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			«Porque serví en la cura de los enfermos».

			


			A Magda, por el amor (y porque, sin ella, este libro no existiría). 

			


			


			A Vera, Mauro y Gael, que me enseñan cada día que siempre merece la pena contar historias.

		

	
		

		
			Prólogo

			Hay instituciones que pertenecen a la historia y que terminan formando parte de la memoria emocional de un pueblo. El Hospital de Ntra. Sra. de La Misericordia, La Fundación Antezana, es un claro exponente de ello.

			Desde hace más de cinco siglos, sus muros han acogido generaciones enteras de enfermos, médicos, enfermeras, pobres, peregrinos y vecinos de Alcalá de Henares. Han sido refugio en tiempos de epidemia, guerras, hambre y dolor; pero también lugar de alivio, de dignidad y de esperanza. Y quizá por eso, porque aquí la historia nunca ha sido algo distante, este libro de Gonzalo Gómez García adquiere una dimensión profundamente especial.

			El autor no solo ha realizado una investigación rigurosa y extraordinariamente documentada. Ha conseguido algo mucho más difícil: devolver humanidad y emoción a quienes durante siglos permanecieron ocultos entre legajos, libros de cuentas y acuerdos hospitalarios. A través de estas páginas aparecen enfermeras y enfermeros reales, con nombres, salarios, enfermedades, cansancios y vidas concretas. Personas que cuidaron cuando casi nadie miraba hacia ellas.

			Gonzalo Gómez García rescata una verdad histórica que durante demasiado tiempo permaneció olvidada: que la profesionalización de la enfermería nació mucho antes de lo que tradicionalmente se ha contado, y que la España —y hospitales como el de Antezana— desempeñaron un papel decisivo en ese proceso. El lector descubrirá aquí no solo la evolución de una profesión, sino el nacimiento de una manera moderna de entender el cuidado, la asistencia y la responsabilidad hacia el enfermo.

			Para la Fundación Antezana, este libro tiene además un profundo significado emocional. Porque gran parte de esta historia transcurre entre nuestras paredes. Entre salas que aún existen, patios que todavía conservan el eco de quienes trabajaron en ellos y documentos que han sobrevivido al paso del tiempo para recordarnos quiénes fuimos y por qué seguimos aquí.

			Hay algo especialmente conmovedor en comprobar cómo aquellas primeras enfermeras y enfermeros ya compartían preocupaciones que siguen siendo universales: aliviar el dolor, acompañar al vulnerable, mantener la dignidad del paciente y sostener la vida incluso en las circunstancias más difíciles. Cambian los siglos, cambian las técnicas, pero permanece intacta la esencia del cuidado.

			Este libro también nos obliga a mirar el pasado con más justicia. Durante demasiado tiempo, la historia de la sanidad se escribió únicamente desde los grandes médicos, las universidades o los avances científicos. Gonzalo Gómez García desplaza esa mirada hacia quienes hicieron posible la atención cotidiana: quienes limpiaban heridas, preparaban remedios, calmaban fiebres y permanecían junto al enfermo durante la noche. Sin ellos, la historia de la medicina estaría incompleta.

			La Fundación Antezana quiere expresar su agradecimiento al autor por este trabajo de profunda sensibilidad y memoria. Porque estas páginas no solo enriquecen el conocimiento histórico: dignifican una profesión y recuperan el lugar que corresponde a quienes hicieron del cuidado su oficio y su vida.

			Que el lector encuentre aquí no solo datos y documentos, sino también una historia profundamente humana. Una historia construida desde la compasión, el esfuerzo silencioso y la voluntad de servir a los demás.

			

			Porque mucho antes de que la enfermería fuese reconocida oficialmente como profesión moderna, ya existían hombres y mujeres que dedicaban su vida a cuidar. Y buena parte de esa historia comenzó, también, en la Fundación Antezana.

			Disfrute el lector de un libro de marcado contenido técnico y recuperemos una memoria que nos pertenece.

							


								Asensio Esteban Vallejo

									Presidente

				Fundación Antezana-Hospital Ntra. Sra. de la Misericordia

		

	
		
			

			Introducción: El Humanismo y la Sanidad del Renacimiento

		

	
		
			

			Humanismo, hospitales 
y el nacimiento de una 
profesión (ss. XVI-XVIII)

			La historia de la enfermería ha sido narrada tradicionalmente como una prolongación de la caridad cristiana o como una conquista tardía del mundo contemporáneo, ligada de forma casi exclusiva a las reformas impulsadas en el siglo XIX. Esta lectura, repetida durante décadas, ha fijado en el imaginario colectivo la idea de que la enfermería fue, durante siglos, una actividad vocacional, femenina y religiosa, ejercida al margen de cualquier estructura profesional y ajena a procesos de formación, regulación o reconocimiento laboral.

			Sin embargo, esta visión resulta hoy insuficiente.

			El presente libro parte de una premisa distinta y verificable: la profesionalización de la enfermería se produjo en la Monarquía Hispánica a partir del siglo XVI, en el marco del humanismo renacentista, del desarrollo hospitalario y de la reorganización sanitaria impulsada tanto en la Península como en los territorios americanos. No hablamos aquí del origen del cuidado ―una constante antropológica―, sino del nacimiento de una profesión sanitaria reconocible, con salarios, jerarquías, funciones definidas, experiencia acreditada, procesos de selección y, desde finales del siglo XVII, incluso jubilaciones. Sobre todo porque aparece por fin el sustantivo «enfermera», «enfermero» en el siglo XVI. Los documentos llevan años gritándolos. 

			Si se define la profesionalización únicamente como posesión de títulos académicos, pertenencia a corporaciones médicas o reconocimiento gremial formal, la conclusión es inevitable: la enfermería no sería una profesión en ningún país europeo antes del siglo XIX. Pero esa definición, hoy sabemos, es insuficiente para comprender cómo funcionaban realmente las sociedades del antiguo régimen. La historia social de los cuidados ha propuesto otros criterios, más ajustados a la práctica: la existencia de salarios estables pagados por instituciones públicas o semipúblicas, la continuidad contractual en el tiempo, la delimitación de funciones técnicas concretas, la presencia de jerarquías internas, la exigencia de experiencia acumulada y, en algunos casos, la redacción de instrucciones o manuales destinados específicamente a quienes cuidaban en ausencia del médico.

			Por todo ello, sostenemos que el siglo XVI marca el nacimiento de la enfermería moderna en la Monarquía Hispánica, no como categoría retrospectiva, sino como realidad histórica documentada, ya designada con claridad mediante los sustantivos enfermera y enfermero. Dejan de tener funciones difusas, para convertirse en nombres propios de un oficio reconocido. 

			En los hospitales de la Monarquía Hispánica ―desde Sevilla, Toledo o Alcalá de Henares hasta México, Lima o Santiago― comenzaron a aparecer hombres y mujeres que servían en la cura de los enfermos no por devoción religiosa, sino como medio de vida. Enfermeras y enfermeros laicos, contratados por cabildos, hospitales generales, cárceles, hospitales de peregrinos o instituciones municipales, cuya labor estaba regulada por constituciones, visitas, libros de acuerdos y controles económicos. La documentación es abundante, precisa y, hasta ahora, poco utilizada de forma sistemática.

			Este proceso no puede entenderse sin el contexto intelectual del siglo XVI. El humanismo hispano, lejos de ser un fenómeno puramente literario o universitario, transformó profundamente la manera de concebir el cuerpo, la enfermedad y la asistencia sanitaria. La medicina clínica, la observación anatómica, la experiencia empírica y la circulación del saber impreso influyeron directamente en la práctica cotidiana de los hospitales. La enfermería se situó en ese espacio intermedio entre el saber médico y la ejecución técnica de las curas, desarrollando competencias propias y una identidad funcional diferenciada.

			Los manuales para enfermeros que comienzan a circular desde finales del siglo XVI ―como la Instrucción de enfermeros de Andrés Fernández o el Directorio de enfermeros de Simón López― no son textos devocionales, sino auténticos compendios prácticos destinados a saber curar en ausencia del médico. Su existencia prueba que ya entonces se reconocía la necesidad de una formación específica, basada en la experiencia, la repetición y la transmisión reglada del conocimiento.

			Este libro no pretende negar el papel de las órdenes religiosas en la historia hospitalaria, sino diferenciar con claridad vocación y profesión. Mientras la asistencia caritativa continuó existiendo, se desarrolló en paralelo un cuerpo de personal sanitario laico que cobraba por su trabajo, rendía cuentas, ascendía, enfermaba, envejecía y se jubilaba. Mujeres solteras, casadas o viudas aparecen documentadas como enfermeras titulares durante décadas, acumulando una experiencia que se consideraba un valor esencial para el funcionamiento del hospital.

			Asimismo, la expansión de la Monarquía Hispánica generó un espacio sanitario transcontinental donde la enfermería se adaptó a climas, patologías y contextos sociales diversos. No existían remedios universales, pero sí saberes transferibles; no había una medicina abstracta, sino una práctica situada. La enfermería fue uno de los pilares de esa adaptación, actuando como nexo entre el conocimiento médico y la realidad del enfermo.

			Frente a una historiografía que ha situado el nacimiento de la enfermería profesional en el siglo XIX, este estudio propone una cronología más amplia y más ajustada a las fuentes. La profesionalización no fue un acontecimiento súbito ni una importación extranjera, sino un proceso largo, documentado y profundamente hispánico, que comenzó en la Edad Moderna y sentó las bases de la sanidad contemporánea.

			Recuperar los nombres, las prácticas y los espacios de aquellas primeras enfermeras y enfermeros no es solo un ejercicio de justicia histórica. Es también una forma de comprender mejor cómo se construyó la atención sanitaria moderna y de reconocer que, mucho antes de los grandes relatos decimonónicos, ya existía una profesión consciente de sí misma al cuidado de los cuerpos y de la vida.

			El siglo XVI fue, en la Monarquía Hispánica, un tiempo de revisión profunda. No solo de textos, sino de miradas. El humanismo ―heredero del Renacimiento italiano pero con rasgos propios en España― colocó al ser humano en el centro del pensamiento. La Antigüedad clásica fue recuperada no como un adorno erudito, sino como una herramienta para comprender mejor el mundo y, sobre todo, la condición humana.

			Este redescubrimiento de los autores griegos y latinos trajo consigo una nueva forma de aprender y de enseñar. La educación dejó de ser mera repetición de autoridades y se abrió al razonamiento, al contraste de fuentes y a la experiencia. Gramática, retórica, filosofía moral y ciencias naturales se integraron en un ideal formativo que aspiraba a la comprensión global del individuo. En este contexto, el pensamiento crítico comenzó a abrirse paso con una fuerza inédita.

			La Universidad de Alcalá, fundada en 1499, fue uno de los grandes laboratorios de este nuevo espíritu. Allí, el estudio de los clásicos convivía con la práctica, especialmente en el ámbito médico. El conocimiento del cuerpo humano, de la enfermedad y de sus tratamientos ya no podía limitarse a la lectura de Galeno o Avicena: debía confrontarse con la observación directa, con el hospital, con el enfermo real, con las disecciones. Este giro metodológico sentó las bases de una medicina más empírica y, con ella, de una nueva organización del cuidado.

			El humanismo español no fue ajeno a la dimensión moral. Muchos de sus principales representantes entendieron que razón y fe no eran ámbitos opuestos, sino complementarios. En ese cruce se inscribe la figura de Juan Luis Vives (1492-1540), uno de los pensadores más influyentes del siglo. Su preocupación por la educación y por el bienestar de los más vulnerables cristalizó en De subventione pauperum (1526), donde defendió la necesidad de una asistencia organizada, racional y sostenida por la comunidad. Vives no hablaba de caridad improvisada ni de gestos piadosos aislados, sino de instituciones estables, de responsabilidad colectiva y de una atención que dignificara al necesitado. Estas ideas, profundamente humanistas, encontraron eco en la reforma de hospitales y en la progresiva profesionalización de quienes trabajaban en ellos.

			Porque el humanismo cambió algo esencial: la vida del enfermo comenzó a tener valor en sí misma. El hospital dejó de ser un simple lugar de tránsito hacia la muerte para convertirse, progresivamente, en un espacio de curación y reintegración social. Y en ese proceso apareció una figura nueva: la del enfermero y enfermera profesionales. No eran religiosos movidos por la vocación, sino trabajadores que se formaban, integrados en el engranaje hospitalario, que acompañaban al médico y al cirujano en su práctica diaria.

			La experiencia, la observación y el cuidado se convirtieron así en pilares de un mismo sistema. De ese cruce entre humanismo, universidad y hospital nacería una profesión que hasta ahora había permanecido en la penumbra de la historia: la enfermería laica de la Monarquía Hispánica.

		

	
		
			

			I. Quién 

		

	
		
			

			La profesionalización 
de la enfermería 
en el siglo XVI

			La Edad Moderna constituyó un momento decisivo en la transformación de la asistencia sanitaria dentro de la Monarquía Hispánica. Entre los siglos XVI y XVII confluyeron diversos factores ―demográficos, bélicos, científicos e institucionales― que modificaron de manera profunda la forma de atender a los enfermos y, en consecuencia, el papel de quienes se ocupaban de su cuidado cotidiano. En este contexto se produjo el tránsito desde una asistencia basada en la caridad ocasional hacia una organización más estable, reglada y técnica, en la que la enfermería adquirió un lugar definido.

			Las epidemias fueron una constante a lo largo de todo el período. Brotes recurrentes de peste, viruela, tifus o disentería afectaron de manera periódica a ciudades y territorios, poniendo en crisis los sistemas tradicionales de auxilio. El hospital dejó de ser un espacio marginal o residual para convertirse en una institución imprescindible. La atención continuada, día y noche, a un elevado número de enfermos hizo evidente la insuficiencia del cuidador ocasional o del voluntario piadoso. Se necesitaban personas con experiencia, continuidad en el servicio y capacidad para actuar en situaciones de presión extrema.

			

			A esta realidad se sumaron las guerras. La expansión y defensa de los territorios de la Monarquía Hispánica generaron una demanda constante de atención a heridos y enfermos, tanto en los frentes como en los hospitales urbanos y militares. La cirugía de guerra, las curas de heridas, las amputaciones y el control de infecciones exigían una asistencia organizada y técnicamente competente. Enfermeros y enfermeras participaron activamente en estas tareas, adquiriendo conocimientos prácticos que solo podían transmitirse mediante la experiencia prolongada y el aprendizaje directo junto a médicos y cirujanos.

			Paralelamente, el siglo XVI fue un tiempo de renovación científica. Los avances en medicina y anatomía transformaron la comprensión del cuerpo humano y de la enfermedad. Autores como Francisco Vallés, Juan Huarte de San Juan, Francisco Díaz, Juan Valverde de Amusco o Juan Alonso de Fontecha contribuyeron al desarrollo de una medicina más clínica, observacional y empírica. Este nuevo saber no quedó restringido a las aulas universitarias, sino que se aplicó en el hospital, en la cama del enfermo. Su puesta en práctica requería personal capaz de ejecutar tratamientos, observar síntomas, aplicar curas y comunicar resultados. En este punto reside una de las claves del proceso: la enfermería se convirtió en una pieza indispensable del engranaje médico.

			El desarrollo hospitalario fue otro factor fundamental. Durante los siglos XVI y XVII se fundaron y reorganizaron hospitales generales, hospitales de peregrinos, hospitales militares, cárceles-hospital y centros de asistencia municipal, tanto en la Península como en los territorios americanos. Estas instituciones funcionaban con presupuestos, normas internas, libros de cuentas y visitas de inspección. En ellas se contrataron hombres y mujeres para servir como enfermeros y enfermeras, con salarios fijados, obligaciones concretas y dependencia jerárquica. Ya no se trataba de una ayuda ocasional, sino de un oficio reconocido dentro de la estructura hospitalaria.

			Las órdenes religiosas continuaron desempeñando un papel relevante en la asistencia, pero la Edad Moderna introdujo un cambio sustancial: la coexistencia ―y en muchos casos el predominio― de personal laico. Mientras algunas órdenes especializadas, como los Hospitalarios de San Juan de Dios o los Ministros de los Enfermos (camilos), desarrollaron modelos asistenciales propios, los hospitales generales recurrieron de forma creciente a enfermeros laicos, seleccionados por su experiencia y sometidos a control institucional. Vocación y profesión comenzaron a diferenciarse con mayor claridad.

			Este proceso supuso una verdadera profesionalización, entendida en términos históricos y no contemporáneos. La enfermería moderna temprana se definió por varios rasgos fundamentales: aprendizaje práctico prolongado, funciones delimitadas, retribución económica, supervisión por parte de médicos y administradores, permanencia en el cargo durante años ―e incluso décadas― y rotación de puestos por jubilación o enfermedad. La experiencia acumulada se convirtió en un valor central, y los hospitales tendieron a preferir a quienes ya habían demostrado su capacidad en el trato cotidiano con los enfermos.

			Conviene subrayar, además, que la Inquisición no intervino en la práctica médica ni en la enfermería. Frente a la imagen de un control inquisitorial sobre el saber científico, las fuentes muestran que disecciones anatómicas, estudios clínicos y prácticas hospitalarias se desarrollaron con normalidad. El conocimiento del cuerpo humano no fue considerado materia herética, y la formación médica y sanitaria avanzó sin interferencias doctrinales significativas. En este contexto, la enfermería dejó de ser una actividad difusa para convertirse en una función claramente reconocible dentro del sistema sanitario de la Monarquía Hispánica. Existían criterios de selección, normas de conducta, obligaciones laborales y expectativas de continuidad. Enfermeros y enfermeras respondían ante la institución, rendían cuentas de su trabajo y podían ascender, enfermar, envejecer y retirarse.

			La profesionalización de la enfermería en el siglo XVI no fue, por tanto, un fenómeno aislado ni tardío. Fue el resultado de una sociedad que necesitaba cuidar mejor, de unos hospitales que requerían estabilidad y de un saber médico que exigía manos expertas. En ese cruce de necesidades nació una profesión sanitaria plenamente integrada en la vida cotidiana de la Edad Moderna.

			Desde 1545 se conservan documentos hispánicos en los que aparece expresamente el sustantivo «enfermera». No cuidadora, ni ama, ni moza, ni ayudanta: enfermera. En el caso concreto del Hospital Real de Valladolid, el término aparece por mandato del emperador, y desde entonces se documenta su uso de manera regular en hospitales de Castilla, Aragón y los territorios americanos. No se trata tanto de fijar una fecha fundacional como de identificar un período y un contexto en el que se produjo un cambio de paradigma: la respuesta institucional a una necesidad asistencial creciente dio lugar al reconocimiento de la enfermería como oficio y como función específica dentro del sistema sanitario de la Monarquía Hispánica.

		

	
		
			

			La formación de la enfermería

			Durante buena parte de la Edad Moderna, la formación de la enfermería no se adquiría en aulas universitarias ni mediante títulos académicos, sino en el contacto directo y continuado con el enfermo. El aprendizaje se construía a partir de la experiencia práctica y se transmitía de enfermero a enfermero, siempre en estrecha relación con médicos y cirujanos. Este modelo formativo, lejos de ser improvisado o rudimentario, respondía a una lógica profesional bien definida, basada en la observación, la repetición de procedimientos y la acumulación de saber aplicado.

			La experiencia fue el eje fundamental del aprendizaje. El hospital funcionó como un auténtico espacio de formación, donde el enfermero aprendía a reconocer síntomas, aplicar tratamientos, manejar medicamentos compuestos, atender urgencias y responder a situaciones críticas en ausencia del médico. Esta circunstancia no era excepcional: en hospitales generales, enfermerías rurales o durante epidemias, el enfermero debía actuar con criterio propio y conocimiento técnico. De ahí la necesidad de una formación sólida, aunque no académica en el sentido contemporáneo.

			Un testimonio fundamental de este saber acumulado lo constituye la Instrucción de enfermeros, para aplicar los remedios a todo género de enfermedades y acudir a muchos accidentes que sobrevienen en ausencia de los médicos, publicada en Madrid en 1625 por el hermano Andrés Fernández. Lejos de tratarse de un manual devocional, el propio autor declara en el prólogo que la obra es fruto de casi treinta años de experiencia hospitalaria. El texto compendia, de manera sistemática, los conocimientos prácticos que un enfermero debía dominar para actuar con seguridad y eficacia cuando el médico no estaba presente. La existencia misma de este manual demuestra que la práctica enfermera había alcanzado un grado de complejidad que exigía ser codificado y transmitido.

			Estos tratados no surgieron de forma aislada. Ya en 1543, el doctor Rodrigo de Reynoso redactó un manuscrito hoy conservado en la Biblioteca de Siena, en el que recopiló saberes curativos destinados tanto a médicos como a enfermeros. Reynoso, catedrático de Medicina en la Universidad de Alcalá desde 1536 y amigo personal de Andrés Laguna, desarrolló posteriormente su carrera como médico del rey João III de Portugal y como catedrático de Prima en la Universidad de Coimbra. Su texto refleja una medicina basada en la observación clínica, la experiencia acumulada y la adaptación de los tratamientos a contextos concretos, principios que estructuraron también la formación del personal de enfermería.

			Los remedios descritos en estos textos no respondían a supersticiones ni a tradiciones populares sin control, sino a una práctica médica consciente de la diversidad de cuerpos, climas y territorios. No se concebía la existencia de remedios universales. Lo que funcionaba en un hospital de Santiago podía no hacerlo en México; los tratamientos eficaces en Valencia no siempre resultaban adecuados en el Perú. Factores como la humedad, la latitud o la complexión del paciente eran tenidos en cuenta. En este marco, el enfermero desempeñaba un papel esencial: era quien debía aplicar correctamente el tratamiento prescrito y ajustarlo a la realidad concreta del enfermo.

			A esta tradición se suma el Directorio de enfermeros de Simón López, manuscrito de mediados del siglo XVII, que constituye otra aportación clave para comprender la formación de los cuidados en la España moderna. Estos textos estaban organizados por patologías y concebidos con un criterio eminentemente práctico. No eran manuales de estudio teórico, sino auténticas herramientas de trabajo. El objetivo no era la erudición, sino la eficacia: saber qué funcionaba, cómo debía aplicarse y en qué circunstancias.

			Prácticas hoy consideradas básicas, como la administración de colirios o la aplicación sistemática de ungüentos, estaban plenamente extendidas ya a finales del siglo XVI. Sin embargo, su correcta ejecución requería conocimiento técnico, precisión y experiencia. De ahí la importancia de estos manuales y de la lectura como forma de formación profesional. En ausencia de una enseñanza académica reglada, los libros impresos y su transmisión oral constituían, de facto, un sistema estructurado de aprendizaje.

			La experiencia acumulada fue durante siglos el principal capital del enfermero. Así lo demuestra un memorial presentado para ocupar una plaza en el Hospital de Antezana de Alcalá de Henares, donde el aspirante debía acreditar su trayectoria profesional. No cualquiera podía acceder a una plaza de enfermería: se valoraban los hospitales en los que se había trabajado, los médicos con los que se había servido y la duración de la práctica. En términos contemporáneos, se exigía un currículum profesional.

			La aparición de jubilaciones a finales del siglo XVII confirma esta lógica. No se trataba únicamente de una medida humanitaria, sino de una estrategia institucional destinada a conservar dentro del hospital un caudal de experiencia imprescindible para la formación de los nuevos enfermeros. Los jubilados permanecían vinculados a la institución, actuando como referentes y transmisores de saber práctico.

			Las fuentes documentales confirman además la estabilidad laboral y la continuidad profesional. Mujeres solteras, casadas o viudas aparecen contratadas como enfermeras titulares durante largos períodos. Existían procesos de selección, salarios fijados y expectativas de permanencia vitalicia en el cargo. El memorial de Antonia Salamanca, viuda y vecina de Alcalá de Henares, fechado en 1794, es especialmente revelador. En él acredita su experiencia previa, solicita una plaza vacante y expresa su voluntad de desempeñarla durante toda su vida, evidenciando una clara conciencia profesional.

			

			Del mismo modo, el expediente presentado por Ángel Abad y López en 1791 muestra hasta qué punto la frontera entre medicina y enfermería estaba definida por la práctica y las funciones asignadas. Abad acreditaba estudios universitarios, formación teórica y práctica en medicina, y aun así solicitaba una plaza concreta de enfermero con competencias delimitadas. La enfermería no era un escalón menor ni un recurso improvisado, sino una profesión con funciones propias dentro del sistema hospitalario.

			En conjunto, la formación de la enfermería en la Monarquía Hispánica se articuló sobre tres pilares fundamentales: experiencia prolongada, transmisión reglada del saber y reconocimiento institucional. Este modelo, profundamente moderno en su lógica, desmiente la idea de que la profesionalización de la enfermería sea un fenómeno exclusivo del siglo XIX. Por el contrario, sus fundamentos se gestaron ya en el tránsito del siglo XVI al XVII, cuando cuidar dejó de ser solo una vocación para convertirse en un oficio estructurado y reconocido.

			Antonia Salamanca de Estado viuda vecina de esta ciudad a vuestra señoría ilustrísima con el debido respeto expone que habiendo llegado a su noticia hallarse vacante la plaza de enfermera de ese Santo hospital de nuestra señora de la misericordia titular de Antezana y tocando como toca a vuestra señoría ilustrísima su adjudicación y en atención a ocurrir en la suplicante las circunstancias que a tal ministerio corresponden como son celos caridad y prudencia para con los pobres enfermos y de atención también haber ejercido dicho empleo algún tiempo y desempeñándolo como corresponde y siendo su ánimo si ahora de nuevo los llegase a conseguir el permanecer por toda su vida. 

			A vuestra señoría ilustrísima súplica se sirva adjudicándola la mencionada plaza que desde luego ofrece desempeñarla según lo exigen la aplicación de su cargo. Labor que expresa merecer 50 señoría ilustrísima Alcalá agosto del 1794.

			

			Ángel Abad y López natural de Villafranca de Navarra, Obispado de Pamplona, cursante que ha sido en la Universidad de Zaragoza los años necesarios de filosofía, 4 años de medicina teórica, dos de práctica con el doctor don Antonio barrado, médico colegial del de San COSME y San Damián de Zaragoza, académico formal de la Academia de San Rafael de nuestra señora de gracia teórico práctica de la misma por espacio de 1 año coma con 1 hora de ejercicio y teoría el primer día que se entra media hora y lección de puntos media hora de argumentos y una dificultad que le proponen cada 1 de los académicos el segundo día y obtenido el empleo de presidente de Medicina teórica este presente año nombrado por la Universidad coma y habiendo tenido noticia el espacio de 5 días ya que estoy en esta de Madrid cayese en esa bancada una plaza de enfermero vacante que ha de tener a su cargo 6 enfermos de enfermedades agudas no crónicas ni contagiosas a vuestras Mercedes pone se digne a emitirle en el número de los pretendientes si sus méritos le permiten cuales abordarán mi maestro de práctica adoratorio barrado en Zaragoza don Pedro tomé presidente de dicha Academia y catedrático de Medicina de dicha Universidad y el doctor Lucas ajuste catedrático también que es de anatomía aquí les he dado en la lista de los concurrentes con aplicación a mi repaso y en este de Madrid el señor López Marc de Val doctor de la Universidad de Zaragoza y médico actualmente que es dentro cuya vida guíe el cielo dilatados sueños por favor que espera el suplicante de la acreditada justificación Ángel Abad Madrid julio 15 del 1791.

		

	
		
			

			Las primeras enfermeras 
profesionales: 

			Génesis del primer cuerpo sanitario remunerado de Europa Occidental, 
la Monarquía Hispánica del siglo XVI

			Las primeras enfermeras profesionales no dejaron retratos ni biografías. Las conocemos por los márgenes de los libros de cuentas, por memoriales de petición, por acuerdos de cabildo. Son nombres que aparecen y desaparecen entre salarios, enfermedades y jubilaciones.

			La aparición de las primeras enfermeras profesionales en la Monarquía Hispánica a mediados del siglo XVI constituye un momento fundacional en la historia de la enfermería moderna como oficio remunerado, regulado y estructuralmente integrado en el sistema sanitario institucional. No se trata de figuras difusas ―«mozas», cuidadoras ocasionales o agentes de caridad―, ni exclusivamente de religiosas movidas por la vocación, imagen heredada de una historiografía decimonónica que tendió a desdibujar el trabajo laico femenino. Las fuentes documentales muestran, por el contrario, la existencia de mujeres laicas ―y también de algunos hombres― que ejercían funciones sanitarias de manera estable, con salario, obligaciones técnicas definidas y reconocimiento jurídico explícito como enfermeras.

			Desde al menos 1545, el sustantivo «enfermera» aparece de forma expresa en cédulas reales y documentación hospitalaria, lo que indica no solo la existencia del oficio, sino su identificación clara dentro de la administración sanitaria. Estas enfermeras mantenían relaciones contractuales con las instituciones ―acuerdos temporales o de larga duración―, percibían una retribución fija y respondían ante una jerarqu
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