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Gregorio Vazquez de Arce y Ceballos, considerado
como el més grande pintor que produjera América en
el siglo XVII y sus obras como las mas representativas
de la América Virreinal, comparte con los Echaves de
México y con -Miguel de Santiago del Ecuador el pri-
vilegio de haber legado a la posteridad una imagen del
acaecer colonial, una crénica religiosa y un testimonio
conmovedor del nacimiento de una raza, documentos
que constituyen una de las bases historicas de nuestra
cultura.

Innumerables han sido los estudios publicados sobre
tan insigne pintor, y si nos atrevemos a mostrar una
nueva faceta de tan compleja personalidad, es por la
discutible autoridad que nos confiere el haber trabaja-
do con pinturas coloniales americanas durante varios
afios, y por el respaldo y apoyo que nos presto el
Profesor Francisco Gil Tovar, Director del Museo de
Arte Colonial, profundo conocedor del tema, quien
permitié el estudio, fotografia y radiografia de toda
la coleccion del Museo de Arte Colonial de Bogota,
material sobre el cual basamos nuestro estudio. Tam-
bién incluimos algunas obras de colecciones privadas
facilitadas por sus duefios.

La produccion pictérica de Gregorio Vazquez y la de
su taller en Bogota fue enorme, y mas grande ain la
influencia que ejerci6 sobre casi dos siglos de pintura
neogranadina. Considerado "ElI Maestro" fue imitado
y copiado; y aun en su taller se ejecutaron obras
con poco o mucho de su mano que se distribuyeron

ampliamente y que hoy llevan el interrogante de la
autenticidad de muchas telas.

de la Universidad del Rosario.
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El pintor Véazquez Ceballos entrega dos de sus obras
a los padres Agustinos.
Museo de Arte Colonial

Material y Métouo

Son muchos los estudios que pueden practicarse en
una pintura colonial americana. Casi siempre en lo
que toca con su procedencia, antigiedad, estado de
conservacion, posibles retoques Yy, naturalmente, su
calidad artistica. Son muchos los datos que propor-
cionan la tela, los pigmentos, la distribucion de color,
la composicion, el tema representado, ocasionalmente
el estilo pictérico y, raramente, las firmas u otros
documentos.

Nuestro estudio se basa principalmente en el dibujo

-estudio  de los trazos- sistemas de construccion de
imagen, en los cuadros firmados o reconocidos co-
mo auténticos por otros documentos, mediante la

radiografia simple usando peliculas de alta sensibili-
dad (DUPONT), y porta placas con pantallas intensi-
ficadoras. Aclaramos de antemano que este estudio
no es la manera de comprobar la autenticidad de un
lienzo; para este efecto, deben practicarse varias prue-
bas que incluyen andlisis de la tela, de los pigmentos,
fotografias con rayos infrarrojos, y finalmente el es-
tudio de colores, combinacién, tonalidad, composi-
cién, estilo y demas apreciaciones que por subjetivas
no dejan de tener prioridad sobre varios procesos de
laboratorio, entre los cuales el estudio radiografico es
uno de tantos.

En caso de que el presente trabajo pueda ser usado
en esta direccion nos complaceria, pero no essu fina-
lidad. Quisimos, ante todo, buscar constantes cn la
manera de ejecutar un dibujo, basados en el hecho de



que los pintores pasaban disefios y bosquejos a la tela
con lipices de alto contenido de plomo, y usaban en
la elaboracion de las capas que sucesivamente forman
las figuras, pigmentos de alto contenido metalico;
revelando la radiografia, dnicamente estas estruc-
turas, es posible seguir con mas detenimiento una
linea, una grafia, que al estudiar los resultados finales
de pintura, veladuras y naturalmente siglos de hollin,
aceites, barnices y retoques.

La elaboracion del rostro y de las manos es casi siem-
pre responsabilidad del pintor principal de un taller.
Ademas son las zonas que mas se prestan al estudio
del dibujo. De ahi que seleccionemos los rostros y las
manos como tema principal de nuestro estudio.

La radiologia se ha usado desde hace muchos afios en

Figura No. 1: La madera muestra zonas de menor
densidad, correspondientes a canales de termitas. (4.
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el estudio de las obras de arte, siendo enorme ¢l cam-
po de sus aplicaciones.

El estudio de maderas (Fig. 1); soportes, evaluacion
del estado de la tela (Fig. 2); zonas de retoque (Fig.
3); la identificacion de la extension de taneles de
parasitos mediante uso de medios de contraste (ma-
terial yodado con pH neutro)* como en las Figuras
4-A y 4-B; y la espectrografia por rayos X, son parte
de estas aplicaciones. La identificacion de dibujos, la
busqueda de pinturas superpuestas (Fig. 5), las falsi-
ficaciones (Fig. 6), etc., son un vasto campo ya
explorado.

Usando un rayo colimado con foco dé 1 mm, 5 MaS y
55 KvP constantes, sin uso de rejilla, con pantallas
intensificadoras regulares (CRONEX-DUPONT) y dis-
tancia focal de 40 pulgadas, se practicaron todas las
radiografias.

Fig. No. 2: El deterioro del lienzo se observa en las
zonas de menor densidad, producidas por pérdidas del
pigmento y de la preparacion de la tela ( 4 ).

*lodamina de metil-glucamina al 65 /o (UROMIRON Sche-
ring ).



Fig. No. 3: El retoque se ha practicado con pintura

Fig. 4-A: La radiografia simple muestra canales de ter-
mitas y pérdidas grandes del soporte inmediatamente

de alto contenido metdlico, observado en la radiogra-
fia (40 como zonas de alta densidad. bajo la capa de pigmento. (4M).

Fig. No. 4-B: Inyeccion de consolidante tefiido con
contraste permite el relleno de la pérdida de sustancia
y recuperacion del apoyo para el pigmento.
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Fig. No. 5-A: Fotografia de un lienzo de San Juan de Fig. No. 5-B La radiografia comprueba la presencia
Dios. Presencia de imagen superpuesta en el rostro. (4~ de una primera pintura en posicién diferente.

Fig. No. 6-B: La radiografia demuestra fragmento de
Fig. No. 6-A: Fotografia de un lienzo de Santo Do- lienzo del siglo XVIII, la pintura superpuesta elabora-
mingo de Guzmdn. da con pigmentos modernos. Falsificacion.
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Hemos seleccionado ciertos detalles en los rostros y
en las manos que podrian, una vez analizados, casi
prestarse a ser introducidos a una computadora, como
son:

0J0OS:

Distribucion de los blancos fuertes para las luces. Co-
locacion de medios tonos para volumen. Localizacion
de sombras.

Tamafio relativo de pupila-iris-espacio interpalpebral.
Tamafio de las pinceladas y direccion de las mismas.
Variaciones en posicion oblicua y lateral.

Variacion en el ojo del lado de las sombras.

NARIZ:
Distribucion de blanco puro para luces.
Manera de dar pincelada en la aleta nasal.

Variaciones en posiciones frontal, oblicua y lateral.

LABIO SUPERIOR:

Colocacion de linea para formar la fosita internaso-
labial, siendo casi inexistentes las luces en esta zona,
no se practico otra observacion.

LABIO INFERIOR:

Construccion en zonas separadas.
Distribucion del blanco en las luces.
Tamano relativo con el labio superior.

Blancos laterales para marcar comisuras. Fig. No. 7-A: Santa Rosa de Lima (Radiografia) y
OREJAS: esquema del ojo derecho.

Nimero de pinceladas principales y distribucién de
las mismas.

Colocacion de luces.

MANOS:
Dibujo de guia.

Colocacion de las luces.

Hallazgos

0JOS:

Notorio sistema de construccion con distribucion de
superficies de luz visualizada en los blancos (blanco de
plomo en este caso), creando un efecto dramatico
mediante la construccion de un circulo en tono alto,
interrumpido unicamente en las comisuras, lo que
deja una invariable sombra que se extiende lateral-
mente como continuacién del borde inferior del par-
pado superior; parpados amplios, bien marcados en
medio tono y separacion de la pupila en su aspecto
lateral por zona blanca bien marcada. La pincelada
comienza invariablemente en el angulo interno y se
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extiende hacia abajo y afuera para crear la luz del
pomulo, de ahi que el brochazo fuerte que parte de
la comisura interna quede como una zona de empaste
muy caracteristica.

Llama la atencié¢n la cuidadosa separacion de los pla-
nos, la amplitud y la facilidad de la pincelada, la falta
de titubeos y la exageracion en el tamafio de la pupila
y volumen de péarpados en relacién con el tamafio de-

la cara (Figs. 7'y 8).

La Figura 9, radiografia de un cuadro de la época,
muestra imitacioén del dibujo, pincelada timida, trazos
poco firmes, dibujo pobre. Pertenece a Camargo uno
de los discipulos del maestro estudiado.

Fig. No. 7-B: Ampliacién de la zona correspondiente
al ojo derecho. Compdrese con el esquema, observan-
do la distribucién de luces.

NARIZ:

Constituye su base una zona de medio tono que for-
ma el dorso, ocasionalmente realzada mediante un
brochazo amplio en blanco puro, o sea para nosotros,
en tono alto, terminada inferiormente por un punto
central o lateral de alto contraste.

Las aletas nasales son construidas mediante pincelada
inica en medio tono, y son marcadas finicamente por
el contraste que suministra la construccion de un
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Fig. No. 8: Pincelada caracteristica que marca el dngu-
lo interno y se extiende abajo y afuera para continuar-
se con la luz del pémulo. (4. La luz del reborde
ciliar y rama ascendente malar muestran separacion
constante que produce una sombra lateral. ( 1 ).

Fig. No. 9: Detalle de la misma zona en un cuadro
de Camargo. La sinuosidad de la pincelada que marca
el dngulo interno denota imitacion en el dibujo y
escasa firmeza en el trazo. No existe la sombra lateral
en la comisura externa del ojo.

triangulo blanco de fuerte valor luminico lateral a la
aleta. Caracteristicamente el puente de la nariz no
es marcado en blanco, lo que invariablemente pro-
duce separacion con las luces de la frente ( Figs. 10
11y 12).

La Figura 13 muestra una radiografia de nariz en la
cual es obvia la falta de elaboracion y las diferencias
del dibujo; ausencia del punto central de alto contras-
tes, la luz del dorso se confunde con la frente. Per-
tenece probablemente a un alumno del taller.



Fig. No. 10: Dorso nasal en blanco de medio tono Fig. No. 11: Obsérvese la separacion entre las luces
realzado por brochazo y punto distal (4) en tono de la frente y el dorso nasal.
alto.

Fig. No. 12: Aleta nasal construida con un solo bro-
chazo. Tridngulo de fuerte valor luminico lateral a la

aleta (4).
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Fig. No. 13: Radiografia de pintura de la época que
muestra diferente construccién. Las luces del dorso
nasal se confunden con las de la frente. Detalle de la

Fig. 5-B.

BOCA LABIO SUPERIOR:

Su construccion o mejor su insinuacion es casi una
constante. La fosita media es bien marcada mediante
un trazo firme en forma de omega invertida, que casi
siempre se acompafia de proyecciones cortas laterales
para indicar el limite superior del labio. El volumen
es dado solo por contraste entre la omega —en tono
alto— y el labio inferior rico en blancos. Unicamente
hemos observado una timida insinuacion de luz en el
labio superior cuando la figura mira hacia arriba sin
utilizar tonos altos (Figs.14, 15 y 16).

LABIO INFERIOR:

Construido generosamente mediante dos ovalos uni-
dos hacia la parte media, muestra siempre un alto
valor luminico, en el lado de la luz. En muy pocos
casos se observa un solo valor tonal para todo el labio
y la ausencia de blanco fuerte lateral; en estos raros
casos es frecuente una pincelada corta central en tono

alto (Figs. 14, 15 y 16).

En la Figura 17, de la misma época y similar estilo,
los trazos de los labios muestran un tratamiento ente-
ramente diferente.

Fig. No. 14: La fosita internasolabial marcada me-
diante trazo en blanco en forma de omega invertida
(4. Las proyecciones laterales ( { ) limitan el con-
torno superior del labio.

Fig. No. 15: Se observa claramente la separacion de
los dos évalos, con mayor valor luminico del lado de
la luz.



Fig. No. 16: Otro ejemplo en que se observa la sepa-
racion entre los dos 6valos del labio inferior, la ausen-
cia de luz en el labio superior y el limite definido de
la fosita internasolabial.

Fig. No. 17: Valor tonal similar del labio superior y el
inferior. La fosita internasolabial no insinia el labio
superior que posee valor luminico propio. Radiogra-
fia de un cuadro santafereiio de la misma época.

ORFJAS:

Marcadas inicialmente con un brochazo grueso de
abajo hacia arriba que forma su parte antero-superior,
son practicamente dibujadas mediante tres pinceladas
en tono alto que limitan el aspecto posterior. Trazos
firmes en un maximo de dos o tres pinceladas forman
las circunvoluciones internas (Figs. 18 y 19).

MANOS:

De lineas exageradas, cast manieristas, muestran una
constante distribucion de luces colocando los blancos
sobre el dorso del carpo y de las primeras falanges.
La distorsion del pulgar es caracteristica (Figs. 20, 21
y 22).

La Figura 23, de un lienzo atribuido a Vazquez,
muestra notoria diferencia c¢n el dibujo.

Fig. No. 18: La flecha (4 marca la pincelada de alto
valor tonal, dirigida de abajo a arriba, que delimita el
contorno anterosuperior de la oreja.

Fig. No. 19: Atn en las miniaturas la ampliacion de la
misma zona nos permite observar igual caracteristica.



Fig. No. 20: Distorsion intencional en el dibujo y
direccion de los dedos, constante en el pulgar cuando
es representado-en esta incidencia.

Fig. No. 21: Dibujo con igual distorsiéon y distribu-
cion de luces sobre el dorso del puiio y de primeras fa-
langes.

Fig. No. 22: Las miniaturas conservan similar distri-
bucion de las luces.
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Fig. No. 23: Diferente distribucion de tonos altos y
ausencia de distorsion intencional. En una radiografia
de obra atribuida al pintor.

CONCLUSIONES:

Todos estos detalles constantes en la elaboracion del
rostro y las manos, confluyen naturalmente a hacer-
nos la reflexion de que el artista usa una técnica casi
arquitectonica en la manera de construir los planos,
valorar los tonos luminosos, distribuir las sombras y
asi centrar el interés de la tela en una construccion
solida, producto de un conocimiento poco usual para
la época, de principios de la pintura Veneciana. No
existe el trazo superficial, la elaboracion tentativa, los
pentimentos, la inprovisacion: todo es fruto de un
estudio concienzudo que se traduce por un oficio
pictorico bien aprendido, meditado y que solo permi-
te la variacion planeada, organizada, tnica en la época
colonial que nos ocupa.

Bien conocida es la historia de nuestra pintura entre
los siglos XVI y XVIH. Detengamonos solamente en
cuatro nombres que, de padres a hijos y de maestro
a aprendiz, dan origen a una escuela de notoriedad
pictorica que muere con la Colonia en 1.810. Don
Baltasar de Figueroa el viejo, procedente de Esparia,
sc radica en Turmequé y alli comicnza a producir
lienzos que van a ser la escuela de su hijo Gaspar de
Figueroa, alférez de milicias quien trasladado a Bogo-
ta sc constituye en macestro de Baltasar de Figueroa,
su hijo y éste a su vez de Gregorio Vizquez objeto
de nuestro estudio. Como existen telas de los Figue-
roas, seleccionamos algunas de Baltasar por ser no
solo contemporaneo de Vizquez, sino también de la
misma escuela artistica. Nos parecio, por demas inte-
resante: observar sus téenicas que podrian comple-
menlar nuestro estudio.

Sin entrar en detalles es obvio que la concepeion de
la figura en Baltasar de Figueroa es totalmente opues-
ta a la de Vizquez, si bien ambos eoinciden en la
manera de rendir ¢l tema, en la creacion de esas



virgenes tiernas y caseras, de €sos santos que por
adornados no pierden su aire de familiaridad que los
aleja tanto de sus modelos europeos. 0 sucede lo
mismo con la construccion de las figuras.

Figs. No. 24-A y B: Radiografia de detalle de La
muerte de Santa Gertrudis de Figueroa. Es notorio la
falta del dibujo y la pincelada corta que produce un
patrén caracteristico de las superficies.
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Mas que dibujante, Figueroa débilmente insinda los
limites de los detalles del rostro; su pincelada es corta,
variable, sus luces no siguen un patron definido, no
hay contrapuntos dramaticos en la colocacion de to-
nos altos, la luz vaga erratica por toda la superficie,
no existe ese cimiento de Vazquez en que se observa
plano a plano como brota el rostro; dificilmente en-
tendemos como fue concebida una figura de Figue-
roa. Es tal vez mas oficio de verdadero pintor que de
dibujante, en suma otra concepcion del mismo oficio,
realmente extraordinario si se piensa que estos dos
pintores trabajaron juntos en el mismo taller casi hasta
la muerte de Baltasar de Figueroa, en 1.667. (Figs.
24-A y B).

Quisiéramos mostrar otro ejemplo que clarifique tal
vez mas el concepto de dibujante con el cual hemos
querido calificar a Vazquez. En las Figuras 25 y 26
observamos el fino detalle y cuidadoso dibujo en las
flores de Vazquez, comparandolas con las flores de
un fragmento de Baltasar de Figueroa.

Es conveniente advertir que hemos estado observando
Unicamente subestructuras; que el cuadro terminado
es otra cosa, que éstos dibujos, estos trazos son final-
mente realzados o modificados, por colores, veladuras
y por su colocaciéon dentro de ilna composicion. Si
bien es un placer entregarnos a la contemplacion de
lo mejor de nuestro arte en siglos pasados, no deja
de ser interesante un viaje a la misma época a través
del dibujo, la técnica y los logros de quienes fueron
los precursores de nuestra cultura.

Fig. No. 25: Detalle del tocado de Santa ROM de
Lima.



Fig. No. 26: Detalle de La muerte de Santa Gertrudis.

Fig. No. 27: San Roque. Pintura de Baltasar de Figue-
roa que ocasiond la leyenda que se aclara en este estu-
dio.
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Fig. No. 28: San Roque. Radiografia de su cara. La
construccion  de sus o0jos mues.tra .pinceladas dife-
rentes a las observadas en Vazquez. Notese la ausen-
cia de luz en el reborde ciliar y rama ascendente del
malar.

Fig. No. 29: Caradel angel que corona a San Roque.
La construccion de los ojos con su caracteristica dis-
tribucion de luces, asi como la separacion del dorso
nasallrealzada por el brochazo y punto Idistal son
claves de la técnica constructiva de Vazquez.



Finalmente, para concluir, queremos recordar la pagi-
na que escribié don José Manuel Groot el siglo pasa-
do, sobre el aprendizaje de Vazquez en el taller de los
Figueroas. “En aquellos tiempos —dice Groot— los
discipulos tenian gran respecto por sus maestros,y
éstos ejercian con sus discipulos bastante despotismo;
razon por la cual no se atrevian tan facilmente a sepa-
rarse de su lado para poner oficina aparte, por mas
adelantados que estuvieran. Asi, los discipulos perma-
niecian mucho tiempo en la del maestro, que los hacia
trabajar a su servicio y como por tarea, en lo cual no
hallaban estimulo para desarrollar su genio. Tocole
esta suerte a Vazquez, y estuvo por mucho tiempo al
lado de Figueroa, que mantenia después de muerto
su padre. Mas un acontecimiento singular lo saco de
alli, para ponerlo en el camino que debia conducirlo
al templo de la inmortalidad”.

“Pintaba Figueroa —concluye Groot— el cuadro de
San Roque, (Fig. 29), que sc halla en la iglesia de
Santa Barbara, y queriendo darle toda la expresion
conveniente a los ojos, no podia salir con ello por
mas que hacia y borraba. Aburrido al fin, tomoé la
capa y su sombrero, y se fue para la calle. Entonces
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Vazquez, que le habia estado observando, hizo lo de
Van Dyck, en la oficina de su maestro Rubens, con el
brazo de La Magdalena del celebre cuadro de El
Descendimiento, aunque por diversos motivos y con
distinto resultado: tomo la paleta y los pinceles, y en
medio de nada pinto perfectamente los ojos de San
Roque, e hizo lo que el maestro no habia podido
hacer. Vuelto Figueroa fue a proseguir su trabajo;
pero quedo suspenso al ver los ojos de San Roque
conclurdos. Entonces le pregunt6 a Vazquez si él los
habia hecho, y como le dijese que si, pensando sin
duda recibir del maestro alguna alabanza, este, en
lugar de alabar su habilidad, le dijo que si era maestro
se fuera a poner tienda, y lo despidi6 bruscamente”.

Pues bien. Hecho el analisis radiologico de la cara del
San Roque de Figueroa podemos asegurar (de confor-
midad con nuestras premisas) que los ojos no los
pinté Vdzquez. Pero en cambio todo el angelito que
le estda imponiendo al santo una corona de laurel si lo
pinto Gregorio como puede deducirse de sus ojos, de
sus labios, de su nariz, de todo en fin cuanto constitu-
ye la constante pictorica de Vazquez.
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tarse ligeros fenémenos de intolerancia
(mareos, nauseas, urticaria). En forma
excepcional pueden aparecer reacciones
mas severas.

Advertencias

En presencia de una grave perturbacién
de la funcidén hepatica o renal, insuficien-
cia cardiocirculatoria, mal estado gene-
ral, hipertireosis, mieloma mdltiple o dis-
posicion alérgica, la exploracion radiolé-
gica con medios de constraste debera Ii-
mitarse a aquellos casos en que esté es-
trictamente indicada.

Dosificacibn y empleo

Para las indicaciones principales se reco-
miendan en adultos las siguientes dosifi-
.caciones:

Arteriografia de las

extremidades 10 - 25 mi
Flebografia de las

extremidades 10 - 30 m!
Aortografia 40-100 mi
Angiocardiografia 30 - 50 mi

La cantidad del medio de contraste reque-
rida en cada caso particular depende de
la técnica de exploracién, es decir, prin-
cipalmente del lugar de inyeccidon y de la
extension de las regiones cardiaca y vas-
cular a representar,

Esta cantidad es tanto menor cuanto
mas directa se realiza la inyecciéon y mas
selectiva sea la representacion de una de-
terminada seccion vascular. Ademas, ia
dosificacion depende en casos aislados de
otros factores, como edad, altura corpo-
ral, adiposidad y constitucion del pacien-
te.

Para las exploraciones urograficas se re-
comiendan las siguientes dosificaciones:

Urografia intravenosa

{convencional) 20 mi
Urografia intravenosa

intensiva 40 - 50 mi
Observaciones

Para una informaciéon sobre los puntos
aqui enunciados, las advertencias espe-
ciales concernientes a reacciones secun-
darias y su profilaxis, la hipersensibili-
dad individual, la prueba de tolerancia, el
empleo antes de realizar exploraciones
del tiroides con yodo radiactivo, el em-
pleo en embarazadas, asi como el trata-
miento de los accidentes producidos por
los medios de contraste, véase nuestra li-
teratura més detallada.

Presentacion
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