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RESUMEN

Se analizan las crisis demogrdficas que sufrié la poblacién de Iztapalapa en 1760-
1810y se relacionan con variables socioculturales y ecolégicas desde el enfoque de
laantropologia demografica. Se utilizaron como fuentes de informacién cuantitativa
las partidas de bautizos y defunciones del registro eclesiastico de la parroquia de
San Lucas, la cual fungi6é como cabecera de esta comunidad. Las crisis demograficas
son indicadores importantes en la comprension de la dinamica de poblaciones del
pasado, ya que impactaron en su monto, distribucién, composicién y crecimiento.
En la época colonial en México, las epidemias fueron las principales causantes de
estas crisis y su impacto fue diferencial en las poblaciones antiguas no s6lo por su
proceso infeccioso, sino por suvinculaciéon con los procesos sociales y las estructuras
econoémicas, la aplicabilidad del conocimiento sobre la prevencion de las enferme-
dades y su cuidado en la vida cotidiana, las condiciones de desigualdad social, asi
como la ecologia del lugar y la época del ano en que se presentaban, pero es muy
dificilidentificar todo el proceso de salud-enfermedad de sociedades pasadas a través
de las fuentes escritas. Sin embargo, a partir de mi propio analisis y con ayuda de la
referencia histérica de lo ocurrido en el valle de México a finales del siglo XVv11I, s6lo
se identificaron en Iztapalapa las siguientes epidemias: matlazdhuatl (1761-1762),
sarampion (1768), hambruna (1783-1785) y viruela (1779 y1797), aunque para el
inicio del siglo XIX no fue posible detectar los brotes con exactitud. El impacto de
esta crisis incidi6 en el lento crecimiento natural de la poblacién, sobre todo para
finales del siglo XVIIl y s6lo se identificaron los brotes y su efecto en la composicion
y estructura de la poblacion.
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ABSTRACT

The objective of this research is to analyze the demographic crises suffered by the
people of Iztapalapa in the period of 1760-1810 and relate sociocultural and eco-
logical variables from a demographic anthropology approach. For this study were
used as sources of quantitative information, the headings of baptisms and deaths
registration of the Parish Church of St. Luke, which served as the head of this com-
munity. Demographic crises are importantindicatorsin understanding the dynamics
of past populations, and that impacted the amount, distribution, composition and
growth. In colonial times in Mexico, epidemics were the main causes of these crises
and their impact was different in ancient populations not only for its infectious
process, but by its relationship to the social processes and economic structures,
the applicability of knowledge about disease prevention and care in everyday life, the
conditions of social inequality and the ecology of the place and the time of year
they were presented, butitis very difficult to identify all the health-disease process of
past society through written sources. However, from my own analysis and using the
historical reference of what happened in the Valley of Mexico in the late Eighteenth
Century, in Iztapalapa were identified only the following epidemics: matlazihuatl
(1761-1762), measles (1768), famine (1783-1785) and smallpox (1779 and 1797),
although for the early Nineteenth Century, it was not possible to accurately detect
outbreaks. The impact of this crisis affected the slow natural population growth
mainly by the late Eighteenth Century and could only be identified outbreaks and
their effect on the composition and structure of the population.

KEYWORDS: epidemics, Iztapalapa, demographic crisis.

INTRODUCCION

El propésito de este trabajo es analizar la presencia de epidemias en el
pueblo originario de Iztapalapaafinales del siglo XVIII'y conocer elimpacto
en su poblacion. La mortalidad es uno de los factores responsables del
cambio en el tamano y la estructura de las poblaciones (Pressat 1977: 53).
Lassociedades preindustriales campesinas se caracterizan por un régimen
demografico determinado por alta mortalidad y la ausencia de control
eficaz de la natalidad (Canales 2006: 28). Por ello, la mortalidad tenia
un papel mas importante en el crecimiento poblacional que la natalidad
y lanupcialidad. Este patron fue similar en las poblaciones novohispanas
en México, las cuales sufrieron crisis demograficas, es decir, intensos y
frecuentes incrementos en los fallecimientos. Sin embargo, la muerte se
ha vivido de manera diferente, es decir, se debi6 a distintas causas, y su
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distribucién, frecuencia y perfil epidemiolégico (Gonzalez 2000: 679) se
definen en la profundidad de realidades particulares.

En el estudio de poblaciones pasadas, se considera que las epidemias
y las crisis agricolas son los sucesos que desencadenaron el alza en la mor-
talidad, aunque la desigualdad social, cambios en la dieta y la carestia
favorecieron los brotes en poblaciones subalimentadas, definiendo asi la
mortalidad como uno de los indicadores mas importantes para conocer
las condiciones de vida de un grupo social. Durante el periodo virreinal,
estas catastrofes se presentaban de manera ciclica y para el siglo XVIII
continuaron afectando seriamente a la poblacion. El impacto de estos
embates sobre el crecimiento demografico esta determinado tanto por
su frecuencia como por su duracion e intensidad; sin embargo, su analisis
se dificulta por la falta de informacién que no permite determinar clara-
mente el impacto en la poblacion total, s6lo ofrece tendencias generales
de los fenéomenos demograficos.

El estudio de la mortalidad a partir de archivos parroquiales presenta
diversas limitantes, como son: el retraso en el registro de las defunciones,
sobre todo durante las epidemias, omision de laedad cronolégica, subregistro
de los fallecimientos infantiles, entre otros. Sin embargo, hay que tomar en
cuenta que las fuentes parroquiales no fueron hechas con fines demografi-
cos sino para contabilizar tributarios. A pesar de ello, el archivo parroquial
ha servido para conocer la conformacion y dinamica de las poblaciones
pasadas, enmarcando un espacio social y siendo una expresion clara de la
cosmoyvision y laimportancia de los eventos religiosos para una comunidad.

El pueblo originario de Iztapalapalleva tras de si una historia de gran
importancia, no sélo prehispanica sino también colonial. Aunque los es-
tudios sobre su pasado han sido pocos, en comparacion con su presente y
tradiciones, es importante que se enfatice en los primeros para contribuir
a su historia colectiva. Para este analisis se utilizaron como fuentes de in-
formacion los registros de bautizos y defunciones de la parroquia de San
Lucas, que fungié como cabecera parroquial del pueblo de Iztapalapa,
para identificar algunas crisis demograficas y su impacto en la poblacion.

MORTALIDAD Y SU ESTUDIO

Demograficamente, la mortalidad se define como el nimero de defun-
ciones ocurridas en una poblacion o area geografica en un periodo deter-
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minado (Valdés 1999: 104). Si bien la muerte es un hecho inevitable, la
probabilidad de que ocurra en un tiempo determinado esta relacionada
con distintos factores, como la edad, sexo, la ocupacion, las condiciones
sociales, econémicas, ambientales y culturales que vulneran, de manera
individual, a cada ser humano. La mortalidad esta vinculada también a los
procesos sociales y a las estructuras econémicas, ya que no sélo depende
del conocimiento cientifico sobre las enfermedades sino de su difusion
en los distintos estratos, contar con la infraestructuray el desarrollo social
necesario parabajarlamortalidad (Gonzalez2000: 681). Laimportanciade
un estudio sobre mortalidad radica en acercarse al proceso epidemiologico
y su relacion con condiciones sociales y estructurales de la vida poblacio-
nal, ademas de identificar factores de riesgo que actian como elementos
entre el proceso de enfermedad y la muerte, asi como determinantes que
propician el desequilibrio, creando las condiciones desfavorables para
la propagacion de la enfermedad (Gonzalez 2000: 681-682).

La estructura, composicion y evolucion de la poblacion depende de
la trayectoria de lafecundidad, mortalidad y movilidad, fenémenos demo-
graficos que interactdan en la dindmica poblacional (Tuiran 2000: 33).
A'la muerte, llevada a su representacion demografica como mortalidad,
solo se le ha cuantificado en funcion de las transformaciones econémicas
del pais y se ha determinado su comportamiento en relacion con otras
variables (Gonzalez 2000: 687). El andlisis de la mortalidad no se debe
acotar a lo cuantitativo, es necesario observarla como un proceso donde
interactian diversos factores. Por ello, es pertinente que este tipo de tra-
bajos se enmarquen dentro de la antropologia fisica, la cual considera a
la poblacion como una entidad biolégica y cultural donde interactiian
aspectos biologicos, como la reproduccion y la muerte, permeados por
factoressociales, culturalesy ecolégicos. Especificamente, la antropologia
demografica busca conocer el impacto demografico de las condicionesy
modos de vida de los grupos humanos a través del tiempo, identificando
y explicando los procesos y tendencias poblacionales.

CRISIS DEMOGRAFICAS EN [ZTAPALAPA

En el fenémeno de la mortalidad se distinguen dos comportamientos: la
estabilidad relativaylas crisis demograficas (Malvido 1972:106). El primero
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se refiere a periodos de mortalidad “normal”, en la cual un conjunto de
factores positivos (ecolégicos, sociales, politicos, biolégicos y culturales,
sanitarios, entre otros) posibilitan una evoluciéon demografica con cierta
regularidad en lamortalidad, es decir, no existe un aumento sorpresivo en
las defunciones ni se ven afectados sectores vulnerables de la poblacion,
como parvulos o ancianos, y se observa un aumento en la natalidad que
impacta en el crecimiento positivo de la poblacion. El segundo se carac-
teriza por su brusquedad, su intensidad y su breve duracion, como malas
cosechas, epidemias, hambrunas, inundaciones, sequias que impactan
directa oindirectamente el crecimiento de la poblacion. En estos periodos
se presenta un alza en las defunciones por encima de los nacimientos,
que se refleja en un crecimiento negativo, caracteristica de las sociedades
preindustriales-agricolas que se asocia con la baja esperanza de vida al
nacery el lento crecimiento de su poblacion.

[ZTAPALAPA Y SU CONTEXTO HISTORICO

Actualmente, el pueblo originario de Iztapalapa sélo es una parte de
la delegacion politica con el mismo nombre. Se localiza al sureste de la
ciudad de México. El proceso de urbanizacion transformo el entorno,
pero se le puede ubicar desde la época prehispanica en el borde donde
se unian los lagos de Texcoco y Xochimilco (figura 1). Era una ciudad
lacustre, habitada por la gente de las chinampas que hablaba nahuatl en
el siglo XvI (Nolasco 1981: 357). Iztapalapa era un senorio del imperio
mexica y miembro de la confederacion nauhtecutzin(unidad politica),
junto con Huitzilopochco (Churubusco), Mexicaltzingo y Culhuacan.
Estos senorios formaban una unidad politica semiindependiente que te-
nian como funcion y obligacion proteger a la capital mexica, abastecerla
de alimentos y rendirle tributo. La poblacion se dedicaba a la agricultura
en chinampas donde producian maiz, frijol, chile, tomate, chiay algunas
legumbres (Nolasco 1981: 361), la explotacién de la sal, productos del
lago ylos artefactos de tule (Jiménez 1988: 13). Ademas, eran convocados
alas guerras, la construccion de obras publicas y a las festividades politicas
y religiosas (Salazar 2008).

En las sociedades preindustriales, el medio rural constituia el centro
de las actividades agricolas con un patrén de poblacion disperso, conside-
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Figura 1. Lagunas de Texcoco y de Chalco.
Fuente: Archivo General de la Nacion, Desague, vol.7, exp.10, f. 224 (sin fecha).

rados como pueblos, como lo fue Iztapalapa. Compuesta en su mayoria por
indigenas que residian en barrios con escasa poblacion espanola, mestiza
y de castas (Garcia 2011: 144), en la Colonia se convirtié en un poblado
rural con pocaimportancia social y econémica, situacion que marginé a su
poblacion (Ramirez 1999: 24). Amediados delsiglo XVl aproximadamente
tenia 500 habitantes en su cabecera. El pueblo estaba compuesto por una
iglesia, rodeada de algunas chozas indigenas y chinampas de cultivo. En
esta misma €poca, con las obras de Enrico Martinez para el desagtie de la
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ciudad de México, se inici6 una lenta, pero continuada desecacion del
lago, porlo que sus habitantes tuvieron que dejar sus actividades lacustres
y sus canoas, para dedicarse solo a la agricultura (Nolasco 1981: 363).

Iztapalapa dependia econémicamente de la ciudad de México, yaque
ahi los nativos vendian sus productos, compraban lo que no producian y
se empleaban como remeros y artesanos. A mediados del siglo XIX, Izta-
palapa contaba con 3 416 habitantes, y para principios del XX continu6
siendo una pequena aldea de agricultores de chinampas y de temporal,
productores de sal y comerciantes de productos lacustres, que cada vez
escaseaban mas (Nolasco 1981: 364).

En el contexto global, a finales del siglo XvIil la Nueva Espana experi-
mento un fuerte cambio debido a las reformas borbonicas, que buscaban
remodelar tanto la situacion interna de Espana y sus relaciones con las
colonias como la reorganizacion de los pueblos tributarios (Garcia 2011:
41). Entre 1786 y 1804, la ejecucion de estas disposiciones se obstaculizo
por una serie de calamidades naturales y demograficas (crisis agricolas
en 1779y 1785-86, epidemias), ademas de las guerras entre Espana e In-
glaterra que produjeron un bloqueo naval y el cese de intercambios entre
la colonia y la metrépoli, lo que afect6 a la agricultura de exportacion.
Estos acontecimientos provocaron la baja en la produccion y la caida del
tributo indigena. En la Nueva Espana, las crisis agricolas originadas por la
reduccionviolentade las cosechasfueron mucho masintensasydramaticas
porque la mayor parte de la poblacion dependia de un solo producto (el
maiz) debido a su pobrezay a que la estructura de la propiedad era muy
desigual (Florescano y Menegus 2000: 370-375).

[ZTAPALAPA Y LAS EPIDEMIAS

Iztapalapa era una poblacion rural compuesta en su mayoria por indige-
nas, algunos espanoles, mestizos y castas. Aunque la mayoria residia en
barrios, se observo la fuerte movilidad con sitios aledanos. Esta afirmacion
se sustenta en dos fuentes: el padrén del arzobispado de México de 1777,
en el cual se cuantificé la poblacion de Iztapalapa, donde habia 3 176
indios (87.3 %), 180 mestizos (4.9 %), 155 espanoles (4.3 %), 68 castizos
(1.9 %) y 58 mulatos (1.6 %) (Sanchez 2009: 88); y de acuerdo con la
informacion del registro parroquial de San Lucas Iztapalapa, entre 1760



402 R. E. GARCIA CHANES

y 1810 se registraron 3 741 defunciones, de las cuales 91.8 % correspon-
den a poblacién indigena, 4.8 % espanola, 2.9 % mestiza y 0.5 % otras
(Garcia 2011: 100).

El comportamiento general de la mortalidad entre 1760 y 1810 se
observo a través de las series anuales, registrandose en el periodo de
estudio 3 741 defunciones. En la figura 2 se presenta la evolucion de los
decesos, en donde se distinguen los dos movimientos: aquellos en que la
mortalidad se identifica en forma de altos picos (crisis) y su recuperacion
o tendencia a la disminucion al ano siguiente (estabilidad relativa). En
este comportamiento fluctuante sobresalen aumentos correspondientes
a los anos 1760-1762, 1768, 1779, 1784 y 1797; y aquellos menos graves
en los anos 1764, 1774, 1789, 1804 y 1808, asociados con epidemias y
hambrunas, principalmente. En tiempos de “cierta estabilidad en la
mortalidad” morian al ano cerca de 54 individuos, pero en los de crisis
se duplicaba la mortandad.

En Iztapalapa se identificaron brotes epidémicos que coincidieron
con los ocurridos en el valle de México, como: matlazdhuatl (1761-1762),
sarampion (1768), viruela (1779), hambre (1784) y nuevamente viruela
(1797). En los picos menos pronunciados se identificaron los siguientes
desastres: leve sequia (1764), hambre (1774), tabardillo (1789-1790),
viruela (1790-1793) y sarampi6n (1803-1804).

Frecuencias
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Figura 2. Defunciones por ano. Parroquia de San Lucas, Iztapalapa (1760-1810).
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El analisis de las crisis demograficas es un elemento muy importan-
te en la constitucion de la dinamica demografica de las poblaciones del
pasado. Las crisis no s6lo son una violenta alza de la mortalidad, sino una
completa alteracion en las curvas de concepciones, nacimientos y matri-
monios (Pescador 1992: 90). En el contexto de la crisis social y politica del
siglo XVIII se inscribe la aparicion de sucesivas epidemias que vulneraron
todavia mas la situacion de los pueblos y que se reflejaron posiblemente
en la huiday la evasion del pago del tributo. Las epidemias que asolaron
a la poblacion del valle de México y que se observaron en la comunidad
de Iztapalapa fueron:

Matlazahuatl (1761-1762). Esta enfermedad era una combinacion
de fiebre tifoidea y tifo murino, causada por continuas crisis econémi-
cas, malas cosechas, alza en los precios del maiz y bajo ingreso de los
indigenas que los llevé a consumir alimentos en mal estado. En general
era una enfermedad epidémica que se acompanaba de otras infecciones
gastrointestinales, pulmonares y eruptivas. Se desconocia entonces que
la terapia esencial para este tipo de enfermedad era el reposo, la buena
alimentacion y sobre todo higiene personal y de los alimentos (Malvido
1972: 50).

Sarampién (1768). Enfermedad infecciosa, exantematica como
la rubéola y la varicela, bastante frecuente, especialmente en ninos o
adolescentes, causada por el virus paramixovirus. Se caracteriza por tipicas
manchas en la piel de color rojo (exantema), asi como fiebre y un estado
general debilitado. El virus infecta las células epiteliales y se pueden repli-
car en el tracto urinario, en el sistema linfatico, en la conjuntiva, en los
vasos sanguineos y en el sistema nervioso central provocando la muerte.
Se transmite por via aéreay es letalmente contagioso (OMS 2013).

Viruela (1779y1797). Enfermedad infecciosa grave, contagiosa, cau-
sada por el Variola virus que ocasionaba erupcionyfiebre. Elmecanismo de
contagio era de persona a persona, con el contacto directo y prolongado,
asi como con fluidos corporales infectados y con objetos contaminados,
tales como ropay utensilios(Departamento de Salud de Minnesota 2005).

Hambruna (1784). Es una combinacién de hambre con enferme-
dades pulmonares y gastrointestinales contagiosas (epidemia de “bola”),
causada por escasez, carestia y el mal estado de los alimentos. Fue una
de las crisis epidémicas mas graves del siglo Xviil (Malvido 1972: 100).
Durante la Colonia, en el campo, los efectos de las crisis agricolas fueron
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mas graves. Al saber de la pérdida de cosechas, los campesinos eran ase-
diados por los acaparadores de la ciudad, quienes los presionaban para
que vendieran las escasas reservas que se habian salvado. Asi, el campo
se quedaba asolado en los primeros dias de la crisis. En las zonas mas
afectadas los campesinos vendian sus propiedades y emigraban hacia
regiones menos afectadas, pero en el camino propagaban las enferme-
dades del pueblo de origen o adquirian otras, a lo que se les unian los
peonesyjornaleros. En efecto, cuando la mayoria de la poblacién padecia
por el hambre, la inseguridad, la muerte y la paralisis total o parcial de
las actividades econ6micas, los hacendados y acaparadores obtenian las
maximas ganancias al vender a precios altos los alimentos necesarios. La
recurrencia de anos de buenas y malas cosechas, con sus consiguientes
alzas y bajas de la produccion y de los precios, impidi6 la formacion de
un nivel de precios estable y ascendente y la existencia de ganancias se-
guras y progresivas, definiendo a la agricultura como una actividad muy
inestable (Florescano y Menegus 2000: 370-175).

El andlisis del movimiento mensual de las defunciones es un indi-
cador que muestra como a lo largo del ano existen condiciones ambien-
tales que favorecen ciertos brotes epidémicos, asi como la presencia de
enfermedades estacionales que vulneran a la poblacion. En la figura 3 se
observan las crisis demograficas y el mes en donde alcanzaron el climax;
se identificé que el matlazihuatl (1761-1762), sarampion (1768) y el perio-
do de hambruna presentaron mayor mortandad entre los meses de mayo
y agosto, lo que hace suponer que hay asociacion con la temporada de
calor, haciendo mas propicia la descomposicion de los alimentos, esto en
el caso del matlazahuatl. El sarampion se relaciona también con la escasez
y su diseminacion por las altas temperaturas. Referente a la hambruna, la
desnutricion aumentalasusceptibilidad al contagioy gravedad de cualquier
enfermedad, principalmente eninfantes, mujeres embarazadasyancianos
(Landers 1987). En el caso de los brotes de viruela de 1779 y 1797, am-
bos tuvieron su mayor crisis en los meses de noviembre y diciembre. Esta
enfermedad afect6 mas a la poblacion indigena, ya que no contaba con
elementosinmunologicos contra este padecimiento que se presenta conma-
yor frecuencia en la infancia. Razzell (1977) considera que los infantes
al nacer cuentan con cierta inmunidad materna que los protege de un
contagio entre los cuatro o cinco meses después del nacimiento, protec-
cién que disminuye con la edad.
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Figura 3. Distribucién porcentual por mes de las defunciones en cada crisis demografica
(1762-1797). Parroquia de San Lucas, Iztapalapa.

Para tener un panorama sobre el impacto diferencial de las crisis en
la poblacion, se definio ala poblacion infantil a partir de la denominacion
de parvulos' y a los solteros, casados y viudos como adultos, ya que en los
registros no se contaba con la edad cronolégica. En la figura 4 se muestra
la distribucién porcentual de las defunciones por tipo de poblaciéon en
cada crisis. A diferencia del matlazahuatl que afecté de forma similar a la
poblacion adulta y a la infantil, el sarampion, la viruela y el periodo de
hambre afectaron en mayor medida a los parvulos. La hambruna de 1784
esta relacionada con la reduccion violenta de las cosechas, sobre todo de
maiz, principal fuente de alimento. Al saberse de una mala cosecha, los
acaparadores y grandes propietarios ocultaban los granos, aumentando
artificialmente la escasez y produciendo la elevacion de los precios. El
efecto de esta situacion se convertia en hambre y vulnerabilidad de en-
fermar y/o morir. En efecto, cuando la mayoria de la poblacion tenia
hambre aumentaba la inseguridad, la muerte y la paralisis total o parcial
de las actividades econémicas, en donde los hacendados y acaparadores
obtenian las maximas ganancias al vender a precios altos los alimentos
necesarios (Florescano y Menegus 2000: 370-175).

'Se denomina parvulo atodoslos ninos desde sunacimiento hastala primeracomunion.
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Al analizar cada epidemia entre el tipo de poblacion (adulta e in-
fantil) se encontré asociacion significativa (p < .05) entre esta variable y
el ano de crisis, por lo que se infiri6 que la diferencia en la edad era un
factor importante de susceptibilidad en periodos de crisis. Los parvulos
representaron la mayor parte de la mortalidad general. Las causas de las
crisis de mortalidad son tanto sociales como biolégicas; sin embargo, no
es posible hacer una delimitacién ni ver un predominio entre ellas, pues
generalmente estos factores se entrecruzan. L.a importancia de conocer
la estructura por edad y sexo se debe a que en cada enfermedad, los
grupos de riesgo pueden estar relacionados con estas variables y con las
condiciones de vida y salud (Marquez 1994: 77). Sin embargo, no hubo
asociacion significativa (p>.05) entre el sexo y el ano de crisis, por lo que
la mortalidad no incidié de forma diferencial entre mujeres y hombres.
La poblacion que muri6 en estas crisis era en su mayoria indigena, este
comportamiento se debi6 a que habia mas poblacion de este grupo social
y por ello era la mas afectada; en cambio, la poblacion espanola, mestizay
de castas tuvo mayor posibilidad de emigrar por las epidemias, ya que no
se mostraron altas frecuencias de estos grupos durante el evento.
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Figura 4. Distribucién porcentual de las defunciones por tipo de poblacién para cada
crisis. Parroquia de San Lucas, Iztapalapa.
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La poblaciéon novohispana, a pesar de sufrir numerosos embates
de epidemias y catastrofes naturales, se recuperaba, pues su nimero se
triplico entre 1646-1810, aunque durante la segunda mitad del siglo XVIII
e inicio del XIX soOlo se duplicé por la presencia de crisis consecutivas.
Para el caso de Iztapalapa, se calcul6 el crecimiento natural restando
las defunciones de los nacimientos en cada ano, y asi se identificaron
los periodos de “crisis” (crecimiento negativo) y de “cierta estabilidad”
(crecimiento positivo). En la figura 5 se observa disminucion en los anos
1762, 1768 y 1779, 1784 y 1797, causadas por las epidemias y crisis agrico-
las durante el periodo de estudio. Los bautizos (natalidad) cayeron por
la fuerte mortalidad, sobre todo de infantes y mujeres embarazadas. El
periodo de estudio (1760-1810) se caracterizé demograficamente por un
crecimiento oscilante, después de unacrisis se dabaunarecuperacién como
sise quisiera recuperar el nimero de ninos muertosy los hijos acumulados
de los matrimonios que se suspendieron. Para la primera década del siglo
XIX se observo menor incidencia de los brotes epidémicos, reflejandose
en la recuperacion de la poblacion.
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Figura 5. Crecimiento natural (1760-1810). Parroquia de San Lucas, Iztapalapa.
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CONCLUSIONES

En la historia de México, la época virreinal marcé la transformacion de
la sociedad en términos étnicos, sociales, culturales, ideologicos, poli-
ticos y econémicos que impactaron de forma particular en las distintas
regiones y pueblos, modificando sus tradiciones y formas de vivir. Este
periodo forma parte sustancial en la historia de las sociedades actuales.
Especificamente, en la segunda mitad del siglo XVI1I, la mayoria de la po-
blacion estaba constituida en comunidades rurales con cierto aislamiento
en términos geograficos, politicos y sociales, donde se reafirmaba la cohe-
sion internay el trabajo en tierras comunales. LLa mayoria de la poblacion
indigena se entregaba al trabajo, dedicandolo al pago del tributo y a su
propia subsistencia.

Apartir del analisis del registro parroquial de San Lucas, se identifica-
ron variables que intervinieron en la dinamica demografica de Iztapalapa
y se profundizé en el comportamiento de la natalidad, mortalidad y parte
de su movilidad.

Ladinamica poblacional de Iztapalapase describe con niveles de alta
natalidad y mortalidad, donde la tendencia general de los nacimientos
mostro ligeras fluctuaciones en comparaciéon con las defunciones, con
un comportamiento mas oscilante, debido a las crisis demograficas. Por
lo que se puede reafirmar que la mortalidad es el factor de cambio en
el tamano y la estructura de las poblaciones pasadas. El crecimiento na-
tural se caracteriz6 por la recurrencia de crisis (crecimiento negativo),
seguidas por la recuperacion (crecimiento positivo), sobre todo en la
segunda mitad del siglo XVIII. Para principios del XIX, la tendencia fue
hacia el aumento. Los principales factores que determinaron los cambios
en el crecimiento fueron las epidemias de matlazdhuatl (1762), sarampion
(1768), viruela (1779 y 1797) y la crisis agricola (1784).

Los cambios en el movimiento mensual de las defunciones fueron
causados principalmente porlas condiciones climaticas que favorecieronla
proliferacion de enfermedades infecciosas y estacionales, la escasez de ali-
mento que afecto lanutricion, aumentando sususceptibilidad y provocando
mayor incidencia de afecciones y epidemias, lo que refleja la fragilidad
de estas poblaciones en la época virreinal. Si bien durante las epidemias
muchos morian de otras enfermedades, lo valioso de este analisis radico
en la posibilidad de identificar estos brotes y su letalidad.
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La mortalidad fue el fenémeno con mayor impacto en la dinamica
de la poblacion, por ello se analizaron los factores biolégicos y sociales
relacionados mediante la elaboracion de estadisticas especificas con las
variables de sexo, tipo de poblacion (adulta e infantil) yestado matrimonial
(solteros y casados). Los factores de riesgo que posiblemente influyeron
en los procesos salud-enfermedad y muerte en Iztapalapa fueron: la edad,
aunque no se defini6 cuantitativamente, se aproximo con las diferencias
entre poblacion infantil y adulta. Los ninos eran los mas afectados por su
minima resistencia, lo que refleja las condiciones precarias, aunque para
conocer las condiciones de vida era necesario contar con los restos 6seos.

Finalmente, en la reconstruccion de la dinamica demografica de
Iztapalapa, el registro parroquial de San Lucas fue fundamental, ya que
contaba con informacién bastante homogénea, abarcaba periodos muy
largos y la poblaciéon bajo su jurisdiccion enmarc6é un espacio social
ciertamente definido, con una cobertura casi total, aunque no se recono-
cieron los limites y los poblados que le pertenecian como tal. Cuando se
utiliza este tipo de fuentes, que no fueron hechas con fines demograficos
sino para el control social y econémico de la poblacién, se puede en-
contrar no s6lo informacion cuantitativa sino también se deja plasmada
parte de la vida social, asi como las mentalidades comunitarias frente a
hechos como el nacimiento y la muerte, que son algunos de los sucesos
mas significativos en la vida del ser humano, que se desenvuelven en el
contexto cultural, social y ecologico particular que sirve para reconstruir
la evolucion historica, demografica y epidemiolégica.

REFERENCIAS

CANALES, GUERRERO PEDRO

2006  Propuesta metodologicay estudio de caso ¢Crisis alimentaria o crisis
epidémicas? Tendencia demografica y mortalidad diferencial, Zina-
cantepec, 1613-1816, América Molina del Villar y David Navarrete
Gomez (coords.), Problemas demograficos vistos desde la Historia. Andlisis
de fuentes, comportamiento y distribucion de la poblacion en México siglos XVI-
xix, El Colegio de Michoacan-Centro de Investigaciones y Estudios
Superiores en Antropologia Social, México: 67-107.



410 R. E. GARCIA CHANES

DEPARTAMENTO DE SALUD DE MINNESOTA
2005 [en linea] Informacién sobre la viruela, Minnesota Department of
Health, <http://www.health.state.mn.us/divs/idepc/diseases/small-
pox/smallpoxspa.pdf> [consulta: mayo de 2011].

FLORESCANO, ENRIQUE Y MARGARITA MENGUS
2000  La época de las reformas borboénicas y el crecimiento econémico
(1750-1800), Historia general de México, Centro de Estudio Histéricos,
El Colegio de México, México: 365-430.

GARCIA, ROSA ESTELA

2011 Historia demografica del pueblo de Iztapalapa (1760-1810) a través de la
mirada de los registros parroquiales de San Lucas, tesis, Escuela Nacional
de Antropologia e Historia, México.

GONZALEZ, NORMA
2000  El estudio de la muerte como fenémeno social. La reflexion metodo-
l6gica y el trabajo epidemioldgico, Estudios Sociologicos, 3: 677-694.

JIMENEZ, JUAN

1988  Catalogo nacional. Monumentos historicos inmuebles. Iztapalapa, Instituto
Nacional de Geografia, México.

LANDERS, J.

1987  Mortality and metropolis: the case of London 1675-1825, Population
Studies, 41: 59-76.

MALVIDO, E1SA

197 Factores de despoblacion y de reposicion de la poblacion de Cholula,

Atti del XL Congreso Internazionale degli Americanisti, Tilgher, Génova,
IV: 3-10.

MARQUEZ, LOURDES

1994 La desigualdad ante la muerte en la ciudad de México: el tifo y el cdlera,
1813-1833, Siglo XXI1, México.

NOLASCO, MARGARITA

1981  Cuatro ciudades: El proceso de urbanizacion dependiente, tesis, Instituto
Nacional de Antropologia e Historia, México.



PRESENCIA DE EPIDEMIAS EN EL PUEBLO DE IZTAPALAPA (1760-1810) 411

ORGANIZACION MUNDIAL DE LA SALUD (OMS)
2013 [en linea] Measles, World Health Organization, <http://www.who.
int/mediacentre/factsheets/fs286/en/index.html> [consulta: mayo
de 2011].

PESCADOR, JUAN JAVIER
1992 Debautizados a fieles difuntos. Familia y mentalidades en una parroquia urba-
na. Santa Catarina de México 1568-1820, El Colegio de México, México.

PRESSAT, ROLAND
1977  Introduccion a la Demografia, Ariel,Barcelona.

RAMIREZ GONZALEZ, BEATRIZ
1999  La Parrogquia de San Lucas Evangelista: historia de un pueblo, Taller de
Investigaciony Edicién Popular-Universidad Auténoma Metropolitana,
Direccién General de Culturas Populares, México.

RAZZELL, P.
1997  The conquest of smallpox: the impact of inoculation on smallpox mortality in
eighteenth-Century, Caliban Books, Londres.

SALAZAR, MIRIAM
2008  [enlinea] Epoca prehispanica: breve historia del senorio de Iztapalapa,
Delegacion Iztapalapa, <http://www.iztapalapa.gob.mx/html/histo-
ria/epoc_pre.html> [consulta: mayo 2010].

SANCHEZ, ERNEST
2003 Padron del Arzobispado de México, Archivo General de la Nacion, México.

TUIRAN GUTIERREZ, RODOLFO
2000  La dindmica demografica en México, Gregorio Pérez-Palacio, Con-
cepcién Esquivel Camiruaga, Yolanda Varela Chavez, Elsa Zavala
Espindola (comps.), El cambio de paradigmas de la poblacion familiar,
Salud Reproductiva, Secretaria de Salud, México.

VALDES, L.LUZ MARIA
1999  Poblacion, reto del tercer milenio, Coordinaciéon de Humanidades, Univer-
sidad Nacional Auténoma de México-Miguel Angel Porrtaa, México.



