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Recull format per vuit treballs vinculats a la història econòmica, 

demografia i ciències de la salut. Reflecteix la problemàtica 

relativa a la vida a les ciutats i a la situació de misèria i 

mortalitat que hi havia en comparació al camp, durant els segles 

estudiats. Era més fàcil tenir malalties infeccioses, tot i que  les ciutats comptaven amb 

més serveis i oportunitats de salut pública i higiene. 

 Antonio ESCUDERO i Roser NICOLAU proposen noves hipòtesis relacionades 

amb la penosa la vida a les ciutats. Concretament se centren en la gran mortalitat que hi 

va haver fins els anys 20 (del s. XX), per causa del desinterès dels polítics en els 

assumptes relacionats amb la sanitat i la salut. J. M. MARTÍNEZ-CARRIÓN, P. M. 

PÉREZ-CASTROVIEJO, J. PUCHE i J. M. RAMÓN-MUÑOZ revisen el descens de 

les mides d’alçada de les persones que vivien a les ciutats, en relació a les que habitaven 

al camp per causa de la industrialització. Fan una revisió de la bibliografia prèvia sobre 

aquest tema. 

 Hi ha altres treballs que aporten una imatge lleugerament positiva. En primer 

lloc consta el de J. Ll. BARONA, J. BERNABEU-MESTRE i M. E. GALIANA-

SÁNCHEZ, els quals comenten que els coneixements científics i tecnològics eren 

possibles a les ciutats. En canvi, consideren que els coneixements d’higiene a Europa i 

Espanya es varen difondre poc. Comparen poblacions i destaquen les principals 

malalties tenint en compte l’aigua, el menjar i el tipus de casa. Sembla que a Espanya va 

costar d’introduir les millores en la canalització de l’aigua, entre altres mesures per 

causa del desinterès dels polítics vers aquest i altres assumptes. J. MOLL BLANES, J. 

M. PUJADES-MORA i P. SALAS-VIVES treballen sobre l’administració pública i la 

sanitat a Mallorca durant els anys 1855-1923; es a dir, la manera com els ajuntaments i 

governs civils es preocupaven pels aspectes higiènics. J. J. GARCÍA GÓMEZ i S. 

SALORT I VIVES tracten sobre la reforma sanitària a Alcoi des de 1816 a 1914. X. 

GUILLEM-LLOBAT i E. PERDIGUERO-GIL esmenten el control de qualitat dels 

aliments a València (1881-1915); es a dir la revisió de productes que es feia per evitar el 

frau i la creació de laboratoris de microbiologia a València i Alacant. La continuïtat en 

aquestes tasques depenia del metge o farmacèutic, ja que aquest personal no rebia un 

recolzament per part de l’administració. El tema de l’alimentació i les seves millores 

també el tracten J. PUJOL-ANDREU-ANDREU i X. CUSSÓ SEGURA centrant-se a la 

zona d’Europa. Destaquen la importància de la llet fresca en la nutrició, tot i les 

diferències en el consum de productes als diferents països. M. GONZÁLEZ DE 

MOLINA, D. SOTO, E. AGUILERA i J. INFANTE comenten el creixement en la 

producció d’aliments i els canvis en l’oferta alimentària, si bé hi havia diferències entre 
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les classes socials en el consum de productes, i la seva localització geogràfica  també 

condicionava l’oferta. 

 De fet el volum consisteix en una reflexió basada en fets concrets sobre com la 

política de la Restauració va descuidar els aspectes relacionats amb la sanitat i la 

nutrició o el consum de productes de primera necessitat. Polítics posteriors, institucions, 

administracions varen tardar a imposar canvis a Espanya que servissin per millorar la 

situació de les persones i facilitessin els seus mitjans de vida. 
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Traducción de la reseña anterior: 

 

Recopilación formada por ocho Trabajos vinculados a la historia económica, 

demografia y ciencias de la salud. Refleja la problemática relativa a la vida en las 

ciudades y la situación de miseria y mortalidad que había en comparación al campo, 

durante los siglos estudiados. Era más  fácil tener  enfermedades infecciosas, aunque  

las ciudades contaban con más servicios y oportunidades de salud pública. 

 Antonio ESCUDERO y Roser NICOLAU proponen nuevas hipótesis 

relacionadas con la penalización de la vida en las ciudades. Concretamente se centran en 

la gran mortalidad que hubo hasta los años 20 (del s. XX), debido al desinterés de los 

políticos en los asuntos relacionados con la sanidad y la salud. J. M. MARTÍNEZ-

CARRIÓN, P. M. PÉREZ-CASTROVIEJO, J. PUCHE y J. M. RAMÓN-MUÑOZ 

revisan el descenso de talla de las personas que vivían en las ciudades, en relación a las 

que habitaban en el campo a causa de la industrialización. Realizan una revisión de la 

bibliografia previa sobre este tema.  

 Se presentan otros trabajos que aportan una imagen ligeramente positiva. En 

primer lugar consta el de J. Ll. BARONA, J. BERNABEU-MESTRE y M. E. 

GALIANA-SÁNCHEZ, los cuales comentan que los conocimientos científicos y 

tecnológicos eran posibles en las ciudades. En cambio, consideran que los 

conocimientos de higiene en Europa y España se difundieron poco. Comparan 

poblaciones y destacan las principales enfermedades teniendo en cuenta el agua, la 

comida y la vivienda. Parece que en España costó de introduir las mejoras en la 

canalización del agua, entre otras medidas debido al desinterés de los políticos en este y 

otros asuntos. J. MOLL BLANES, J. M. PUJADES-MORA y P. SALAS-VIVES 

trabajan sobre la administración pública y la sanidad en Mallorca durante los años 1855-

1923; es decir, el modo como los ayuntamiento y gobiernos civiles se preocuparon por 

los aspectos higiénicos. J. J. GARCÍA GÓMEZ y S. SALORT I VIVES tratan sobre la 

reforma sanitaria en Alcoi desde 1816 hasta 1914. X. GUILLEM-LLOBAT y E. 
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PERDIGUERO-GIL mencionan el control de calidad de los alimentos en Valencia 

(1881-1915), es decir la revisión de productos que se hacía para evitar el fraude y la 

creación de laboratorios de microbiologia en Valencia y Alicante. La continuidad en 

estas tareas dependía del medico o el farmacéutico, ya que este personal no recibía un 

apoyo por parte de la administración. El tema de la alimentación y sus mejoras también 

lo tratan J. PUJOL-ANDREU-ANDREU y X. CUSSÓ SEGURA centrándose en la 

zona de Europa. Destacan la importancia de la leche fresca en la nutrición, a pesar de las  

diferencias en el consumo de productos en los  diferentes países. M. GONZÁLEZ DE 

MOLINA, D. SOTO, E. AGUILERA i J. INFANTE comentan el crecimiento en la 

producción de alimentos y los cambios en la oferta alimentaria, a pesar de que había 

diferencias entre las clases sociales en el consumo de productos, si bien su localización 

geográfica también condicionaba la oferta.  

 De hecho el volumen incluye una reflexión basada en hechos concretos sobre 

como la política de la Restauración descuidó los aspectos relacionados con la sanidad y 

la nutrición o el consumo de productos de primera necesidad. Políticos posteriores, 

instituciones, administraciones tardaron en imponer cambios en España que sirvieran 

para mejorar la situación de las personas y facilitasen su medio de vida. 
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