue el de
losquetenianentre30y 39 afiosdeedad. Entrelasmujeresfueel de30a49afios.
Varios elementos pudieron haber incidido en lamortalidad de estos grupos de
edad, comolainsalubridad, |lamalaalimentacién, el nUmerodeembarazosdelas
mujeres y los rudos sistemas de trabajo en el campo (Lugo,1992:60). Casos
parecidossonlosdeOtzol otepec, endondel osgruposdeedad con mayor nimero
de casos registrados después de nifios de cero a hueve afios fueron el de los
hombresentre40y 49 afiosy el delasmujeresen edad reproductiva, entrelos20
y 29 afos.

Resulta necesario enfatizar la precariedad de las condiciones de higiene y
alimentaci bnenlosmunicipiosdeCalimaya, Capul huac, Otzol otepecy Temoaya,
gue, de algunamanera, pueden explicar lacausapor lacual el céleraconcentré
el mayor nimero de casos en |os grupos de edad que hemos mencionado.

Por otrolado, €l alto nimero de muertesde menoresen |os cuatro municipios
(recién nacidos hastanueve afos), pudo deberse aque ellos no contaban yacon
la proteccion que les proporcionabalaleche materna. De uno a nueve afios de
edad, |os nifios quedaban amerced de la desnutricion y lafaltade higiene que
imperabaen su medio ambiente.

En el municipio de Tolucalasituacién fue diferente. El cuadro dos muestra
las defunciones de menores de un afio por céleray otras enfermedades, durante
el afo de 1850:

CUADRO 2
DEFUNCIONES DE LOS MENORES DE UN ANO POR COLERA Y OTRAS
ENFERMEDADES, TOLUCA, 1850

Enfermedad Hombres % Mujeres %

Cdlera 4 6 5 9
Otras enfermedades 60 94 52 90
Totales 64 100 57 100

Fuente: elaboracidn propiacon baseen loslibros parroquiales: Libro de Entierrosdela Cabecera, No.
19,1850; Libro de Defunciones de Otomies (1848-1854); Libro de Entierros de Indios Mexicanos,
1850, Libro 16, (1848-1852).

162



El clera morbus en cinco municipios.../ P. lracheta e H. Lagunas

Asimismo, tomando como baselahip6tesi sdequesehayadado un subregistro
dedefuncionesenloslibrosparroquial es(suposiciénbasadaenqueentaleslibros
no aparecen todos los lugares que abarcaba el municipio), encontramos que en
Tolucalatasade mortalidad infantil para 1850 fue de 68.67 por mil, que puede
considerarsecomonomuy ata. Si analizamospor separadolatasademortalidad
demenores de un afio por célera, encontramos que éstafue de 51 por mil. Dicha
cifra contrasta con lade latasa de mortalidad de menores de un afio por otras
enfermedades, que fue de 63.56 por mil.

L os resultados de esos cal culos nos permiten observar que las muertes por
coleraen infantes fue realmente baja, lagran mayoriade los menores de cero a
11 meses muri6 por otras enfermedades.En efecto, 10s registros parroquiales
muestran quelosinfantesfueron afectados, practicamente en un 90 por ciento,
por una enfermedad infantil conocida como alferecia, caracterizada por
convulsionesy pérdidadel conocimiento. Cabemencionar quedichaenfermedad
era muy comun en otros dos de los municipios considerados en este trabajo:
Calimayay Capulhuac (Noriega, 1980: 216, 226). Un nimero muy pequefio de
otras enfermedades que atacaron alos nifios de esa edad fueron el vomitoy la
diarrea.

Estosbajosnivel esenlasdefuncionesinfantilespodrian deberse, reiteramos,
aun subregistro en los libros parroquiales, pero también a que las condiciones
higiénicas existentes en Toluca eran mejores que las imperantes en |os cuatro
municipios restantes. Ademas, la nutricion de los nifios de la ciudad era mas
completaqueladelosnifiosdel campoy habiaunamejor infraestructurahigiénica
y decomunicaciones.

Segun Moisés Gonzdlez Navarro, en 1850 el célera habia azotado a pais
durante tres meses, en el curso de los cuales atacé a9 616 personas (el 4.8 por
ciento de los habitantes) en el Distrito Federal; en Veracruz murieron 14 000
personas (el 5.3 por ciento delos habitantes); 29 975 personas (el 4.2 por ciento
de habitantes) sucumbieron en Guanajuato; en Durango, 3 657 (el 2 por ciento
de los habitantes), mientras que en Oaxaca murieron 10 689 personas (el 2 por
ciento de los habitantes) (Gonzdlez Navarro, 1983: 74).

El coleramorbusdej6 el &rea estudiadahasta el mes de noviembre de 1850.
En sumortal recorrido, la epidemia habia segado 3 342 vidas solo en los cinco
muni ci piosconsiderados, con 315 muertesmenosquel asregistradasen € estado
deDurango. Si consideramoslavastedad del territorio mexiquensey su poblacion,
gueeraenesaépocalasmasgrandedel pais, lacifrademuertosenlaentidad debid
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haber sido considerable. Esta aseveracion solo podria corroborarse con un
estudio sisteméticoy minuciosodeloslibrosparroquialesdel EstadodeMéxico.

Conclusiones

En e siglo XIX México atravesaba por una dificil situacion politica y
econdmica. Lamiseriageneralizadaentrelasclasesbajas, sobretodo, eracampo
propicio paralapropagacion de enfermedades.

Pero también varios fendmenos, entre ellos la sequiade 1850y 1851y la
hambrunaguelesiguio, fueronfactoresquefacilitaronl osestragosquecausaban
lasepidemias.

Lamortalidad causadapor el céleramorbus en cinco municipiosdel Estado
de México fue € reflgjo, a nivel estatal, de la situacion que se vivia a nivel
naciona.

A mitad del siglo X1X, laentidad mexiquense eralamaspobladadel pais, su
territorio eramuy vasto, yaque abarcabatodavial osactual esestadosdeHidalgo
y Morelos. Pero la situacion econdmicaeramuy dificil para sus habitantes. En
esta época casi todo € Estado de México podia considerarse como rural. La
mayoriadesushabitantesvivianenel campo, conloqueestasituacionimplicaba:
unamiseriageneralizada, lainexistenciaprécticamentetotal desi stemassanitarios
y un aislamiento respecto alos centros urbanos de la entidad.

A lo largo del trabajo -a pesar de las limitaciones de la informacion-
intentamos mostrar la magnitud de los estragos que causo el colera en los
municipios considerados. L os datos permiten ver que en Calimaya, Temoaya,
Capulhuacy Otzolotepecel contextodelavidarural ledioimpulsoalaepidemia
del cdlera. El caso de Tolucafueligeramentediferente. Como pudo verse, enesa
jurisdiccion el cdlerahizo menosestragos que enlosotrosmunicipios. El hecho
de ser laciudad de Tolucalacapital del estado pudo aminorar los efectos dela
enfermedad en | os habitantesdelamismaciudad y del municipio, sin embargo,
ni aun en esajurisdiccion lasituaci on fue Optimaparalasalud de sus habitantes.

L asenfermedades epi démicas sigui eron causando estragos, comoocurrié en
San Cristobal, San Pablo, San Andrés y Tlachaloya, pueblos situados en la
periferiadelaciudad de Toluca. Despuésdelaepidemiadel colerade 1850, en
1851y 1852 estoslugaressufrieronel azotedelaviruela(ver: ArchivoParroquial
deToluca, librodeentierrosdeindiosotomies1848-1854). Si bien estaepidemia
no tuvo un gran peso en lamortalidad de | os habitantes de esos puebl os, el dato
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nosindicaquesi bien ellos se situaban cercade un centro urbano como Toluca,
tal circunstanciano erasuficiente parapermanecer a margen delas epidemias.

Y enestehechotuvomuchoquever ladeficienciadelaadministracionpablica
en el ramo de la salud. Si bien las autoridades Ilegaron a entender que las
epidemiastrascendian€l nivel individual parasituarseenlaesferadelapatologia
colectiva, la falta de un organismo rector que institucionalizara una politica
sanitariaparaprecaver y atacar las enfermedades, constituy6 un factor esencial
paralapropagacion de las epidemias en el M éxico decimondnico.

Enel EstadodeM éxico sereflej6 estasituacion. El gobiernoy lasautoridades
restantes tenian claralanatural eza colectiva del fenémeno que representabala
epidemia, asi como delanecesidad de contar con un organismo que coordinara
lapolitica sanitaria que debia seguirse para atacar |laenfermedad. El problema
residio en que dicho organismoy, por ende, sus paliticas, funcioné sélo anivel
casuistico. Una vez pasado el peligro del cllera, el Consejo Superior de
Salubridad del Estado deM éxicosedesintegro, y nofuesino hastael afiode 1883
cuandotal organismo empezd afuncionar enformapermanente, tantoen Toluca
como en los distritos que componian laentidad.
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