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Resumen

La presente investigacion tiene como tematica presentar el juego de representaciones
que se dan en torno a la imagen de Toribio Maya, el santo de Popayan (sur de
Colombia). El trabajo consta de tres capitulos, en el primero se presenta la relacion que
él mantenia con los caudillos conservadores de la ciudad; después se muestra el
funcionamiento de la Conferencia de San Vicente de Paul como un escenario que
mediante el ejercicio de la caridad permitia relacionar a los sefiores de la ciudad, Maya
y los pobres de la urbe. En el segundo se nos presenta como un personaje que se
encontraba en el transito de los sistemas caritativos y los sistemas de asistencia médica
social, para ello se indaga por el activo papel que jugd en el cuidado de los leprosos, los
hospitales de virulentos, la profilaxis de la prostitucion y el sistema hospitalario. El
tercero tiene como objetivo mostrar los diversos atributos que se le han dado después de
su muerte, mostrando cémo se encuentra en medio de la religiosidad popular y la
oficial, entre la sacralizacion y su desacralizacion, al igual que los nuevas caracteristicas

que se le han adosado a su imagen.



Introduccion

El contexto de la presente investigacion es Popayan entre los afios de 1880 y 1930; su
objetivo es mostrar el juego de representaciones que se dan en torno a Toribio Maya. En
primer lugar se destaca la relacion que se estableci6 entre él y los sefiores de la ciudad
por intermedio de la institucion de la caridad. Seguidamente se presenta el papel que
cumplié en el transito de los sistemas caritativos publicos a los servicios de asistencia
social publicos. Finalmente, presento como actualmente se encuentra en medio de un
juego de relaciones de poder, cumpliendo el papel de ser un santo popular, un poder
milagroso que sana; en tanto la iglesia cat6lica busca de preferencia en el culto de los

santos un referente moral para la cristiandad.

El trabajo consta de tres capitulos. EI primero sirve como telén de fondo de la
investigacion, evidenciando el rol que los caudillos conservadores de la urbe tuvieron en
defensa del catolicismo amenazado por la modernidad y las reformas liberales que se
sucedieron en Colombia a partir de la segunda mitad del siglo XIX. Esta situacion
permitio el reforzamiento del orden catolico; siendo uno de sus mecanismos de
movilizacion La Conferencia de San Vicente de Paul. De igual manera indago por el
papel que esta orden religiosa desempefiaba en ayudar a los necesitados; mostrando
como a través del ejercicio de la caridad el socio més activo de esta organizacion, Maya,

se convertiria en el intermediario entre los sefiores de la ciudad y los pobres.

Para la elaboracién de este capitulo se tomaron algunos de los aportes elaborados
por Bourdieu (1999:151-198), indagando por el mecanismo de intercambio que permitia
relacionar a la elite con los pobres mediante la especie que los primeros entregaban y la
obediencia que en contraprestacién los segundos tributaban a las capas superiores. Era
un dispositivo con plena vigencia dentro de la economia simbdlica que se desarrollaba
al interior de las sociedades precapitalistas. Dentro de este sistema econémico se
generaban habitus desinteresados, habitus antiecondmicos, que se daban de preferencia
al interior de las relaciones domesticas. De igual manera Wolf, citado por Bolufer
(2002:115) muestra los sistemas de asistencia a los pobres, en un marco de relaciones,
inscritos al interior de un orden social en que los que dar y recibir eran parte constitutiva
de los lazos de clientela basados en los valores familiares, el status, el honor y el

respeto; relaciones que a pesar de ser desiguales eran instrumentalizadas por los



benefactores y los asistidos. Es asi como se entiende que la caridad hiciera parte de un
mecanismo de poder caracteristico de una sociedad regida por relaciones patrimoniales.
Es en este orden de ideas que se encara el sistema de la caridad, mostrando como las
familias prestantes de Popayan contaban con una serie de familias a las que socorrian
mediante la ayuda que les brindaban, la cual se daban en la mayoria de los casos en
especies mas no en dinero en efectivo.

Siguiendo a Bourdieu (1999:152) se podria decir que mediante esta serie de
acciones se busca obtener un beneficio simbdlico, que en algunos casos se presentaba
como la bdsqueda por el reconocimiento y la obediencia, en otros como la busqueda de
la santidad. La primera aseveracion es aplicable para el caso de los sefiores, situacion
que alimentaba sus redes clientelares, y la segunda para Maya, quien por su accionar
caritativo era conocido como el cirujano de los pobres, y actualmente como su santo.

Aunque las aseveraciones de estos autores fueron desarrolladas para el antiguo
régimen en Europa, pueden servirme como metafora para entender nuestras sociedades
igualmente jerarquizadas, aungue ya cruzadas para la época de estudio por la idea del
progreso.

En el caso latinoamericano, se debe tener en cuenta que tal como argumenta
Kingman (2006:159) para Quito; la relacion con los pobres en el siglo XIX se
organizaba a partir de la institucion de la caridad. Los sefiores de la ciudad se
organizaron bajo esa institucion, como una forma de “capital simbdlico” que les
permitia mantener “su rango”; se concebia como un deber ser de los que mas tienen
para con lo menos desprovistos de fortuna material o de recursos espirituales, la cual se
retribuia con la “gratitud” y la “obediencia”.

El hecho de ocupar un lugar importante en una institucion asistencial producia
réditos, sobre todo en términos de una economia simbdlica, de bienes de prestigio
(Kingman 2007a:60). Esta situacion, en Quito, empez6 a cambiar en el transito hacia la
primera modernidad con el paso de la caridad a la beneficencia liberal y a la seguridad
social, ya que el desarrollo de la misma implicaba el menoscabo de la relacion sefiorial
de la “obediencia” y la “gracia” (Kingman 2007a).

Mi hipétesis es que en Popayan a pesar de los cambios generados por la dindmica
mercantil y capitalista en Colombia, la urbe se conservd como una ciudad sefiorial hasta
bien avanzado el siglo XX. Uno de sus ejes fundamentales se daba por intermedio del
mantenimiento de la institucion de la caridad. En este orden de ideas, recupero el

funcionamiento de La Conferencia de San Vicente de Paull, como una institucion



caritativa que permitia relacionar a los sefiores de la ciudad con “sus pobres”,
evidenciando el laborioso rol que Maya desempefiaba al servir de puente comunicante
entre el dar y el recibir, y al mismo tiempo como mediador, como creador de la ilussio
(Ver a Bourdieu 1999:141-143), en tal sentido la presente investigacion muestra el gran
compromiso que llevaba a cabo en relacion a la actividad caritativa que desarrollaba
alrededor de los pobres y enfermos, y como las mismas hacian parte del engranaje de
poder de dicha sociedad patrimonial.

En el segundo capitulo Maya se presenta como alguien que se encontraba en el
transito entre los sistemas caritativos y los servicios de asistencia médica social; tal y
como se desprende al indagar por el rol que desempefiaba en relacion al cuidado de los
leprosos de ciudad y sus alrededores, su activo papel frente a las epidemias y en la
profilaxis de la prostitucion. Todo ello enmarcado dentro del proceso de evolucion del
sistema hospitalario de Popayan.

A pesar de que existen numerosos estudios que ilustran sobre la medicalizacion, en
su mayoria los mismos se hacen desde el estudio de las précticas positivistas de los
higienistas. El aporte de la presenta investigacion, en este aspecto, es que caracteriza a
Maya como un personaje que sin llegar a tener un conocimiento cientifico que lo
acreditara en el campo médico transitaria desde las practicas curativas asociadas al saber
popular a la asistencia médica publica, proceso por el que atravesaba la ciudad en las
primeras décadas del siglo XX. De igual manera se precisa como a pesar de su muerte
continua siendo asociado por los pobres como un ser que adn continua curando,
revitalizando asi su imagen de sanador de hombres, epiteto que acompafia su tumba:
pertransit benefaciendo et sanando omnes.

Otra contribucién de la investigacién consiste en que parte de una organizacion
religiosa para estudiar la medicalizacion; en tal sentido se indaga por el papel
protagonico que desempefié La Conferencia de San Vicente de Padl en este proceso, ya
que a pesar de que en el primer capitulo se la muestra como una orden catolica asociada
al mantenimiento del status quo tradicional, se debe tener muy presente que para la
época de estudio ya se encontraba en transito de constituirse en una orden catélica
moderna, hecho evidenciado al estudiar el activo papel desarrollado en el campo de la
salud.

El concepto de medicalizacién lo retomo de Foucault (1990:109-110), quien
argumenta que antes del siglo XVl en Europa no existian hospitales con las funciones

que se conocen actualmente, ya que ellos no eran una institucion para curar sino para



asistir a los pobre en su morir. En tal sentido, la institucién hospitalaria no era atendida
por médicos sino por personas caritativas que mediante esta obra buscaban obtener la
salvacion eterna, asi se salvaba el alma del moribundo y de la persona que le ayudaba en
el transito de la vida a la muerte, era una forma de caridad para salvar el espiritu del
moribundo. Estas consideraciones, cambiaron con la emergencia de la modernidad,
presentandose la generacion de un campo de saber, del espacio de funcionamiento de
una ciencia que responde a su propia logica, el campo médico desarrollado desde
saberes institucionalizados; el cual en el proceso de su constitucién desmanteld el
campo de la medicina popular, pasando del sistema de la caridad para acompanar en la
muerte hacia la beneficencia estatal, dado que la emergencia del capitalismo
propugnaba por la preservacion de la vida para la produccion. Por ende al convertirse el
ser humano en un engranaje valioso de la maquina productiva debia ser cuidada, ya que
dentro del mismo se habia realizado una gran inversion para cualificarlo como fuerza de
trabajo que no se debia simplemente dejarse morir.

En tal sentido, con respecto a los hospitales europeos, durante el siglo XVIl1, se van
desarrollando una serie de medidas de saneamiento y control, y en su lugar ellos dejan
de ser los lugares de infeccion donde se amontonaban los heridos, enfermos,
contagiosos, locos, ancianos y mendigos, para convertirse en hospitales especializados
(Urteaga 2006:8). A pesar de estas consideraciones se debe tener en cuenta que la
medicina europea necesitd medio siglo, entre 1840 y 1880, para afirmarse
autbnomamente, construyendo un conjunto de conocimientos y de practicas coherentes
y eficaces que le permitiera afirmarse como especialista de los problemas de higiene
publica arrebatdndosela a las concepciones religiosas moralizantes (Zarate 2002:9). Es
asi como el poder médico se apropia del hospital como escenario privilegiado de
sanacion en detrimento de los hospitales de caridad sostenido por las 6rdenes religiosas.

En el caso latinoamericano, tal y como resume Cueto (2005:50), a pesar de que hay
algunos trabajos valiosos “aun se carece de un panorama claro del proceso de validacién
y resistencia a la que se enfrentd la institucionalizacion de la salubridad
latinoamericana”. Este autor presenta un recorrido sobre esta tematica en América
Latina; entre los trabajos que resefia estd el de Palmer sobre la medicina estatal en
América Central. Carbonetti estudia la conformacion del sistema sanitario argentino,
concentrandose en la ciudad de Cordoba entre 1880 y 1926. Aréchiga investiga la
dictadura sanitaria referente a la educacién y propaganda higiénica en el México

Revolucionario (1917-1934). Carillo indaga por la salud publica y el poder durante el
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cardenismo en México (1934-1940). En el caso del Brasil se cuenta con los trabajos de
Villela y LoOpez sobre la institucionalizacion del Instituto Oswaldo Cruz; la
investigacion de Hockman sobre el cambio politico y la reforma de salud publica que se
presentd durante el primer gobierno Vargas (1930-1945); Vieira se interroga por la
expansion de la autoridad estatal y el servicio especial de salud publica en Brasil entre
1942 y 1960.

Estos trabajos presentan de acuerdo a Cueto un panorama general sobre el proceso
de la medicalizacion en nuestra region. Para el caso colombiano, Obregon (1997:141),
retoma el concepto de Foucault, y lo matiza al definirlo como “la tendencia a delegar en
los médicos asuntos que previamente se encontraban en manos de la comunidad”. Es el
poder médico entrando al hospital, para lo cual desmantel6 el saber popular. Lo
interesante de Obregdn es que estudia como se dio el proceso de medicalizacion en
referencia a la lepra, una de las enfermedades que eran asistidas por Maya y por ende su
importancia para la presente investigacion.

También resalto el trabajo de Alvarez (1999:5) para el caso de Buenos Aires; quien
indaga por la formacion de aparatos, dispositivos legales, normativas, que crearon la
institucion de la salud; los cuales enfrentaron una resistencia desde la cultura popular,
ya que el arte de curar estaba reservado hasta ese momento al curandero del barrio 0 a la
terapia familiar. Tal era el caso de Maya, quien preocupado por servir a los necesitados
a partir de una experiencia empirica llevé a que uno de los apelativos con que se le
conociera fuera el de ser “el cirujano de los pobres”. Sin embargo, se debe recalcar que
él no se convertiria en un agente de resistencia del poder médico sino en un personaje
activo de la medicalizacién, como se ilustra en su momento.

De otra parte, Foucault (1990:105), escribe que un campo de resistencia a la
medicalizacion se gesto en el campo de las practicas religiosas, tal es el caso del culto a
los santos populares que se vivifican como los médicos de los pobres. La ultima
aseveracion de este autor concuerda con los trabajos desarrollados en el caso
latinoamericano por Jime (1974), Ronzelen (1985) Montero (1989), Duncan (1989),
Mufioz (1989) y Prit (1989). Este es el tema del tercer capitulo, ya que desde la muerte
de Maya, su tumba se ha convertido en el referente de una serie de practicas de
religiosidad popular que se dan alrededor de ella, las que privilegian su capacidad
milagrosa en el campo de la salud; en tanto la religiosidad oficial busca en el culto de
los santos un modelo de vida a imitar por parte de los creyentes. Para contrastar estas

dos concepciones sobre la santidad procedi a recoger una serie de testimonios orales que
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lo recrearan, de una parte la vision de los representantes de la Iglesia Catélica como
agentes del poder institucionalizado y de otra el juego del contrapoder de sus devotos.
Aunque este era el planteamiento inicial de la investigacion, el trabajo de campo
antropoldgico, desarrollado entre los meses de marzo y diciembre del 2008, alrededor
del culto que se le tributa en el Cementerio Catdlico Central de Popayan, me permitid
incluso indagar por el proceso de desacralizacion y de nuevos atributos que se esta

dando actualmente en torno a su imagen.

Para la realizacion de la investigacion, acudi a un trabajo documental, rescatando
algunas fuentes primarias representadas en su mayoria en testimonios escritos que dan
cuenta de Maya. De igual manera se incluyeron algunas referencias que se encuentran
por fuera de la época de estudio, pero que sin embargo son fundamentales para entender
el contexto en que se desarrollaba su vida, y lo que sucederia después de su muerte en
1930, en relacién a los temas tratados. Sin embargo, hago la aclaracion de que el
presente documento no profundiza en el trabajo de archivo, simplemente recabe
informacién del pasado que me permitiera contar con un panorama sobre lo que estaba
sucediendo en la ciudad entre fines del siglo XIX e inicios del XX; ya que mi objetivo
es mostrar el juego de representaciones en que se encuentra: como un intermediario
entre los pobres y los sefiores de la urbe; como un personaje que se encontraba en el
transito de los sistemas caritativos publicos y los sistemas de asistencia social médica

publicos; y entre la religiosidad popular y la religiosidad oficial.





