Vol. 7, Nam. 14, julio-diciembre 2025. e-ISSN: 2594-2891

Escripta

LLA VIRUELA DE 1844 EN LA PENINSULA
DE BAJA CALIFORNIA: EFECTOS,
RESPUESTAS INSTITUCIONALES

Y PRACTICAS DE LA SALUD PUBLICA

THE 1844 SMALLPOX EPIDEMIC

IN THE BAJA CALIFORNIA PENINSULA:
EFFECTS, INSTITUTIONAL RESPONSES,
AND PUBLIC HEALTH PRACTICES

Norma del Carmen Cruz Gonzalez
orcid.org/0000-0002-1668-8562

Arturo Fierros Hernandez
orcid.org/0000-0002-5689-7529

Recepcion: 22 de septiembre de 2025
Aceptacion: 10 de diciembre de 2025

Este es un articulo de acceso abierto distribuido bajo los términos de la Licencia Creative Commons
Atribucion-No Comercial-Compartir igual (CC BY-NC.SA 4.0), que permite compartir y adaptar siempre
que se cite adecuadamente la obra, no se utilice con fines comerciales y se comparta bajo las mismas
condiciones que el original.




LA VIRUELA DE 1844 EN LA PENINSULA
DE BAJA CALIFORNIA: EFECTOS, RESPUESTAS
INSTITUCIONALES Y PRACTICAS DE LA SALUD PUBLICA

THE 1844 SMALLPOX EPIDEMIC IN THE BAJA CALIFORNIA
PENINSULA: EFFECTS, INSTITUTIONAL RESPONSES,
AND PUBLIC HEALTH PRACTICES

Norma del Carmen Cruz Gonzélez!
Arturo Fierros Hernandez?

Resumen

El texto analiza la epidemia de viruela que afect6 a la peninsula de la Baja
California, México, en 1844, particularmente en la region sur, en las localida-
des de La Paz, Loreto y Comondu. El estudio reconstruye el brote y expone
la fragilidad del sistema sanitario decimondnico, las respuestas instituciona-
les improvisadas y la resistencia social hacia la vacunacion. Las limitaciones
documentales nos permitieron revisar las defunciones de Comondu desde un
analisis demografico y La Paz y Loreto, desde una revision documental his-
torica. Sobre todo, la importancia de estudiar un periodo previo al proceso de
institucionalizacidn de la salud publica en México permite delinear el proceso
de propagacion, sus consecuencias y el contexto politico y social que molded
la gestion del brote. El estudio aporta evidencia del caracter estructural de las
epidemias en la region y subraya la necesidad de incorporar las experiencias
regionales a la historiografia nacional sobre salud publica.

Palabras clave: viruela, historia de las epidemias, Baja California Sur, historia
de la salud publica.
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Abstract

The text analyzes the smallpox epidemic that affected the Baja California pen-
insula, Mexico, in 1844, particularly in the southern region, in the towns of La
Paz, Loreto, and Comondu. The study reconstructs the outbreak and exposes
the fragility of the nineteenth-century health system, the improvised institu-
tional responses, and social resistance to vaccination. Documentary limitations
allowed us to review deaths in Comondt from a demographic analysis and La
Paz and Loreto from a historical documentary review. Above all, the impor-
tance of studying a period prior to the institutionalization of public health in
Mexico allows us to outline the process of propagation, its consequences, and
the political and social context that shaped the management of the outbreak.
The study provides evidence of the structural nature of epidemics in the region
and highlights the need to incorporate regional experiences into the national
historiography of public health.

Key words: Smallpox, History of epidemics, Baja California Sur, Public
Health’ History.

Introduccion

La historia de las epidemias en México ha sido abordada desde distintas pers-
pectivas.’ Una de ellas, la historia de la salud ptiblica, se enfoca —como sefiala
Diego Armus— en las relaciones entre poder, Estado, instituciones, profesion
médica y practicas sociales. Esta vision suele presentar a la medicina publica
como parte de un proyecto progresista, centrado en la salud colectiva y en
las acciones y respuestas politicas para enfrentar enfermedades modernas,

3 Donald Cooper, Epidemic Disease in Mexico City 1761- 1813. An administrative, social and
medical study, (Texas, University of Texas press, 1965); José Ronzon, Sanidad y modernizacion
en los puertos del Alto Caribe. 1870-1915, (México, Universidad Autdnoma Metropolitana, 2004);
Ana Maria Carrillo, “;Estado de peste o estado de sitio?: Sinaloa y Baja California, 1902-1903”,
Historia mexicana, 54, no. 4 (abril-junio 2005): 1049- 1103; Ana Maria Carrillo, “Guerra de
exterminio al “fantasma de las costas”. La primera campaia contra la fiebre amarilla en México,
1903-1911”, Curar, sanar y educar. Enfermedad y sociedad en México, siglos x1x y xx coord.
Claudia Agostoni (México, Universidad Nacional Autonoma de México, 2008), 219 256.
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combinando factores médicos, sociales y tecnologicos.* Otra vertiente clave es
la historia demografica, desarrollada por investigadores de diversas disciplinas
que ven en la enfermedad no solo un problema sanitario, sino una via para
explorar procesos sociales mas amplios, asimismo a través de series de datos
cuantitativos. Se enfoca en especial en los efectos de las epidemias sobre la
poblacion, los mecanismos de control, las condiciones de vida y el papel del
Estado en la construccion de respuestas institucionales frente a la mortalidad.’

El objetivo de este trabajo es ahondar en las respuestas institucionales y en
la practica de la salud publica durante el brote de 1844 de viruela en algunos
poblados de la peninsula de Baja California. Asi, incluye, por un lado, una
revision documental sobre este proceso antes de su institucionalizacidon en
especifico en La Paz y en Loreto, y un anélisis demogréafico en Comondu. Lo
anterior debido a que los documentos consultados en el Archivo Historico de
Baja California Sur correspondian a La Paz y a Loreto y en menor cantidad
de informacién sobre Comondu y, de igual forma, la informacion cuantitativa
solo correspondia a Comondu, pero no para Loreto, que es el puerto por donde
ingresaba la poblacion para llegar al area de Comondu. Asi que, desde esta
fragmentacion documental, se ha reconstruido este dicho brote del afio 1844
y sus diferentes efectos en el area peninsular bajacaliforniana.

Asimismo, se debe aclarar que la Baja California constituia una sola en-
tidad: Californias, como categoria politica posterior a la independencia de
México. Se constituia en un solo distrito y se dividié en 1837 en los partidos
del Sur, con La Paz, Loreto (que incluia todo el norte hasta la frontera) y San
José del Cabo. En 1847 se regresa a la categoria de Alta y Baja California y
en 1848, la Baja California se divide en dos partidos, el Sur y el Norte. Para
1850 habia siete distritos o municipalidades: La Paz, San Antonio, San José,
Todos Santos, Mulegé, Comondu y Santo Tomas (que correspondia al norte).®

* Diego Armus, “La enfermedad en la historiografia de América latina moderna”, Asclepio, no.
2 (2002): 43.

5 Diego Armus, “La enfermedad en la historiografia de América latina moderna”, Asclepio, no.
2 (2002): 43.

S INEGI, Division territorial del estado de Baja California Sur de 1810 a 1995 (Aguascalientes,
INEGI, 1997), 50-51.
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Lo anterior es el periodo correspondiente a este texto y se debe considerar la
region peninsular de manera integrada.

A manera de un breve estado de la cuestion y el resalte de la importancia de
la historia demografica en el estudio de las poblaciones se expone lo siguiente:
quienes han adoptado el enfoque de la historia demografica, suelen centrarse
en regiones o localidades especificas, explorando los efectos de las epidemias
sobre la dindmica poblacional. Uno de los primeros estudios histéricos sobre
epidemias en México desde esta perspectiva aparecid en 1937, con la obra del
historiador estadounidense Sherburne F. Cook, The Extent and Significance
of Disease among the Indians of Baja California, 1697-1773. En ella, plantea
como hipotesis principal que una de las causas fundamentales del drastico
descenso de la poblacion indigena en la peninsula fue la irrupcidon de multiples
epidemias tras la llegada de los europeos a la region.’

Las investigaciones de Sherburne F. Cook han ejercido una influencia
notable en generaciones posteriores de historiadores, siendo quiza el caso mas
significativo el de Elsa Malvido. Formada en dialogo con la historia serial fran-
cesa, Malvido retoma el enfoque cuantitativo y regional para comprobar, en el
contexto de Cholula, Puebla, una de las hipotesis centrales de Cook: el impacto
decisivo de las epidemias en la dréastica disminucidn de la poblacion indigena.
Para ello, recurre al analisis sistematico de libros parroquiales y documentacion
civil y eclesiastica de la época, afinando los métodos demograficos aplicados al
ambito local.® Su trabajo se inserta en una corriente historiografica que, hacia
finales del siglo xx e inicios del xx1, comenz6 a expandirse en México con
mayor fuerza: aquella que aborda las enfermedades no solo como episodios
clinicos, sino como procesos historicos con consecuencias estructurales en la
dinamica poblacional.

En este marco, una parte significativa de la historiografia sobre epidemias
en México ha privilegiado el analisis de los impactos demograficos mediante

7 Las conclusiones de Cook en inglés: “that between 25 and 40 per cent of the population decline
in Lower California may be directly attributed to epidemic disease”, en Sherburne Cook, The
extent and significance of disease among the Indians of Baja California, 1697-1773 (Berkeley,
University of California, 1937), 36.

8 Elsa Malvido, “Factores de despoblacion y de reposicion de la poblacion de Cholula, 1641-18107,
Historia mexicana, 23, no. 1, (1973): 52-110.
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el uso de fuentes cuantitativas como censos, registros parroquiales y series de
defunciones. Desde esta perspectiva, se han reconstruido curvas de mortalidad
y detectado crisis demograficas asociadas a brotes epidémicos en distintas
ciudades del pais, particularmente durante los siglos xviir y xix. Estos estu-
dios han permitido identificar patrones espacio-temporales en la propagacion
de enfermedades, asi como evaluar su intensidad y duracion.’ Otros trabajos,
en cambio, han optado por enfoques mas cualitativos o mixtos, centrados en
la interaccion entre enfermedad y desigualdad social. A través del cruce entre
documentacion parroquial, archivos gubernamentales y cronicas médicas, se
ha mostrado como las condiciones materiales, el acceso desigual a la atencion
y los imaginarios colectivos influyeron en las tasas diferenciales de mortalidad
segun clase, género o grupo étnico.'”

Finalmente, una linea de investigacion interdisciplinaria ha buscado inte-
grar variables médicas, sociales, culturales y politicas, abordando las epidemias
como fenomenos complejos que alteraron no solo la estructura poblacional,
sino también las formas de gobierno, la percepcion del riesgo y la organizacion
del espacio urbano. Hiram Félix Rosas y Jos¢ Marcos Medina demuestran
como una enfermedad infecciosa, como la viruela en el caso de Sonora, puede
analizarse como un eje articulador de dinamicas sociales, relaciones de poder y
formas locales de organizacion frente al riesgo sanitario, incluso en contextos
previos al siglo xx.!! Este tipo de aproximaciones ha favorecido la colaboracion
entre demodgrafos historicos, antropdlogos, médicos e historiadores sociales,
aportando una comprension mas integral de los efectos de la enfermedad en
contextos locales especificos.'?

? Lilia Olivier “La intensidad de las crisis demograficas en las ciudades de México y Guadala-
jara 1800- 1850 Takwa 5, no. 8 (2005): 13-36; Manuel Mino, “El otofio de la muerte. La crisis
demografica de 1779 en la ciudad de México”, Historia mexicana 62, no. 2, (2012): 591-626.

10 Lilia Olivier, Un verano mortal. Andlisis demogrdfico y social de una epidemia de célera: Gua-
dalajara, 1833 (Guadalajara, Unidad Editorial, 1986); Lourdes Marquez, La desigualdad ante la
muerte en la ciudad de México. El tifo y el colera (1813-1833) (México, Siglo xx1, 1994); Hiram
Félix, Cuando la muerte tuvo alas. La epidemia de fiebre amarilla en Hermosillo (1883- 1885)
(Hermosillo, El Colegio de Sonora, 2010); América Molina, Guerra, tifo y cerco sanitario en la
Ciudad de México 1911- 1917 (México, CIESAS, 2014).

11 José Marcos Medina e Hiram Félix Rosas, “Una epidemia invisible: la viruela de 1869-1871 en
Sonora”, Relaciones. Estudios de Historia y Sociedad 38, no. 152 (2017): 67-108.

12 Miguel Cuenya, et. al., El cdlera de 1833 una nueva patologia en México. Causas y efectos
(México, Instituto Nacional de Antropologia e Historia, 1992).
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Sin duda, muchos de los estudios que se han mencionado estan claramente
influenciados por Elsa Malvido,'* tanto en la metodologia como en ¢l trata-
miento riguroso de las fuentes documentales.'* A partir de su impronta, pueden
identificarse al menos dos vertientes que han seguido derroteros distintos. Una
de ellas se consolid6 en la Escuela Nacional de Antropologia e Historia (ENAH),
institucion en la que Malvido imparti6 catedra, y cuyos integrantes han incor-
porado de manera consistente herramientas provenientes de la antropologia
y las ciencias forenses. Este enfoque interdisciplinario ha permitido abordar
las epidemias no solo desde la dimension demografica, sino también conside-
rando los restos materiales, los contextos funerarios y los sistemas simbolicos
asociados a la muerte masiva, enriqueciendo con ello la comprension de los
efectos sociales y culturales de la enfermedad."

Otro grupo consolidado es el que conforma la Red de Historia Demogra-
fica, integrada tras una serie de encuentros académicos realizados entre 2006
y 2009, y encabezada por Chantal Cramaussel.'® Esta red, conformada en parte
por historiadores formados en el Colegio de Michoacén, ha profundizado en
el uso de registros parroquiales y protocensales para el estudio de epidemias,
apostando por el analisis de regiones tradicionalmente marginales dentro de
la historiografia mexicana.!” Su trabajo ha permitido visibilizar dinamicas epi-
demioldgicas en localidades antes ausentes del debate académico, asi como
recuperar enfermedades poco estudiadas, reabrir discusiones sobre otras mas

13 Miguel Cuenya, Puebla de los Angeles en tiempos de una peste colonial (Zamora, El Colegio
de Michoacan, 1999).

4 Yesenia, Pefia, “Rastreando la mortalidad en los archivos parroquiales de Santa Maria de El
Cardonal, 1800- 18587, Dimension antropologica 36, (2006): 63-91; América Molina del Villar
“Los alcances de la inoculacion y el impacto de la viruela de 1797 en la parroquia de San Agus-
tin Jonacatepec”, Relaciones Estudios de Historia y Sociedad 40, no. 157 (enero-marzo 2019):
178-214.

15 América Molina, Lourdes Marquez y Claudia Pardo, El miedo a morir. Endemias, epidemias y
pandemias en México: andalisis de larga duracion (México, CIESAS, 2013).

16 Mario Magafia (coord.), Epidemias y rutas de propagacion en la Nueva Espaiia y México (siglos
xvir-xix) (México, Archivo Historico Pablo L. Martinez, 2013).

17 Gustavo Gonzalez, “Consecuencias demograficas de las epidemias en la Parroquia de Santa
Maria de las Parras (1762-1815)”, Letras historicas, no. 19 (2018): 79- 98; Gustavo Gonzalez,
“Consecuencias demograficas de dos epidemias coloniales en las familias de Taximaroa”, Se-
cuencia, no. 108, (septiembre-diciembre 2020): 1-30.
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conocidas'® y trazar rutas de propagacion que alcanzaron territorios periféri-
cos del pais."” De forma reciente, algunos de sus integrantes han coordinado
investigaciones que incorporan fuentes preestadisticas y documentacion mé-
dica, ampliando el repertorio metodoldgico disponible para el estudio de la
mortalidad y la enfermedad en contextos historicos.*

En ese marco, en 2008 se publicd un dossier dedicado especificamente
a la viruela en una revista académica, dentro del cual destaca el articulo de
Chantal Cramaussel, miembro fundador de la Red. A diferencia de otros tra-
bajos centrados exclusivamente en parametros cuantitativos,?! Cramaussel
explora la recurrencia de la viruela, las medidas preventivas adoptadas y, en
particular, la implementacién del método mas promovido para su contencion:
la vacunacion. Su andlisis permite comprender la viruela no solo como un
evento demografico, sino como un fendmeno mas amplio que articuld saberes
meédicos, respuestas institucionales y practicas sociales. Si bien su enfoque
se aparta parcialmente de la tradicion estadistica, la propia autora subraya la
necesidad de retomar ese camino al afirmar que “debemos volver al estudio
cuantitativo de las fuentes parroquiales y del registro civil para [que] podamos
tener hipotesis mas firmes”.?> Todo indica que este trabajo marco el inicio de
una trayectoria mas definida hacia la historia demografica de las epidemias,
donde Cramaussel ha sabido conjugar sensibilidad regional con una exigencia

18 Gustavo Gonzalez, Epidemias de matlazahuatl, tabardillo y tifo en la Nueva Esparia y México.
sobremortalidades con incidencia en la poblacion adulta del siglo xvir al xrx (Saltillo, Quinta-
nilla ediciones, 2017).

1 David Carbajal, “La epidemia del colera de 1833-1834 en el obispado de Guadalajara. Rutas
de contagio y mortalidad”, Historia Mexicana 60, no. 4, (2011): 2025-2067; Mario Magana
(coord.), Epidemias y rutas de propagacion en la Nueva Espaiia y México (siglos XvIII-XIX)
(México, Archivo Historico Pablo L. Martinez, 2013); José Marcos Medina ¢ Hiram Félix Rosas,
“Una epidemia invisible: la viruela de 1869-1871 en Sonora”, Relaciones. Estudios de Historia
y Sociedad 38, no. 152 (2017): 67-108.

20 Chantal Cramaussel y Tomas Arenas, Causa de muerte. Aportes metodologicos a partir de
fuentes preestadisticas y médicas (Michoacan, el Colegio de Michoacan, 2020).

2! David Carbajal, “Las epidemias de viruela en Bolafios, 1762-1840, Relaciones 29, no. 114
(2008): 21- 43; Raul Garcia, “Morbilidad y vulnerabilidad en una epidemia de viruela: Nuevo
Reino de Leén, 17987, Relaciones 29, no. 114 (2008): 45-75; Olivier, Lilia, “La epidemia de
viruela de 1830 en Guadalajara”, Relaciones 29, no. 114 (2008): 77-99.

22 Cramaussel, Chantal, “La lucha contra la viruela en Chihuahua durante el siglo X1x”, Relaciones
29, no. 114 (2008): 101-132.
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metodoldgica rigurosa, contribuyendo a consolidar una linea de investigacion
que vincula historia social, historia de la salud y analisis poblacional.

La publicacion en 2010 de la trilogia El impacto demografico de la viruela
en México, coordinada por Chantal Cramaussel y colegas, marcé un hito en la
historiografia de las epidemias al ofrecer una vision de amplio espectro, que
abarca desde el periodo virreinal hasta el siglo xX. Si bien el andlisis se con-
centra en los siglos xvIi y xix —donde se documentan con mayor densidad
los efectos demograficos de los brotes epidémicos—, los volimenes también
abren la puerta al estudio del periodo posrevolucionario, aunque de manera mas
puntual. El valor de esta obra no radica inicamente en su cobertura cronologica
o geografica, sino en su capacidad para articular fuentes parroquiales, médicas y
administrativas en una lectura estructural de la enfermedad. Al mostrar como la
viruela transformo patrones de reproduccion, intervenciones estatales y formas
de control social, esta trilogia consolida una agenda metodoldgica rigurosa y
reafirma el potencial de la historia demografica para comprender fendmenos
epidemioldgicos como procesos sociales de largo plazo.?

Una de las regiones incluidas en esta trilogia es la peninsula de Baja Cali-
fornia, estudiada por Mario Alberto Magana. A partir del andlisis de registros
parroquiales, fuentes protocensales y literatura secundaria, Magafa reconstruye
el impacto de la viruela en las crisis demograficas durante la etapa misional,
mostrando como la enfermedad alcanz6 un cardcter endémico hacia 1782.
Su estudio se centra en el periodo de 1769 a 1782 y principalmente sobre la
zona central de la peninsula, con referencias esporadicas al norte, lo que deja
amplias areas y temporalidades por explorar. Esta cobertura parcial confirma
que, pese a su inclusion en obras de alcance nacional, la viruela en Baja Ca-
lifornia sigue siendo un fenomeno para estudiarse, tanto en términos de su

2 Chantal Cramaussel, (edit.), El impacto demogrdfico de la viruela en México de la época colo-
nial al siglo xx. La viruela antes de la introduccion de la vacuna, vol. 1 (Zamora, El Colegio de
Michoacén, 2010); Chantal Cramaussel y Mario Magaifia (edits.), EIl impacto demogrdfico de la
viruela en México de la época colonial al siglo xx. La viruela después de la introduccion de la
vacuna vol. 11 (Zamora, El Colegio de Michoacan, 2010); Cramaussel, Chantal y David Carbajal
(edits.), El impacto demogrdfico de la viruela en México de la época colonial al siglo xx. Estudios
de larga duracion vol. 111 (Zamora, El Colegio de Michoacan, 2010).
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persistencia posterior como de su interaccidon con otros procesos sociales y
epidemioldgicos en la region.?

A la luz de lo expuesto se inscribe el articulo que aqui se presenta. En
1844, como se menciond al principio, se desarrolldé una epidemia de viruela
que impact6 severamente a varios poblados de la peninsula bajacaliforniana,
tras su ingreso por el puerto de Loreto. Si bien, este brote ha sido mencionado
de forma puntual por Deni Trejo en su estudio sobre la poblacion del Partido/
Distrito Sur de la Baja California —lo que hoy es Baja California Sur—, donde
advierte sobre la recurrencia de las epidemias como un rasgo estructural de
la dindmica demogréfica regional, que hasta ahora no habia sido objeto de un
analisis sistematico.?® Existen, ademas, al menos dos trabajos que aluden tan-
gencialmente a la epidemia al reconstruir el contexto sanitario del periodo, pero
ninguno se detiene en examinar su intensidad, temporalidad ni consecuencias
demograficas. Esta ausencia resulta significativa, dado que revela no solo un
vacio documental, sino también una discontinuidad en la integracién de la pe-
ninsula a las narrativas mas amplias sobre la historia de la viruela en México.*
En este sentido, el presente texto constituye un acercamiento y reconstruccion
al brote de viruela de 1844 en Baja California desde una perspectiva histérico
demografica, proponiendo una lectura donde sus efectos muestran las respues-
tas institucionales y las practicas ejercidas durante la crisis presentada.

Las fuentes disponibles confirman que la epidemia alcanzo distintos puntos
de la peninsula, incluso distantes como San Ignacio, San Bartolo y San Anto-
nio; sin embargo, es en La Paz, Comondu y Loreto donde sus efectos resultan
mas visibles y documentados. El afio de 1844 se asume como eje cronoldgico
no solo por la presencia de la viruela, sino por su insercién en un momento

24 Mario Magafia, “Las epidemias en la peninsula de Baja California entre 1769 y 1834, con
especial hincapié en la magnitud y el significado de 1780- 1782”, en ed. Chantal Cramaussel, El
impacto demogrdfico de la viruela en México de la época colonial al siglo xx. La viruela antes
de la introduccion de la vacuna vol. I (Zamora, El Colegio de Michoacan, 2010), 37- 58.

2 Deni Trejo, “Declinacion y crecimiento demografico en Baja California, siglos xviit y xix. Una
perspectiva desde los censos y padrones locales”, Historia Mexicana 54, no. 3 (2004): 761-831.
26 Arturo Fierros, “El contexto historico de las practicas sanitarias y las enfermedades en las Ca-
lifornias durante el siglo X1x”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 37, no. 146 (2016):
13- 45; Ignacio, Rivas, «La politica sanitaria durante el régimen de Porfirio Diaz, su aplicacion
en el Distrito Sur de la Baja California», Tesis de doctorado en Historia, Morelia, Universidad
Michoacana de San Nicolas Hidalgo, 2017.
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clave de reordenamiento social: la secularizacién del régimen misional, las
ausencias institucionales y el crecimiento progresivo de la “gente de razon”
en el siglo x1x. En este sentido, la epidemia no puede entenderse al margen
de las transformaciones politicas, juridicas y demograficas que redefinieron la
composicion y administracion de la poblacion en el periodo.

Para reconstruir este episodio, se recurrio a un conjunto heterogéneo de
fuentes documentales. En el caso de La Paz, se emplearon los Apuntes histori-
cos de la Baja California de Manuel Clemente Rojo;?’ para Loreto, se consul-
taron documentos oficiales resguardados en el Archivo Histérico de la ciudad
de La Paz; y en lo relativo a Comondu, la principal referencia fue la Guia
familiar de Baja California de Pablo L. Martinez y el registro de defunciones
de la plataforma Family Search.”® Ante la fragmentacion y desigual cobertura
de estas fuentes, fue necesario aplicar una estrategia de triangulacion docu-
mental. La informacion cualitativa procedente de La Paz y Loreto —relativa
a fechas, medidas adoptadas y presencia de la enfermedad— se complementa
con los datos cuantitativos localizados para Comondu, donde si bien no se
cuenta con testimonios oficiales, si existen cifras que permiten dimensionar
el impacto. La triangulacién metodoldgica empleada no solo compensa las
ausencias documentales, sino que permite identificar ritmos diferenciales de
diseminacidn del virus, contrastar respuestas institucionales y detectar posibles
zonas de saturacion sanitaria. Al articular sus fragmentos, es posible delinear
un cuadro regional del brote de viruela y de sus consecuencias demograficas
e institucionales en el contexto de mediados del siglo x1x.

27 Realizados en 1879 y donados a biblioteca Bancroft. Rojo, de origen peruano llegd a México
en 1849 y en 1855 fue nombrado juez constitucional de Baja California por Ignacio Comonfort.
Se distinguid por haber recogido informacion sobre la historia peninsular que se encuentra pu-
blicada por partes en alrededor de cuatro obras diferentes. Para el caso de la viruela en La Paz se
utilizo el rollo 11 del Archivo de microfilm del Acervo documental del Instituto de Investigaciones
Historicas de la Universidad Autonoma de Baja California (AD-1IH-UABC), con informacion que
se encuentra ubicado originalmente en la Biblioteca Bancroft, asi como el siguiente texto: Eligio
Moisés Coronado, Los apuntes historicos de Manuel Clemente Rojo sobre Baja California (La
Paz, 1996), Serie Cronistas 12.

28 Pablo L. Martinez, Guia familiar de Baja California 1700-1900 (México, Editorial Baja Ca-
lifornia, 1965).
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Poblamiento y epidemias en la peninsula de Baja California

El poblamiento de Baja California fue paulatino desde finales del siglo xvi1
hasta el xvii1, comenzando con la llegada de misioneros, soldados y, mas tarde,
colonos civiles. Hacia el ocaso del siglo xviil, la peninsula era considerada
despoblada debido a la fuerte disminucion de la poblacion indigena. Las esti-
maciones al arribo espafiol oscilan entre 25200 y 60 000 personas; sin embar-
go, la cifra més aceptada es la de 42 500 calculada por Sherburne F. Cook, la
cual refuerza la del jesuita Juan Jacobo Baegert, quien afirmoé que habia entre
cuarenta y cincuenta mil almas. A la salida de los jesuitas, segin Baegert, no
quedaban mas de 12000 indigenas en las misiones.”

El descenso de la poblacion indigena en Baja California Sur, como sefiala
Mario Magafa, obedecio a multiples factores socioculturales, entre los que
destacan las epidemias introducidas tras el contacto con los europeos.’® La
llegada de los occidentales trajo consigo enfermedades nuevas para las que las
poblaciones nativas no tenian defensas bioldgicas, y varias de ellas quedaron
documentadas por el impacto demografico que generaron en distintos puntos
del territorio.>' Ya desde 1710 se registro la llegada de viruela por Francisco
Xavier Clavijero. De acuerdo con Ignacio Rivas en las misiones del sur pe-
ninsular disminuy6 a la poblacion nativa en especial en la tltima etapa del
periodo jesuita.*?

En 1781, la viruela se hizo presente en Comondu, asi como en las misiones
de La Purisima Concepcion y Santa Rosalia, donde su impacto se prolongéd

2 Mario Alberto Magafia, Poblacion y misiones de Baja California. Estudio historico demogrdfico
de la mision de Santo Domingo de la Frontera: 1775-1850 (Tijuana, El Colegio de la Frontera
Norte, 1998).

30 Mario Alberto Magafia, Poblacion y misiones de Baja California. Estudio historico demogrdfico
de la mision de Santo Domingo de la Frontera: 1775-1850 (Tijuana, El Colegio de la Frontera
Norte, 1998).

31 Arturo Fierros, “El contexto historico de las practicas sanitarias y las enfermedades en las Ca-
lifornias durante el siglo X1x”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 37, no. 146 (2016):
13-45.

32 Segtin Clavijero, “después de la rebelion de los pericties, sobrevinieron diversas enfermedades
epidémicas, entre los afos de 1740 y 1748, que hicieron tanto estrago en aquella nacidn, que
apenas escapo la sexta parte de ella”. Ignacio, Rivas, «La politica sanitaria durante el régimen de
Porfirio Diaz, su aplicacion en el Distrito Sur de la Baja California», Tesis de doctorado en His-
toria, Morelia, Michoacan, México, Universidad Michoacana de San Nicolas Hidalgo, 2017, 95.
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hasta mayo de 1782. Desde esa zona, la enfermedad se propagd hacia el norte
de la peninsula.** Otra enfermedad que se introdujo en ese periodo fue la sifilis,
la cual, segin Robert H. Jackson, ingreso al territorio desde el sur peninsular y
la Pimeria Alta, por finales del siglo xvii1 y adquirié caracter endémico, con-
tribuyendo también al deterioro de las condiciones sanitarias y demograficas
de la region.’

En este contexto, resulta especialmente relevante analizar la propagacion
de epidemias y las decisiones politicas asociadas en una region que, por un
lado, debia integrarse al proyecto nacional, y por otro, requeria incrementar su
poblaciéon. Como sefiala Deni Trejo, la politica de colonizacion en la peninsula
comenz6 con la expulsion de los jesuitas y los primeros repartos de tierras
impulsados por José de Galvez. Sin embargo, esta estrategia se enfrento a li-
mitaciones estructurales derivadas de las condiciones climéaticas y geograficas
del territorio, lo que restringié su alcance. El nico sector realmente favore-
cido fue el vinculado a la apropiacion de tierras para la ganaderia. A pesar de
los esfuerzos posteriores del Estado mexicano, los proyectos de colonizacion
en la peninsula fueron en gran medida fallidos, en contraste con el éxito que
alcanzaron en Alta California —ya entonces bajo control estadounidense—.**

Hacia la tercera década del siglo x1x comenzaron a consolidarse diversas
actividades de subsistencia vinculadas con la agricultura, la ganaderia y la pes-
ca. Se otorgaron tierras a soldados que habian servido en las antiguas misiones,
primero bajo la Corona espafola y luego bajo el naciente Estado mexicano.*
Este proceso favoreci6 el establecimiento de nuevos nucleos poblacionales,

33 Magana, Mario, “La epidemia de viruela de 1780-1782 y sus rutas de propagacion en el noroeste
novohispano” en coord. Mario Magafa, Epidemias y rutas de propagacion en la Nueva Espaiia
y México (siglos xviir- x1x) (México, Archivo Histoérico Pablo L. Martinez, 2013), 297- 322.

3* Jackson, Robert H., «Demographic and Social Change in Northwestern New Spain California.
A Comparative Analysis of the Pimeria Alta and Baja California Missions», Tesis de Maestria en
Historia, The University of Arizona, 1982, version electronica, 2025.

35 Trejo, Denti, “La poblacion de la California peninsular en el siglo x1x”, en coords. Deni Trejo
y Marco Antonio Landavazo, Poblacion y grupos de poder en la peninsula de Baja California
(La Paz, Universidad Autonoma de Baja California Sur, 1994), 1>

3 Ignacio Del Rio y Maria Eugenia Altable, Breve historia de Baja California Sur (México, Fon-
do de Cultura Econdmica, Fideicomiso para la Historia de las Américas, El Colegio de México,
2000), 119.
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integrados por personas no originarias de la peninsula, lo que transform¢ gra-
dualmente la composicion social del territorio.

Con el paso del tiempo, la colonizacidn del territorio adquirié un papel
estratégico para los distintos gobiernos mexicanos del siglo x1x. Durante este
periodo, se impulso una politica de colonizacion orientada a atraer inmigrantes
extranjeros, facilitada a través del deslinde y concesion de terrenos baldios a
particulares, asi como mediante la compra y reparto de tierras por parte del
gobierno federal. Estas medidas buscaban integrar poblaciones nuevas al teji-
do econémico y demografico del pais, incluyendo regiones periféricas como
la peninsula bajacaliforniana.’” Las migraciones en el periodo permitieron
también las interacciones culturales y la propagacion de bacterias y agentes
de facil contagio.®®

Un ejemplo del vinculo entre reorganizacidn territorial y riesgo epidémico
fue la llegada del colera a México en 1833 procedente de Europa.** Como se ha
documentado, ingresé “a pie por la frontera norte y [por medio del transporte
maritimo] por Tampico y Campeche”. ** Durante el periodo independiente,
el impulso por colonizar las regiones mas vulnerables del pais cobro6 fuerza,
especialmente tras la redefinicion geopolitica de 1848, posterior a la guerra
con Estados Unidos. A partir de entonces, las Californias se convirtieron en
una frontera estratégica, aunque su poblacion —para mediados del siglo x1x—

37 Asi se expidio por ejemplo el Proyecto de Ley General sobre Colonizacion de 1822, el cual
fomentaba la adquisicion de tierras por parte de los extranjeros dentro del Proyecto de Ley General
sobre Colonizacion, México de J.M. Ramos Palomera, 1822, citado en Dieter George Berninger,
La inmigracion en México (1821-1857) (México, SEP/Setentas, 1974), 34-37. En cuanto a los
deslindes de terrenos baldios, éstos fueron estipulados en la Ley de 1883 y la mayoria de ellos se
llevaron a cabo a través del despojo. Entre 1881 y 1906 se deslindaron 49 millones de hectareas,
esto es, una cuarta parte del territorio nacional y accionistas extranjeros obtuvieron la mitad,
lo que significo el 10% del territorio mexicano. Moisés Gonzalez Navarro, La colonizacion en
Meéxico 1877-1910, 12va. ed. (México, Universidad de Texas, 1960), 1-36; Sergio de la Pefia, La
formacion del capitalismo en México (México, Siglo XXI, Instituto de Investigaciones Sociales
UNAM, 1985), 189-190.

38 Arturo Fierros, “El contexto historico de las practicas sanitarias y las enfermedades en las Ca-
lifornias durante el siglo X1x”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 37, no. 146 (2016):
13- 45.

3 Roy Porter, Breve historia de la medicina: De la antigiiedad hasta nuestros dias (México,
Taurus, 2003), 46.

40 Elsa Malvido y Miguel Cuenya, “Las Cartillas médicas y el colera en 1833. El caso de la ciudad
de Puebla”, en comp. Laura Chazaro, Medicina, ciencia y sociedad en el México del siglo xix
(Michoacan, el Colegio de Michoacan, 2002), 125-135.
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seguia siendo escasa y dispersa, concentrada en pequefios ranchos y en lo que
subsistia de los antiguos establecimientos misionales.

Durante la primera mitad del siglo x1x, los registros estadisticos reflejan
una poblacidn escasa y predominantemente indigena en la peninsula. Al inicio
del siglo se contabilizaban apenas 4508 personas en toda la region; para 1836,
la cifra ascendié a 9768, sumando blancos, mestizos e indios; y en 1850 se
registraron 8421 habitantes. Aunque estos numeros muestran fluctuaciones,
es a partir de la segunda mitad del siglo cuando se observa un crecimiento
mas sostenido de la poblacion, impulsado por iniciativas colonizadoras y el
desarrollo de actividades econdmicas como la pesca y la mineria, que abrieron
nuevas fuentes de empleo y atrajeron asentamientos permanentes.

Desde 1830, la ciudad de La Paz comenz6 a desplazar gradualmente a la
antigua mision de Nuestra Sefiora de Loreto —fundada por Juan Maria Sal-
vatierra en 1695 y sede del gobierno territorial a inicios del siglo x1x— como
centro politico-administrativo de la peninsula. Ese mismo afio se declar¢6 la
extincion formal de varias misiones: San José del Cabo, Todos Santos, San
Francisco Javier, San Jos¢ de Comondu, Santa Rosalia de Mulegé, La Purisima
Concepcidn, San Ignacio, Santa Gertrudis y San Francisco de Borja. Tres afios
después, en 1833, el vicepresidente Valentin Gomez Farias decreto la secula-
rizacion de todas las misiones, profundizando el proceso de reordenamiento
territorial. En 1841, el gobernador Luis del Castillo Negrete declaro que las tie-
rras de las antiguas misiones pasaban a ser propiedad de la Reptblica, medida
que provoco un levantamiento encabezado por el dominico Gabriel Gonzélez.
Sin embargo, su resistencia se fue aislando hasta disolverse, marcando asi el
cierre definitivo del orden misional en la peninsula.

San Jos¢ de Comondt tuvo su origen como establecimiento misional jesui-
ta en 1708, fundado por el padre Julian de Mayorga en la zona central de lo que
hoy es Baja California Sur. Su cercania con Loreto —entonces sede misional
de las Californias— favorecié inicialmente la vida misional. Sin embargo, el
progresivo declive de la poblacion indigena y la limitada productividad eco-
noémica durante la administracion jesuita generaron cuestionamientos sobre
la viabilidad del proyecto misional. Tras la expulsion de los jesuitas en 1768,
Comondu experimentd un descenso poblacional, aunque entre 1824 y 1835 se
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registro cierta recuperacion, impulsada por la concesion de tierras para activi-
dades agricolas y ganaderas. En este periodo se entregaron aproximadamente
172 titulos de propiedad, y comenzo6 también un proceso de poblamiento con
inmigrantes, en paralelo a su funcién como punto de paso hacia la Alta Cali-
fornia."!

Durante esta etapa, cada decenio mostré un aumento sostenido en la po-
blacion del sur peninsular, que alcanzé los 40 mil habitantes hacia 1900. En
contraste, la porcion norte de la peninsula —hoy Baja California— apenas
registraba 7583 personas en ese mismo afio. A lo largo del siglo x1x, el sur
fue la region més poblada, sobre todo, en Los Cabos y La Paz. En cambio, la
zona meridional en donde se ubican Loreto y Comondu fue quedando progre-
sivamente marginada, a medida que el desarrollo econdmico y demografico
se desplazaba hacia el extremo sur de la peninsula.*

Para comprender la llegada de epidemias como la viruela a Baja California,
asi como sus respuestas institucionales, es fundamental considerar las rutas de
transporte y movilidad que operaban en el siglo x1x, asi como las limitaciones
en las politicas de vacunacion. En gran parte del territorio peninsular, la in-
munizacion no fue generalizada ni sostenida, y las campafias sistematicas de
vacunacion no se implementaron con continuidad sino hasta bien entrado el
porfiriato.* El principal acceso a la peninsula era maritimo, dada la dificultad
del transito terrestre, en especial para el transporte de mercancias. Las rutas
mas frecuentes conectaban los puertos de San Francisco, San Diego y Ensenada

4 Ulises Urbano Lassépas, Historia de la colonizacion de la Baja California y decreto de 10 de
marzo de 1857, por el ciudadano Ulises Urbano Lassépas. Primer memorial [1859] (Mexicali,
UABC/SEP, 1995, coleccion Baja California: Nuestra Historia).

“2 Deni Trejo sefala que, en las tres primeras décadas del siglo x1x, la poblacion indigena se
encontraba en la fase final de su extincion y la de origen mestizo y europeo inicid su proceso de
crecimiento. En “La poblacion de la California peninsular en el siglo x1x”, en coords. Deni Trejo
y Marco Antonio Landavazo, Poblacion y grupos de poder en la peninsula de Baja California
(La Paz, Universidad Autonoma de Baja California Sur, 1994), 17. Una versién mas ampliada
puede revisarse en Trejo, Deni, “Declinacion y crecimiento demografico en Baja California, si-
glos xvi1 y x1x. Una perspectiva desde los censos y padrones locales”, Historia Mexicana, LIV:
3 (2004): 761-831.

4 Ana Maria Carrillo, “Por voluntad o por fuerza: la lucha contra la viruela en el porfirismo”, en
eds. Chantal Cramaussel y Alberto Magafa, El impacto demografico de la viruela en México de
la época colonial al siglo xx. La viruela después de la introduccion de la vacuna vol. 11 (Zamora,
El Colegio de Michoacan, 2010), 91- 112.
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con La Paz y Loreto, mientras que otras lineas seguian el litoral del Pacifico
desde Sudamérica, pasando por Oaxaca, Guerrero, Mazatlan y Sonora.* En
este contexto, cualquier foco epidémico en esos corredores afectaba de manera
indirecta a la costa peninsular y servir como punto de diseminacion. Las zonas
mas pobladas y con mayor transito se convertian en reservorios ideales para
enfermedades infectocontagiosas, en particular cuando la poblacion carecia
de inmunidad o mecanismos de resistencia frente a nuevos agentes patogenos.

Un ejemplo revelador es la epidemia de viruela que aparecié en Alta Cali-
fornia a finales de 1839 y lleg6 a La Paz en marzo de 1840, sin causar muertes
reportadas. Segun los informes oficiales, se trataba de una forma benigna de la
enfermedad, al grado que no se considerd necesario vacunar a la poblacion, es
posible porque gran parte de los habitantes ya habia desarrollado inmunidad.
No obstante, el jefe politico Luis del Castillo Negrete advirtio que la viruela
se habia internado en el territorio del sur y, aunque no se tenian noticias de su
presencia en el norte, si se reportaban “trastornos” en varias localidades. El
episodio que se ilustra a continuacion, entre otras cosas, muestra como la cir-
culacion viral podia activarse incluso en contextos de baja letalidad aparente,
y como las autoridades locales comenzaban a percibir la vulnerabilidad del
territorio —y sus acciones— ante brotes venidos del exterior.*

La epidemia de viruela de 1844 en la Paz, Loreto y Comondu

Durante siglos, la viruela —causada por el variola virus— fue una de las
enfermedades mas devastadoras de la humanidad. Se estima que cerca de
una décima parte de la poblacién mundial murio, qued6 desfigurada o suftio
secuelas permanentes a causa de esta infeccion.*® El cuadro clinico iniciaba
con fiebre alta, fatiga y malestar general, seguido —entre los dias 12 y 14 de

4 Karina Busto, Comercio maritimo en los puertos de La Paz y Santa Rosalia, Distrito Sur de la
Baja California 1880- 1910 (México, CONACULTA, 2013).

4 Arturo Fierros, “El contexto historico de las practicas sanitarias y las enfermedades en las Ca-
lifornias durante el siglo X1x”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 37, no. 146 (2016):
22-24.

4 Michael Oldstone, Virus, pestes e historia (México, Fondo de Cultura Econémica, 2002), 55.
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incubacion— por una erupcion cutdnea generalizada y la aparicion de tlceras
visibles en todo el cuerpo.*’” En la primera fase, la transmision ocurria a través
de secreciones nasales y la tos, pero una vez desarrolladas las lesiones cuté-
neas, estas también se convertian en focos de contagio. El virus podia, ademas,
permanecer activo durante meses en fomites como ropa, camas o polvo conta-
minado.*® La enfermedad solia recrudecer en invierno y primavera, mientras
que su incidencia disminuia durante las temporadas de lluvia.*” Se distinguian
dos formas clinicas: variola minor (también llamada alastrim) y variola major
(viruela clésica), esta ultima con tasas de letalidad que oscilaban entre el 15 y
el 40 por ciento en personas no vacunadas.>

Como se ha senalado, la viruela llegé al sur peninsular desde épocas tem-
pranas a través de rutas maritimas, y la epidemia de 1844 no fue una excepcion.
En 1842 y 1843 se reportaron casos en Hermosillo, Sonora, lo que podriamos
asumir que su presencia activa en el noroeste del pais®' (Véase mapa 1). Ese
mismo afio, Manuel Micheltorena, jefe politico de la Alta California, informo
que la viruela habia ingresado al territorio bajo su jurisdiccion hacia finales de
octubre de 1843, a bordo de la goleta nacional La California, procedente del
puerto de Mazatlan. Segun su testimonio, los habitantes de los poblados afec-
tados fallecian sin remedio, y para ese momento ya se contabilizaban alrededor
de cuarenta muertes.*?> Diversas fuentes coinciden en que la propagacion de la
epidemia desde esos puntos —Hermosillo o el litoral del Pacifico— alcanzo
la peninsula bajacaliforniana poco tiempo después, siguiendo los patrones
habituales de circulacion maritima.

47 Claudia Agostoni, Médicos, camparias y vacunas. La viruela y la cultura de su prevencion en
México 1870-1952 (México, uNaMm, 2016).

48 Michael Oldstone, Virus, pestes e historia (México, Fondo de Cultura Economica, 2002), 55.
4 Nidia Aguirre, «La alineacion de los planetas: erradicacion de la viruela en México, 1941-
1977», Tesis de Licenciatura en Historia, México, UNAM, 2015, 3.

50 Ana Maria Carrillo, “Los dificiles caminos de la campafa antivariolosa en México”, Ciencias,
no. 55, (1999): 18-25.

51 José Medina e Hiram Félix- Rosas, “Una epidemia invisible: la viruela de 1869-1871 en Sonora”,
Relaciones. Estudios de historia y sociedad 38, no. 152 (2017): 67-108.

52 Arturo Fierros, “El contexto historico de las practicas sanitarias y las enfermedades en las Cali-
fornias durante el siglo x1x”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 37, no. 146 (2016): 13-45.
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Mapa 1. Brotes de viruela por la Baja California, Alta California,
Sonora y Sinaloa, 1839-1844.
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Fuentes. Elaboracion propia con base en: Jos¢ Medina e Hiram Félix- Rosas, “Una epidemia invisible: la viruela
de 1869-1871 en Sonora”, Relaciones. Estudios de historia y sociedad 38, no. 152 (2017): 67-108; Juan de Vargas,
Subprefecto del Partido de Loreto, al juez de paz principal del mismo, Francisco Barefio, Loreto, 13 de abril de
1844, AHPLM, RC, exp. 78, (1I/V-42/L-4/2FF).

En los Apuntes historicos de la Baja California de Manuel Clemente
Rojo, se incluye el testimonio de Ramén Navarro, quien relata que en 1844
se produjo una gran alarma en La Paz por la llegada de la viruela, descrita
como su “primera vez” en el puerto. Segun el testigo, el temor generalizado

53 Es necesario precisar que cuando se mencionaba que llegaba por primera vez una epidemia de
viruela y morian mas personas, se debia a que en futuros ataques de la enfermedad muchos ya
estaban inmunizados, no importando el tipo o la cepa de ésta, porque como se ha demostrado existe
una inmunidad cruzada. Anne Rimoin, et al, “Major increase in human monkeypox incidence
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respondia a la idea de que el primer brote de la enfermedad solia ser el méas
devastador, causando mayores pérdidas que sus reapariciones posteriores. En
dicho testimonio se menciona como autoridad en funciones al coronel Don L.
Maldonado, jefe politico y comandante militar; sin embargo, esta afirmacion
no se corresponde con los registros oficiales. De acuerdo con la documentacion
del Archivo Histérico de Baja California Sur, el 10 de mayo de 1844 Mariano
Garfias entrego el cargo de jefe politico a Francisco Palacios.** Este contraste
subraya la importancia de considerar el cardcter testimonial y reconstructivo
de los Apuntes, elaborados afios después con base en la memoria colectiva, y
que, si bien son valiosos para captar la percepcion social del brote, deben ser
constatados con fuentes oficiales.

Segun el relato de Ramoén Navarro recogido por Manuel Clemente Rojo,
el coronel Don L. Maldonado —descrito como un hombre “rudo” y de ca-
racter “colérico”— asumio un papel activo en la respuesta sanitaria al brote,
particularmente en lo relativo a la administracion de vacunas. Al detectarse
los primeros casos, ordend traer la vacuna desde Mazatlan, replicando una
estrategia previa implementada por Castillo Negrete en 1840. Sin embargo,
en lugar de delegar la tarea al personal médico, fue el propio Maldonado,
junto con el juez de primera instancia Francisco Lebrija, quienes comenza-
ron a vacunar a la poblacién. Navarro asegura que, si bien al principio hubo
disposicion general para vacunarse, pronto comenzo6 a circular la idea de que
quienes habian recibido la vacuna fallecian poco después a causa de “viruelas
malignas”, mientras que algunos no vacunados lograban sanar. Esta percepcion
provoco una fuerte desconfianza entre la poblacion, que derivo en el rechazo
generalizado a la vacuna y la institucién gubernamental responsable. A decir
del testigo, quienes no lograban huir al monte eran forzados a recibir la inocu-
lacion, lo que habria intensificado la tension social y el rechazo a las medidas
impuestas por la autoridad.

30 years after smallpox vaccination campaigns cease in the Democratic Republic of Congo”,
Proceedings of the National Academy of Sciences 107, no. 37 (2010): 16262- 16267. Disponible
en https://doi.org/10.1073/pnas.1005769107

54 Discurso pronunciado por Mariano Garfias, en su despedida al dejar su cargo como jefe politico
y comandante principal de la Baja California, La Paz, 10 de mayo de 1844, en Archivo Histdrico
“Pablo L. Martinez” de La Paz, Baja California Sur, México (en adelante AHPLM), Republica
Centralista (en adelante rRC), exp. 96 11/V-42/L-5/1F).
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En el documento, Ramon Navarro explicaba la forma en que se colocaba
dicha vacuna y como su resultado era un pasaje de ida a la eternidad: “era
ensartar en una aguja gruesa, una mecha de algodon, que humedecian en el
pus [vacuno], y luego como quien cose un lienzo, pasaban esta aguja entre
cuero y carne del vacunado, cortaban el pabilo dejandole la mecha adentro y
a los pocos dias, alma a la eternidad”.> Atinadamente, Navarro asevero que
Maldonado y Lebrija, causaban mayores estragos que la misma peste y en
numero, afirma que de haber mas de 600 habitantes en el puerto, no sumaron
200 al término de la epidemia:

En abril de 1844 la viruela arrib6 a Loreto por Isla del Carmen. Debido a que el
encargado que estaba de reemplazo,* el juez de paz Francisco Barefio, permitio
que desembarcaran en dicho puerto dos personas de la goleta Minerva. Juan Bau-
tista Larrinaga y Ramon Fernandez no cumplieron la cuarentena correspondiente
e introdujeron el mal. Para mayo de ese afo la viruela se habia extendido a La
Paz y Todos Santos. Entre las medidas que tomaron las autoridades fue tener
abiertas tres tumbas de repuesto para quien fuera muriendo lo enterraran, ya
que la gente dejaba corromper los cuerpos a la intemperie por miedo a ser con-
tagiados.’” Asimismo, la tropa fue dada de baja de la milicia para que buscaran
subsistencia por ellos mismos, ya que dicha epidemia causé escasez economica.
En junio de ese afio, alcanz¢ a llegar al poblado de Comondu, y para septiembre
ya habia alejado de estos poblados del centro de la entidad, dejando un saldo de
alrededor de 160 muertes.

Pero ;qué sucedio durante la llegada de la viruela? En abril de 1844, Juan de
Vargas, quien era en ese momento subprefecto politico del Partido de Loreto,
se quejaba de que los individuos que desembarcaron, Larrifiaga y Fernandez,
no hubieran cumplido la cuarentena, a sabiendas de que a otras personas ya se

les habia impedido antes que bajaran del buque debido a la epidemia. Vargas

55 Coleccion The Bancroft Library (en adelante TBL), en Archivo de Microfilm del Acervo general
en el Instituto de Investigaciones Historicas de la Universidad Auténoma de Baja California en
Tijuana, Baja California, México (en adelante AM-1TH-UABC), rollo 11.

¢ Reemplazaba al subprefecto politico del Partido de Loreto, Juan de Vargas.

7 Oficio de Juan de Vargas, subprefecto del Partido de Loreto a Francisco Barefio, juez de paz del
mismo, Loreto, 11 de mayo de 1844, AHPLM, RC, exp. 102 (1I/V-42/L-5/1F).
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reclamaba al juez de paz que si esos cuerpos “eran incorruptibles que no se les
puede introducir la peste”, asi como si por ser pobres, los otros seis individuos
no habian podido desembarcar y estos si, por “un interés que se les ha disimula-
do barrenando las leyes [...]”. Vargas hizo responsable de este acto a Francisco
Barefio y mencion6 que daria a conocer estos acontecimientos al jefe politico
del territorio.™®

Unos dias después, el 18 de abril, ya habia cerca de 12 personas enfermas
de viruela. Por lo que Juan de Vargas, solicité a Juan José Castillo, comandante
militar en Loreto, que liberaran a Cirilo Fierro, preso sobreviviente del mal,
para que lo apoyara en las actividades de prevencion del brote. Explico que
entre las condiciones que habria para su liberacion era que el poblado seria su
prision y que al momento de concluir con la peste seria devuelto a la carcel.”
Juan José Castillo pidi6 permiso a su vez al jefe politico, teniente coronel
Mariano Garfias, y hasta el 25 de abril fue liberado, a través de un fiador y de
presentarse con €l cada veinticuatro horas, aunque afirmaba que la viruela ya
los tenia trastornados, y sélo contaba con el cabo Domingo Cota porque los
demas soldados se encontraban enfermos. Por esta razon, este cabo sirvio de
fiador a Cirilo Fierro.®® El uso de Cirilo Fierro como agente improvisado de
salud, pese a ser un reo, revela tanto la urgencia de la situacion como la falta
de recursos humanos especializados. Es un ejemplo nitido de como la respuesta
sanitaria se articul6 en la frontera entre lo institucional y lo pragmatico.

Para el dia 26 de abril, Juan de Vargas dispuso que nadie saliera del po-
blado con el fin de que ayudaran en los entierros, en especial los que habian
salido bien librados de la epidemia.®! Aunque es muy probable que en cuanto

58 Juan de Vargas, Subprefecto del Partido de Loreto, al juez de paz principal del mismo, Francisco
Barefio, Loreto, 13 de abril de 1844, AHPLM, RC, exp. 78, (II/V-42/L-4/2FF).

5 Transcripcion de Juan José Castillo, comandante de Loreto, del Subprefecto del Partido de
Loreto, Juan de Vargas, que envia al jefe politico Mariano Garfias, sobre la solicitud de liberacion
de Cirilo Fierro, Loreto, 18 de abril de 1844, AHPLM, RC, exp. 81 (II/V-42/L-4/2FF).

6 Juan José Castillo, comandante de Loreto, al jefe politico Mariano Garfias sobre liberacion de
Cirilo Fierro, Loreto, 4 de mayo de 1844, AHPLM, RC, exp. 93 (II/V-42/L-5/1F); también expediente
AHPLM, RC, Loreto, 13 de mayo de 1844, exp. 104 (II/V-42/L-5/1F).

6! Juan de Vargas, subprefecto del Partido de Loreto, al juez de paz principal, Francisco Barefio,
Loreto, 26 de abril de 1844, AHPLM, RC, exp. 85 (1I/V-42/L-4/2FF).
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empezo el brote, muchas personas emigraron del lugar, por lo que, para el 11
de mayo, Vargas informaba lo siguiente:

Parece que en este pueblo no hay caridad en algunos de sus vecinos [...] nece-
sitan con ellos a las fuerzas para hacerle sepultura los difuntos de la presente
epidemia pues han ido con un cuerpo y se han encontrado sin sepultura dejando
el cuerpo a que se acabe de corromper en tal concepto ordeno a U. que los que
estan destinados a abrir sepulturas tengan abiertas tres de respecto y si asi no
lo verifican los pondra U. presos y de cuenta de ellos se abriran las sepulturas

siendo castigados como inobedientes a las autoridades.®

Dos dias después, Castillo informaba que se encontraba enfermo junto
con toda su familia de viruela. Sefiald que casi no quedaba nadie en pie y que
todo se encontraba paralizado a causa del mal, ademas, que después de haber
cumplido la liberacion de Cirilo Fierro, éste murid al sexto dia de viruela y
fiebre. En su carta expresa su optimismo en cuanto a su posible sanacion, ya
que aseveraba que al restablecerse cumpliria todas las 6rdenes que le enviaran.®
Sin embargo, prepar6 algunas cuestiones antes de morir el 18 de mayo, ya que
dejo encargado de la Receptoria Accidental de Loreto a Anastasio Ramirez,
sargento segundo de la Compaiiia Permanente de San Blas.*

Ante esta situacion, a la muerte de Castillo y sin control tanto de los muer-
tos por viruela, como del manejo de la Hacienda que tenia a su cargo, existieron
algunas dificultades, ya que como los soldados estaban enfermos se estuvo
solicitando dinero para su manutencion y la de sus familias. Pero, Anastasio

62 Juan de Vargas, Subprefecto del Partido de Loreto, al juez de paz principal, Francisco Barefio,
sobre la falta de personal para enterrar, Loreto, 11 de mayo de 1844, AHPLM, RC, exp. 102 (II/V-
42/L-5/1F). Un mes después, Juan de Vargas, ya con el cargo de juez de paz principal de Loreto,
también cayo enfermo de viruela y decidio ir a convalecer a su rancho. Este dejo en su cargo a
Francisco Verdugo, quien ya fungia como juez suplente, Loreto, 26 de mayo de 1844, AHPLM,
RC, exp. 120 (II/V-42/L-5/1F).

6 Juan José Castillo, comandante de Loreto, al jefe politico Mariano Garfias acerca de que se
encontraba muy enfermo de viruela, Loreto, 13 de mayo de 1844, AHPLM ™, exp. 104 (1I/V-42/L-
5/1F).

% Transcripcion de comunicacion del subprefecto Juan Vargas, por Anastasio Ramirez al jefe po-
litico, sobre que antes de morir Juan José Castillo lo dejo encargado de la Receptoria Accidental
de Loreto, AHPLM, RC, Loreto, 22 de mayo de 1844, exp. 114 (1I/V-42/L-5/1F).
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Ramirez no fue reconocido oficialmente como receptor de la Comandancia por
el subprefecto de Loreto. Este habia solicitado 50 pesos para la tropa enferma,
que seria pagada con sal y el subprefecto se lo neg6.®> Aunque por su parte,
Nicanor Cota, quien era encargado de la Administracion de Rentas, nombro
como receptor al ex juez de paz suplente, Francisco Bareflo.% De esa forma,
recibi6 la cantidad de $162.00 pesos para los haberes de la tropa y la pension
de la viuda de Castillo, Rosa Estrada.®’

Un problema alterno fue la toma de decisiones con respecto a las pose-
siones de los muertos, asi como del cobro de impuestos. En San Antonio, por
ejemplo, el juez de paz principal Julidn Félix, solicitd ayuda al jefe politico
para decidir qué hacer debido a que un individuo que tenia una pequefia huerta
muri6 por viruela y los acreedores demandaban el bien, pero también tenia
tres hijos que a su vez lo reclamaban.®® En otros casos hubo renuncias a cargos
publicos, como la que hace Santos Ruiz, juez de paz principal de San Bartolo,
al jefe politico y comandante principal de la Baja California, debido a que se
enfermo de viruela.®

Aunada a la epidemia se vivio una escasez econémica. Se puede constatar
que el poblado de San Ignacio se encontraba abandonado debido a la insufi-
ciencia de agua y por la viruela, por lo que solo se recogio la cantidad de 32
pesos por concepto de canon territorial.”” Asimismo, el 31 de julio se ordeno
dar de baja a los soldados en Loreto mientras persistiera la escasez a casusa
de la viruela.” Por otro lado, no hubo manera de llevar a cabo algunas de las
disposiciones solicitadas por el gobierno de México, debido a que se requirid
informacion acerca de los cobros de impuestos a bienes herederos por parte

55 Tbidem.

% Nicanor Cota, Administrador Principal de la Oficina de Rentas, al jefe politico, Loreto, 5 de
junio de 1844, AHPLM, RC exp. 127 (II/V-42/L-6/1F).

87 Francisco Barefio al subprefecto de Loreto, sobre envio de dinero por parte del coronel Francisco
Palacios, Loreto, 15 de junio de 1844, AHPLM, RC, exp. 137 (II/V-42/L-6/1F).

68 Julian Félix, juez de paz principal de San Antonio, al jefe politico, San Antonio, 11 de julio de
1844, AHPLM, RC, exp. 171 (II/V-42bis/L-7/1F).

% Santos Ruiz, juez de paz principal de San Bartolo al jefe politico y comandante principal de la
Baja California, San Bartolo, 22 de mayo de 1844, AHPLM, RC, exp. 112 (II/V-42/L-6/1F).

0 Oficio del Administrador Principal de Rentas al jefe politico, La Paz, 14 de agosto de 1844,
AHPLM, RC, exp. 214 (II/V-42bis/L-8/1F).

I Del jefe politico de la Baja California al sargento del destacamento de Loreto, La Paz, 31 de
julio de 1844, AHPLM, RC, exp. 190 (II/V-42bis/L-7/1F).

1682-¥6S5¢ :NSSI-0 "§20g d1quidiotp-o1n{ ‘T "wnN ‘£ “[0A "VIIIIISH



ESCRIPTA. Vol. 7, Num. 14, julio-diciembre 2025. e-ISSN: 2594-2891

La viruela de 1844 en la peninsula de Baja California: efectos, respuestas institucionales
y practicas de la salud publica

de Relaciones Exteriores, pero la respuesta fue que no habian podido poner
en practica ninguna ley, por la escasez y a la viruela.”

La fuente usada para estudiar la afectacion de la viruela en el poblado de
Comondu son las partidas de defuncion que se encuentran publicadas en la
Guia familiar de Baja California, 1700-1900, de Pablo L. Martinez,” consta-
tadas con las actas en la plataforma de Family Search. En la introduccion a este
poblado, el autor afirmo6 lo siguiente: “Podra notarse a continuacion que los
registros parroquiales de esta villa o los residuos que de ¢l quedan en Loreto,
contienen defunciones de 1844 a 1861; y que la primera noticia importante
que se descubre en ellos es la de una tremenda epidemia de viruela que azotd
a la peninsula, la que en este pueblo causé 46 victimas”. Se debe precisar que,
si bien fueron pocos fallecimientos, el pueblo no tenia mas de 30 habitantes
entre 1803 y 1824, para 1835, aumento a alrededor de 400 y en 1850, seis
afnos después de la epidemia de viruela, se registraron 254. La reduccion
poblacional producida por la epidemia tiene un grado de significacion tanto
cuantitativo como cualitativo y es probable que haya favorecido la migracion
o las condiciones econdmicas posteriores.

En cuanto a la poblacién estudiada a partir de la realizacion de la base de
datos, las defunciones acaecidas y registradas de Comondu suman 59 en el
periodo de 1844 a 1861 (ver tabla 1). Aunque 45 corresponden a los difuntos
por viruela durante el ano de 1844.7 Solo hay una excepcion en ese afo, ya
que Agustina Verdugo expir6 a la edad de 69 afos por apoplejia (ver tabla 2).

2 Oficio que transcribié José Maria de Hijar al jefe politico de la Baja California, que le envid
a su vez el ministro de Relaciones Exteriores, Mazatlan, 13 de septiembre de 1844, AHPLM, RC,
exp. 252 (1I/V-42bis/L-9/1F).

3 La Guia familiar fue publicada en 1965 y contiene archivos misionales y civiles con alrededor
de 12 mil registros entre nacimientos, bautizos, defunciones y matrimonios y abarca la mayor parte
de los poblados de la peninsula bajacaliforniana. Se aclara que no aparecen en las defunciones
de 1844 en el archivo eclesiastico de La Paz, ya que de 1843 se salta a 1849. Acerca de Loreto,
Pablo L. Martinez afirma que es uno de los lugares donde menos documentos se han conservado
en los archivos y éste no incluy6 las defunciones. En Pablo L. Martinez, Guia familiar de Baja
California, 1700-1900 (México, Editorial Baja California, 1965).

" Trejo, Deni, “Declinacion y crecimiento demografico en Baja California, siglos XVIIT y XIX.
Una perspectiva desde los censos y padrones locales”, Historia Mexicana 54, no. 3 (2004): 792.
5 En la Guia familiar se encuentra el registro de nueve muertos en Santa Rosalia en 1894 por
viruela. En La Paz, estan registrados nueve difuntos en 1874, de los cuales, hay dos personas
por viruela en febrero; en 1875, de tres hay dos por viruela en abril y mayo; y en 1876, de ocho
muertos, hay cinco por viruela, entre enero y marzo.
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Tabla 1. Defunciones de San José Tabla 2. Defunciones por causa de muerte,
de Comondu, 1844-1861 Comondu, 1844-1861.

Afio | Hombres | Mujeres | Total Causa de muerte | Hombres | Mujeres | Total
1844 23 23 46 Viruela 23 22 45
1845 1 1 Apoplegia 1 1
1846 1 1 Ancianidad 1 1
1850 1 1 Parto 1 1
1854 1 1 Muerte repentina 1 1
1859 4 1 5 No especificados 4 6 10
1860 3 3 Total 28 31 59
1861 1 1

Total 28 31 59

Fuente. Elaboracion propia con base en Pablo L. Martinez, Guia familiar de Baja California 1700-1900, Mé-
xico, Editorial Baja California, 1965; Actas de defuncion de Comondt en Family Search.

Lo anterior confirma que la mayor mortalidad se concentrd en 1844 y que
el impacto fue equitativo entre hombres y mujeres, lo que sugiere un brote
rapido y altamente contagioso que afectd de forma similar a ambos sexos. La
magnitud y exclusividad del brote en las tablas 1 y 2 nos indican que no hay
distincion significativa en cuanto al sexo, ya que 28 hombres (47.5%) y 31
mujeres (52.5 %), acaecieron entre 1844 y 1861. Aunque de las provocadas
por viruela, fueron 23 hombres (51.1 %) y 22 mujeres (48.9). En 1845, Toma-
sa Montes de 103 afios murio6 de “ancianidad”, en 1846, Juana Romero,”® de
“parto”, y en 1859, Francisco Verdugo de 40 afios, murid “repentinamente”.”’
Acerca del estado civil de los fallecidos, entre 1844 y 1861 en Comondu se
encuentran las siguientes cantidades: ocho viudos (un hombre y siete mujeres),
cuatro solteras, y trece casados (en la grafica 1 se agregan los porcentajes). La
distribucion por sexo es la siguiente en nimeros absolutos: una mujer y cinco
hombres de los casados que murieron por viruela; cinco viudos, incluido el
varon; y de los considerados solteros ninguno. De los jovenes todos fallecie-
ron de este mal, excepto un menor de un afo del que no se registro la causa.
Hay que suponer que esta fuente abarca a los mestizos y “gente de razén”,

¢ No tiene registro de edad al morir.
77 No se tienen registros de las causas de muerte de las otras diez personas fallecidas entre 1844
y 1861.
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por lo cual se tiene que pensar que existe un subregistro de datos, donde la
poblacion indigena no fue considerada y también que probablemente muchos
hayan huido del lugar. La elevada mortalidad en parvulos y mujeres jovenes
refleja la vulnerabilidad de estos grupos durante el brote, quiza vinculada a
condiciones inmunologicas, acceso desigual a cuidados o roles sociales que
implicaban mayor exposicion al contagio.

Grafica 1. Defunciones de San José de Comondu por estado
civily edad, 1844-1861 (porcentajes)
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B Hombres = Mujeres anos

Fuente: elaboracién propia con base en Pablo L. Martinez, Guia familiar de Baja California 1700-1900, México, Editorial Baja California, 1965; Actas
de defuncion de Comondu en Family Search

Como se puede confrontar en los documentos sobre Loreto, la viruela de
1844 se propago durante el verano, en los meses de junio y julio. En Comonda
también se presento en esta temporada y del total de 46 muertos, 35 personas
fallecieron durante el mes de junio y 11 en julio. De las primeras 35, 19 eran
hombres y 16 mujeres, mientras que, de las victimas en julio, tres eran mujeres
y ocho hombres. Una de las cuestiones que hay que tomar en cuenta, es que, si
bien la cantidad no varia mucho entre los sexos, con 24 (52.5 %) mujeres y 22
hombres (47.5 %), estos Ultimos fueron los primeros en morir como conjunto.
Si bien la epidemia no repar6 en las edades, en el mes de junio, los hombres
entre los cero a 14 afos fueron las principales victimas y las mujeres entre los
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10 a 24 afios. Entre las familias que se vieron mas afectadas se encuentran los
Cota, quienes vieron morir a cinco de sus miembros. Las familias Vazquez y
Verdugo tuvieron cada una, cuatro personas victimas de la epidemia, asi como
de las familias Malaguer, Cartagena y Baltierra, fallecieron tres individuos,
respectivamente.

En un tiempo posterior a la epidemia se generd cierta recuperacion de la
poblacion, como se menciond con anterioridad, pero se mantuvo la diferencia
con la zona del sur de la peninsula que tenia numerosos habitantes, sobre todo
en los Cabos, mientras que Comondu y Loreto, se vieron desplazados ante las
demandas economicas y demograficas. Con motivo de la guerra México-Es-
tados Unidos se movilizé una parte de la poblacion de este territorio central
para luchar contra los extranjeros y recuperar las zonas que fueron tomadas
por ellos. Otra situacidon a tomar en cuenta es que, a partir de los afios 50, la
emigracion hacia Alta California se vio favorecida por la fiebre del oro.™

Conclusiones

El analisis de la epidemia de viruela de 1844 en la Baja California demuestra
que, lejos de constituir eventos aislados, estas crisis sanitarias formaron parte
de una légica estructural de vulnerabilidad epidemioldgica en la region y de
respuestas gubernamentales ineficaces, lo que muestra experiencias previas a
la institucionalizacién del sistema de salud, proceso que sucedid mas tarde. La
combinacion de escasa infraestructura sanitaria, baja densidad poblacional y
dependencia de rutas maritimas convirtié a la peninsula en una zona susceptible
al ingreso y propagacion de enfermedades infectocontagiosas.

El estudio del caso de Comondu, sustentado en registros parroquiales y
datos cuantitativos, permite confirmar el impacto demografico concreto de
la viruela cuya letalidad fue especialmente alta en infantes, adolescentes y
mujeres jovenes. Esta distribucion refuerza la hipotesis de que los brotes epi-
démicos afectaron de manera diferenciada a sectores con menor resistencia

8 Trejo, Deni, “Declinacion y crecimiento demografico en Baja California, siglos xviil y Xx1x. Una
perspectiva desde los censos y padrones locales”, Historia Mexicana 54, no. 3 (2004): 794-795.
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inmunoldgica o mayor exposicion social, fendmeno que coincide con lo docu-
mentado en otras regiones del pais por autoras como Elsa Malvido y Chantal
Cramaussel.

El uso de fuentes testimoniales y administrativas locales —como los Apun-
tes de Rojo o los informes oficiales del subprefecto Juan de Vargas— evidencia
la tension entre agencia local y el control estatal. Las respuestas improvisa-
das, a menudo protagonizadas por jueces, comandantes o incluso prisioneros,
muestran que la sanidad publica en la peninsula operaba bajo una légica de
emergencia constante. En este contexto, la vacunacidn, aunque reconocida
como recurso preventivo, enfrentaba obstaculos materiales, logisticos y cul-
turales que limitaron su eficacia.

A lo largo del siglo x1x, las epidemias continuaron llegando a la peninsula
—colera, tifo, fiebre amarilla, sarampion— configurando un paisaje epide-
miologico complejo, donde la poblacion civil fue reiteradamente convocada
a sostener los esfuerzos sanitarios mediante donativos, trabajo comunitario o
cuarentenas obligadas. La formacion de juntas de sanidad, la vigilancia fron-
teriza y la imposicion de multas por no vacunarse ilustran la consolidacion
incipiente de practicas de control biopolitico adaptadas a un entorno periférico.

Finalmente, este trabajo aporta evidencia de que Baja California, vista
como un todo, no solo padecio los efectos de las epidemias, sino que respondid
a ellas mediante formas propias de adaptacion social, control institucional y
movilizacion comunitaria. La viruela de 1844 se revela, asi como un caso pa-
radigmatico para entender la interaccion entre enfermedad, territorio y politica
en una region poco atendida por la historiografia nacional. Al integrar fuentes
dispersas en un marco analitico coherente, se da un paso necesario hacia la
incorporacion plena de la historia epidemioldgica de la peninsula en los debates
mas amplios sobre la institucion de la salud publica y el proceso de desigualdad
en el México decimononico. De esta manera se concuerda con Hiram Félix
Rosas y Deni Trejo, entre otros, en la importancia de recuperar experiencias
regionales para articular narrativas nacionales mas inclusivas, que reconozcan
las particularidades territoriales sin perder de vista los procesos estructurales.
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Anexos
Tabla 3. Defunciones por mes en Comondu, 1844-1859
Marzo | Abril | Mayo | Junio | Julio | Agosto | Octubre | Noviembre | Total
1844 35 11 46
1845 1 1
1846 1 1
1850 1 1
1854 1 1
1859 1 1 1 1 1 5
1860 2 1 3
1861 1 1
Total 3 2 2 35 11 3 1 2 59

Fuente. Pablo L. Martinez, Guia familiar de Baja California 1700-1900, México, Editorial Baja California,
1965; Actas de defuncion de Comondu en Family Search.

Tabla 4. Defunciones por viruela en Comondu por mes y dia de fallecimiento
y por sexo, 1844.
Sexo Dia Mes Total Sexo Dia Mes Total
Junio Julio Junio Julio

Hombre | 2 1 1 Mujer 2 2 2
1 1 7 1 1

9 1 1 8 2 2

11 2 2 9 2 2

12 2 2 10 1 1

13 2 3 11 2 1 3

14 4 4 12 1 1 2

15 4 4 13 1 1 2

16 2 2 19 1 1

21 1 1 21 1 1

27 1 1 25 1 1

29 1 1 27 2 2

Total 19 3 22 28 1 1

29 3 3
Total 16 8 24
Total general 35 11 46
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y por sexo, 1844.

Tabla 5. Defunciones por viruela en Comondu por mes, edades quinquenales

Sexo Edad Mes Total Sexo Edad Mes Total
quinquenal | yynio | Julio quinquenal |y, 156 | Julio

Hombre 0-4 3 1 4 Mujer 0-4 1 1
5-9 2 2 5-9 2 3 5
10-14 2 1 3 10-14 1 1
15-19 1 1 15-19 3 3
20-24 1 1 20-24 2 2
25-29 1 1 25-29 1 1
30-34 1 1 30-34 1 1 2
35-39 1 1 2 35-39
40-44 1 1 40-44
45-49 1 1 45-49
50-54 50-54
55-59 55-59
60-64 60-64
65-69 65-69 1 1
70-74 2 2 Total 10 6 16
75-79 Total general 28 9 37
80-84 1 1
85-89
90-94 1 1

Total 18 3 21
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