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ABSTRACT

The arrival of the cholera epidemic in Elche, a
western Mediterranean city during 1884-85,
produces a set of responses: Urban changes,
improvements in public health, denunciation
from the press, and, above all, the development
of the pro-union associative movement. The
objective of this article is to interpret these
responses as a set of categories of change of
society that function as biopolitical strategies
and their analysis can constitute a model of
hermeneutic for other objects of study.
Keywords: cholera, epidemic, public health,
associationism, biopolitics

RESUMEN

La llegada de la epidemia de célera a Elche,
una ciudad del Mediterraneo occidental, durante
1884-85, produce un conjunto de respuestas:

cambios urbanisticos, mejoras en la salud
publica, denuncia desde la prensa, y, sobre todo,
desarrollo del movimiento asociativo
protosindical. El objetivo de este articulo es
interpretar estas respuestas como un conjunto de
categorias de cambio de sociedad que funcionan
como estrategias biopoliticas y su anélisis puede
constituir un modelo de hermenéutico para otros
objetos de estudio.

Palabras clave: Célera, epidemia, salud publica,
asociacionismo, biopolitica.

RESUMO
A chegada da epidemia de co6lera em Elche,

uma cidade no Mediterraneo ocidental durante
1884-1885, produz um conjunto de respostas:

2° Cuatrimestre 2018 « Afio XXII - N.° 51



Cultura de los Cuidados

mudancas urbanas, melhorias na sadde publica,
relatrios da imprensa e associacbes de
desenvolvimento especialmente protosindical. O
objetivo deste artigo é interpretar estas respostas
como um conjunto de categorias de mudanca da
sociedade que funcionam como estratégias bio-
politicas e anélise pode ser um modelo
hermenéutico para outros objetos de estudo.
Palavras chave: Codlera, epidemia, salde
publica, asociacionismo, biopolitica

INTRODUCCION
OBJETIVOS

El primer objetivo de este articulo es ofrecer
un modelo de analisis que vincule la epidemia de
cllera con el cambio de sociedad, es decir,
pretende el estudio de las respuestas y las
consecuencias econdémicas, sociales y politicas
que genera la presencia del huésped del Ganges
en una ciudad de wunos veinticinco mil
habitantes, situada en el Mediterraneo
occidental, durante las dltimas décadas siglo
XIX y que, desde diversos sectores de la
sociedad, han quedado registrados en diferentes
documentos.

El segundo objetivo es presentar el resultado
narrativo del anélisis del cuerpo documental
localizado en el Archivo Histérico Municipal de
Elche (AHME): la prensa local, sesiones
municipales, legajos u otros documentos,
rastreando los significados y contenidos
materiales de la epidemia de célera.

METODOLOGIA

El método seguido para afrontar el presente
microestudio es el hipotético-deductivo,
expuesto por Ciro Cardoso (Cardoso, 1989). Por
tanto, tras una primera aproximacion desde la
bibliografia existente acerca del colera en
Europa, Espafia, y en concreto, en la franja
mediterranea, y una ubicacién contextual desde
el punto de vista de la historiografia general
acerca de la ciudad de Elche a finales del siglo
XIX, hemos enunciado una hipétesis de partida,
que forma parte del andlisis ejercido sobre todo
el proceso de cambio de sociedad entre 1884 y
1903, desde el zdcalo infraestructural, que
entendemos por los factores econdémicos y
ecologicos, hasta los aspectos superestructurales,
politicos, sociales o culturales. De este modo,
situamos la epidemia de colera en un lugar de
transicion entre ambas estructuras, desprendido
de la base ecoldgica e imbricado en la cultura de
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la sociedad, sobre todo por sus consecuencias
econdmicas y sociales. Este planteamiento nos
ha servido para llegar a la siguiente hipotesis
general: Entendemos el conjunto de respuestas
sociales y politicas a la epidemia como
categorias fundamentales en el cambio de
sociedad hacia la contemporaneidad. La
sociedad se cuidara de la epidemia y generard,
a su vez, elementos nuevos para cuidar a sus
enfermos, estos nuevos elementos son factores
decisivos en la transicion hacia la
contemporaneidad.

DESARROLLO DE LA EPIDEMIA DE
COLERA MORBO

Las epidemias son un fenémeno que combina
la dialéctica global-local, es decir, se trata de
hechos  glocales. Durante las  épocas
preindustriales no es posible para los coetdneos
seguir con exactitud los ciclos epidémicos, pero
desde mediados del siglo XIX, gracias al
desarrollo del ferrocarril, el telégrafo y la prensa,
las epidemias son predecibles, lo cual conlleva
cierta capacidad para idear respuestas nuevas.
Uno de esos rasgos que define la
contemporaneidad es precisamente la capacidad
de seguir el movimiento que describe el huésped
del Ganges desde lugares tan lejanos como
Rusia o Nueva York, hasta poder sentir ya el
olor de la muerte en los pueblos mas cercanos.
La presencia de la infeccion serd recurrente, y
hasta finales del siglo XX, su amenaza formara
parte de la vida. Ciudades como Valencia,
Alicante, Murcia, Cartagena (Sdez GoOmez,
2004), Almeria o Céadiz (Herrera, 1997) sufren
los rigores de la enfermedad constantemente, y
ofrecen soluciones similares. Después de la
epidemia, la ciudad no volvera a ser la misma,
sobre todo porgue las respuestas organizativas a
la enfermedad cambian la sociedad ilicitana de
modo irreversible. Una condicion fundamental
es que el despegue y crecimiento de la economia
de Elche —industrializacion- tiene lugar en ese
segmento comprendido entre dos pandemias: la
del cdlera, de 1884-86 y la de la gripe 1916-19,
periodo en el que, ademas, la ciudad afronta el
paludismo endémico, la peste bubonica en 1899
o la viruela, en 1902.

El colera habia llegado a la peninsula hacia
1830. La primera epidemia resefiable en el Reino
de Valenciano y en la entonces villa de Elche
tiene lugar en 1834. La poblacién ya habia
inaugurado el siglo X1X con la fiebre amarilla de
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1811, aunque el momento mas severo, sin duda,
es el colera de 1854-55, que regresa, también
con virulencia, en 1865 (Ibarra Ruiz, 1895). Los
ilicitanos se acostumbran a convivir con los
ciclos de la enfermedad, que golpea con especial
incidencia sobre clase trabajadora, mal
alimentada y en condiciones de vida propicias
para la infeccion. Como advierte el doctor Luis
GOmez, ya en la segunda década del siglo XX, la
deficitaria dieta del obrero, unida a algunas
costumbres poco higiénicas, como no hervir la
leche de cabra antes de ser consumida, produce
una lista de enfermedades frecuentes como
paludismo, las fiebres de malta, la gripe, el tifus
y sobre todo, la tuberculosis (Moreno, 1987).
La idea de infeccion y de epidemia —compafiera
de la miseria- se imbrica en la sociedad de tal
modo que hemos de hablar de toda una cultura
social y politica de la enfermedad: mientras las
familias todavia visten el luto por sus muertos en
la epidemia de septiembre y octubre de 1884, en
noviembre de ese mismo afio se anuncia una
pieza humoristica escrita por un ilicitano, se
titula Los microbios, y se estrena en el teatro
Recreo (El Vinalopd, 34). La epidemia es una
metafora para la peor comparacién, como la que
haga el periodista lldefonso Sansano cuando en
enero de 1885, equipare en sentido figurado la
plaga de los conservadores con el Asiatico, (El
Vinalop6, 49) del que también se sirva el
caciquismo local para ajustar un poco mas las
tuercas de su poder en la ciudad, como advierte
la prensa local, y que se traduce en la ayuda de
10.000 pesetas que recibe el municipio, atribuida
a la intervencion del marqués del Bosch.! Asi
relata un semanario local los sentimientos de un
pueblo aterrorizado que busca apoyo en las redes
caciquiles de la ciudad: “En aquellos aciagos
dias, nosotros vimos que numerosisimos grupos
de trabajadores se dirigian a la casa del notario
Sr. G6mez; nosotros oimos como uno de ellos en
nombre de sus compafieros, le esponia el
deplorable estado a que, una vez cerradas las
fabricas, habian quedado reducidos todos;
nosotros observamos que el Sr. Gdmez despedia
al Sr. Marqués del Bosch pintandole la
angustiosa situacion de Elche, y leimos después
la contestacién del Sr. Rojas condoliéndose de
la desgracia tanta y anunciando que habia
telegrafiado al ministerio de la Gobernacion
para que acudiera a remediarla; todavia no
habian pasado dos horas, nosotros leimos otro
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telegrama dirigido al Sr. Gémez por el Sr.
Rojas, en que transmitia a este la contestacion
del ministerio prometiendo que del fondo de
calamidades pulblicas concederia a Elche
cuarenta mil reales...” (El Vinalopd, 52)

La cuestion es que el cdlera es el centro
de atencion de ricos y pobres. Por primera vez se
genera un foco de informacion activo, inquietud
social y opinion publica en torno a la epidemia,
que se observa sobre todo desde la visita del
propio Jaime Ferran en agosto de 1885, en plena
controversia sobre la cuestion Ferran, (Baguena,
2011) visita que deja una fuerte impronta en los
documentos del municipio.

LA LLEGADA DEL HUESPED DEL
GANGES, 1884-85

A principios de junio de 1884, El Vinalopé
advierte a sus lectores que el terrible huésped
del Ganges esta causando victimas en algunas
de las mas importantes poblaciones de la vecina
repUblica francesa, provocando el luto y el dolor
en el hogar doméstico y paralizando todos los
contratos y transacciones mercantiles. Ante la
gravedad de los hechos, el semanario local cree
oportuno adelantar las vacaciones escolares,
cuidar la limpieza de cloacas y sobre todo la méas
escrupulosa vigilancia e inspeccién de todos los
viveres que se expenden en el mercado publico,
y especialmente en las frutas y carnes. (El
Vinalop6, 21) La presencia del célera en el sur
de Francia reta a las autoridades. A principios de
julio de 1884, inquieto por la relativa
proximidad de la enfermedad, el alcalde,
acompafiado de los concejales Perpifian y
Bafion, los facultativos Blas Blasco y Santiago
Pomares, mas el periodista lldefonso Sansano,
visitan los barrios més apartados de la ciudad
(El Vinalopd, 22). A su vez, el alcalde de
Alicante inicia una suscripciéon popular, cuyo
producto se invertird en acordonar la poblacién,
si asi lo exigen las circunstancias, o en socorrer
a los pobres en el caso de que el célera morbo
asiatico invadiese la capital. (El Vinalopd, 23)

Esa mima semana del 20 de julio, el
médico Santiago Pomares lbarra publica un
articulo titulado “El Colera” en el semanario de
mayor tirada de la ciudad. Se trata de un
recorrido histérico de la epidemia hasta la
presencia de la enfermedad en Tolén y Marsella.
En aquellos mismos momentos, pueblos
franceses tan cercanos a nuestra Espafia, lo cual
hace que miremos con mucho més respeto la
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aparicion del mal en nuestra ciudad. (El
Vinalopd, 22) Pocos dias después, un telegrama
de la Direccién de Beneficencia y Sanidad
asegura que la salud pablica no ofrece ninguna
alteracion en la Peninsula. No obstante, llega la
noticia de que una embarcacion procedente de
Marsella se encuentra en cuarentena en Mahon,
tras el fallecimiento de una de sus pasajeras y la
enfermedad sospechosa de un pasajero y un
tripulante. Ademas, se informa de los 58
muertos en la citada ciudad francesa. (El
Vinalopd, 22)

El célera se encuentra presente en Aix,
Cerre, Tholne, Arles, Avignén, y Marsella, y
segun la “Ultima hora” del Gobierno civil, se
han registrado 26 defunciones mas, mientras, en
Espafia se disfruta de perfecta salud. Las
informaciones son contradictorias. La confusion
y el miedo crece entre la poblacién. Los
telegramas dan cuenta de que la enfermedad
decrece en el sureste de Francia, pero el devenir
de los hechos no tranquiliza a la prensa local,
sobre todo tras la llegada a Novelda de un buen
numero de toneles para vino procedentes de
Marsella, cuyo propietario no ha querido
hacerse cargo de ellos por temor a los
microbios. Desde sus paginas, El Vinalopd
interpela al gobernador civil; si las referidas
mercancias han sido o no recibidas en territorio
espafiol con arreglo a lo provenido a las
vigentes disposiciones higiénicas dictadas
recientemente por la Direccion de Sanidad. (El
Vinalopd, 25)

La ciudad es consciente de la amenaza. El
10 de agosto se denuncia la existencia de aguas
estancadas en el pantano, y el director general de
carabineros ordena la limpieza urgente de los
cuarteles. (El Vinalopo, 26) La celebracion del
Misteri es suspendida, y el dia 31 de agosto, el
cllera es oficialmente declarado en la ciudad,
que pronto es acordonada. La prensa deja de
publicarse. EIl Ayuntamiento, presidido por
Andrés Tari y los facultativos municipales
capitaneados por el Dr. Campello se pone al
frente de la crisis, aunque es en la préactica se el
médico y filantropo Santiago Pomares Ibarra el
que se enfrenta a la enfermedad en la calle, sobre
todo entre los mas necesitados. La epidemia
permanece en Elche desde ese 31 de agosto
hasta el 11 de octubre de 1884, dia que se
celebra en la basilica de Santa Maria el Te Deum
laudum, significando al mundo que no mora ya
en Elche el funesto huésped del Ganges, (El
Vinalop6, 30) aunque el cinturén sanitario no se
levanta hasta que no pasen unos dias, y una

34

semana después se alzan los de Novelda y
Monforte (El Vinalopd, 30). En Elche, la cifra
oficial de invadidos es de 114, de los que
fallecen 67, (El Vinalopd, 30) sobre una
poblaciéon de unos 18.000 habitantes, de los
cuales, la mitad viven en el casco urbano, donde
precisamente incide la enfermedad.

Una vez superada la fase de 1884, de
nuevo la prensa -liderada por Ildefonso Sansano-
inicia una campafia informativa y critica;
primero reconstruye paso a paso los hechos de la
epidemia, y segundo, lanza una andanada de
criticas contra el Ayuntamiento, el Gobierno
civil e incluso el Obispado.

Pero el mal asiatico queda en estado
latente. A partir de julio de 1885, vuelve a ser el
tema esencial de la prensa. El Bou advierte de
NUevo que Mos Se aproxima a pasos agigantats
la desastrosa calamitat que en tantes poblacions
esta causant estragos. (El bou, 21) En el mismo
sentido, el semanario no se cansara de anunciar
el peligro de una nueva epidemia de graves
consecuencias econdmicas, ante la cual muchas
familias abandonan la poblacién, con mas miedo
que razén, y haberse cerrado la mayor parte, o
todas las fabricas; que este sera el verdadero
colera. (El Bou, 22) La primera respuesta social
€S una suscripcion para socorrer a los enfermos
pobres, cuya lista se publica en El Bou, el 30 de
agosto, al mismo tiempo que se van dando las
cifras de invadidos durante el mes. Los ndmeros
son menos violentos que durante el brote de
1884, y esta vez la infeccion permanece en la
ciudad menos tiempo, hasta el dichous 17 —de
septiembre- [que] segun tenim anunsiat se canta
en la Iglesia de Santa Maria un solemne Te
Deum en acsi6 de grasia per la completa
desaparicio del colera. (El Bou, 29) El caso de
1885 es el antepenultimo episodio de colera.

El huésped del Ganges regresa durante
el verano de 1890. En este momento es El
Labrador, dirigido por J. de Mata Coquillat, el
semanario que da la voz de alerta de la aparicion
de la epidemia en Rugat, un municipio de la Vall
d’Albaida (Valencia). El periodista vuelve a
poner el acento en las consecuencias econdémicas
que puede desencadenar una nueva epidemia,
sobre todo para la clase trabajadora, los
necesitados, los obreros, no deben ni pueden ser
abandonados, de ahi la razén que nos impulsa a
dar el primer aviso a nuestras autoridades
procurando despejarlo todo de la ficcion y la
mentira. (El Labrador, 4) Antes incluso de la
aparicion de infectados, la reaccion del
Ayuntamiento es activar un nuevo protocolo de
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actuacion propuesto por el médico local Alfredo
Llopis, que reparte una serie de -cartillas
sanitarias con las que se pretende informar a la
poblaciéon y con ello combatir los primeros
sintomas (Libro de Actas Municipal, 1890). Otra
medida, ya habitual, es la suspension de las
fiestas de la Virgen de la Asuncién con motivo
de la proximidad del cdlera en cercanos
municipios. (Documento 1) Esta vez la ciudad
escapa indemne, también ocurrira lo mismo en el
verano de 1891, (El pueblo, 3) afio en que los
médicos municipales deciden la inoculacién de
la vacuna de Ferran, cuya administracion sera
dirigida el Dr. Campello, que la impone de
forma obligatoria de tal modo que los no
vacunados no podran en manera alguna ser
admitidos en escuelas, colegios, etc. (El eco
liberal, 23)

Durante los afios noventa, el colera ira
pasando poco a poco a un segundo plano. La
nueva conciencia colectiva de la ciudadania
sobre las condiciones higiénicas, las constantes
denuncias de aguas estancadas que pudieran
actuar como focos de infeccion y el nuevo
urbanismo de la ciudad contribuyen a superar los
ciclos epidémicos, de los que ya s6lo tendremos
noticia en 1895, cuando la ciudad sufra el Gltimo
brote  importante, en el que se llegan a
contabilizar mas de 3000 enfermos, la mayoria
de los invadidos son pobres que vienen del
campo y a quienes no es posible prestar auxilio,
ante lo cual, la Junta de Sanidad propone la
paralizacion de la industria y el comercio.
(Documento 2). No tenemos constancia de
fallecimientos.

LAS CONSECUENCIAS ECONOMICAS Y
SOCIALES, LAS RESPUESTAS DE LA
CIUDAD AL COLERA: LOS CUIDADOS
COLECTIVOS

Como ya hemos reiterado, la primera
consecuencia del colera en la ciudad es
econémica. La actividad industrial y comercial
se paraliza. Fabricas, talleres y tiendas cierran
sus puertas. El ftrafico ferroviario queda
restringido, y el cordén sanitario reduce a
minimos el contacto con otras ciudades. Entre el
31 de agosto y el 19 de octubre de 1884, Elche
se convierte en una ciudad fantasmagorica. Las
clases altas y medias, abandonan la ciudad, y
miles de trabajadores pierden sus trabajos y
traspasan el umbral de la pobreza. Ya desde que
se conoce la epidemia en Marsella, se advierte
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que, junto al luto, la enfermedad paraliza todos
los contratos y transacciones mercantiles. (El
Vinalopd, 21) La epidemia afecta gravemente a
muchos de los puestos permanentes del mercado
municipal. El arrendador de dichos puestos
publicos no podra afrontar la cantidad de la
subasta, como consecuencia de la invasion
colérica en la misma en 1884 fueron escasos los
vendedores de comestibles que se presentaron
aquel afio y su caudal por ello muchisimo menos
[...] por este motivo se le embarga su casa.
(Documentos 3, 4) Se produce un cierre masivo
de fabricas y talleres, que afecta a mas del 70%
de los trabajadores. (Legajo D-83-1). Segun el
relato de lldefonso Sansano, por doquier se
transitaba, veianse abandonadas las viviendas:
el movimiento habia sucedido a la quietud, la
expansion al retraimiento, el bullicio a la calma,
a la animacion la tristeza, a los alegres cantares
de las fabricas el sepulcral silencio de las
tumbas (ElI Vinalopd, 36). Como ya hemos
dicho, en un alto porcentaje de los casos, el
destino de la clase trabajadora es la muerte o la
miseria. Por ello, la crisis del colera morbo
activa nuevas estrategias sociales en la ciudad:
asociaciones como Juventud llicitana, el Circulo
Obrero llicitano, La misa de once, Circulo
Industrial y Sociedad Josefina trazan una
conducta humanitaria (El Triangulo, 33), lo cual
significa un antes y un después, y sirve como
modelo para futuras crisis, de tal modo, que la
respuesta de las asociaciones de la ciudad es un
rasgo que defina la nueva filantropia de la
sociedad ilicitana.

La epidemia se revela como una trance
valioso por las respuestas con las que la
poblacion reacciona en plena efervescencia de
crecimiento econémico, hasta el punto de ser un
factor configurador del movimiento obrero: al
ver cerradas en estos pueblos casi todas las
fabricas; sin trabajo y sin pan a muchos obreros
enfermos sin socorro, y otras muchas atendibles
necesidades (El Triangulo, 26), surge la idea de
crear una asociacion de socorros mutuos que se
materializa en marzo de 1885, en el citado
Circulo Obrero llicitano, todavia no una
organizacion de clase, aunque pronto actlia como
agrupacion catalizadora del movimiento obrero
local. El periodista Juan de Mata Coquillat
insiste en identificar la epidemia como uno de
los desencadenantes de la dialéctica entre clase
obrera y burguesia local: cerraronse las
fabricas, que abandonaron sus duefios, para
alejarse del peligro que las amenazaba, sin
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pesar u olvido de no pocos de aquellos que
dejaban sin trabajo y sin pan a méas de 4.000
obreros (El Labrador, 25).

Y es que la prensa local (Sdez Gomez,
2004) protagoniza una de las respuestas sociales
mas importantes al dar un seguimiento en
primera persona del relato de los hechos. Es el
caso de El Vinalop6, que tras el cierre por la
epidemia, sale a la calle con la publicacién de
una carta muy critica con la actuacion del
Obispado (El Vinalopo, 31) y continda con una
cronica de 5 articulos, (El Vinalopd, 30-36) en
los que se da detallada cuenta del desarrollo de
la infeccion en la ciudad, asi como de la
actuacion politica del Ayuntamiento. La prensa
trata por primera vez las noticias del huésped del
Géanges con una éptica decididamente politica y
un compromiso con la opinion publica, en el que
destaca la labor de los citados Ildefonso
Sansano, Juan de Mata Coquillat o José Pérez
Sanchez (El Bou, 22, 25, 26).

Por Gltimo, el municipio desarrolla una
nueva  salud publica: intensifica la
pavimentacién de las calles, construye un nuevo
mercado de abastos, remodela su entorno
urbano y reforma el plano de la ciudad abriendo
espacios mejor ventilados, como la Glorieta del
Dr. Campello o el paseo de Cortés, maés
salubres, y sobre todo, fija un protocolo de
actuacion que se da a conocer en los bandos
municipales y a través de la prensa, en el que
participa directamente el personal facultativo
(Libro de Actas, 1884) y en el que se vincula al
propio pueblo, al que se obliga a rociar de los
portales desde 1884 (El Vinalopd, 21,26). Por
otro lado, se prohibe a las fabricas de
aguardientes, almidon, jabones el vertido de
aguas sucias a acequias de riego o sumideros, se
vigila con especial celo el abandono de animales
muertos, basuras, estiércol, u otras sustancias de
facil corrupcién y se obliga a los duefios o
inquilinos el aseo y limpieza de las habitaciones.
(El Labrador, 5) La ciudad es capaz de cooperar
con los aspectos mas sociales de los cuidados
colectivos, en especial, se toma conciencia del
peligro que suponen las aguas estancadas dentro
del municipio: se presta atencion a roturas 0
filtraciones en acequias urbanas (Libro de Actas,
1887), desagiies (Legajo D-103), estado de las
alcantarillas, depdsitos (Documento 5), fuentes
publicas (Libro de Actas, 1902), barrizales en la
via publica (El talismén, 5) o fuera de la ciudad,
en el pantano o en fincas tan propensas a la
inundacion como Carrizales (El triangulo, 52/ El
pueblo de Elche, 4), en este caso concreto por el
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riesgo de paludismo. En el siguiente texto se
observa la preocupacion por ciertas costumbres
insalubres: En vista del abuso observado en
dejar sueltos por las calles los cerdos,
vulgarmente llamados de ‘San Antén’,
costumbre que debe abolirse, si no se quiere
sufra resentimiento la cultura de esta poblacién,
se acordd prohibirse terminantemente. (Libro de
Actas, 1895).

También se restringe la cria, matanza
tradicional, venta sin permiso (Documento 6) y
consumo de carne durante los meses de calor (El
Vinalopd, 21) en la calle de reses de cerda,
hechos que, en caso de producirse pueden ser
denunciados ante el Ayuntamiento (Documentos
7, 8). De igual forma se actuara sobre los perros
sueltos en la via pablica, sobre todo debido a los
horrores de la hidrofobia. (Libro de Actas,
1884)

EPILOGO

En resumen, tras la epidemia de 1884,
se dan los primeros pasos en la creacién de una
mentalidad colectiva en torno a la salud publica;
es posible hablar de una sociedad civil que
construye una estrategia de cuidados colectivos,
por y para la ciudad. El poder y las clases
dominantes derivan hacia estrategias claramente
biopoliticas: se impone la campafia de
vacunacion, se obliga a la poblacion a mantener
condiciones higiénicas Optimas de cuerpos y
objetos. Y, aunque la lucha contra el colera
parte de un presupuesto humanitario, las élites
también interpretan la epidemia desde un punto
de vista econdmico, social y de clase. No
obstante, la ciudad, tanto en el caso de obreros
como el de fabricantes, da una serie de
respuestas que calificamos de categorias de
cambio social:

En primer lugar, la prensa adquiere un
protagonismo critico y activo, que se convierte
en el factor decisivo de cambio social, ya que
genera una opinién publica comprometida con la
crisis;

En segundo lugar, la respuesta ciudadana —en
especial obrera- se traduce en la creacion, en
marzo de 1885, del Centro Obrero llictano, la
primera organizacion protosindical y de socorros
mutuos;
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Cultura de los Cuidados

En tercer lugar, la iniciativa municipal se
orienta hacia un nuevo urbanismo en la ciudad,
en consonancia con el desarrollo de salud
publica que se observa en la reforma del
mercado central, la apertura de nuevos espacios,
la pavimentacion de las calles y la prohibicion
de vertidos —muy frecuentes en una incipiente
industria muy desregularizada- que favorecen la
ventilacion de la ciudad. Entendemos, para
finalizar, que la hip6tesis propuesta al principio,
es un buen punto de partida para la construccion
de un modelo de interpretacion, ya que
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