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Introduccion
Uno de los retos fundamentales que enfrentamos actualmente es el envejecimiento de la
poblacién. Algunos problemas que subyacen en el tratamiento de este grupo etario son las
pensiones insuficientes para los jubilados, los abusos, la violencia y la discriminacion en
contra de las personas viejas.

En 1979, David Hacket Fischer afirm6 que “si realmente queremos confrontar los
problemas sociales del envejecimiento debemos comenzar por entenderlos y, si queremos
hacerlo, debemos conocer algo sobre su historia”.! Con esta idea emprendo esta
investigacion cuyo propdsito central es analizar las valoraciones, definiciones, ideas y
representaciones respecto de los ancianos como colectivo en la Ciudad de México que
actuaron al margen del ambito del poder politico y econémico, asi como reflexionar en
cuanto a la historicidad de la construccion y representacion de la vejez y el envejecimiento
en la capital del pais durante el periodo conocido como Porfiriato, régimen que comprendio
las presidencias de los generales Porfirio Diaz (1876-1880, 1884-1911) y Manuel Gonzalez
(1880-1884).

Objetivos

El objetivo de esta tesis es explorar las distintas ideas respecto del anciano y las
formas de envejecer en la Ciudad de México entre 1876 y 1910.% Estudio el discurso
especializado de los médicos y los higienistas respecto de la vejez; analizo las necesidades

y estrategias de las que se valieron algunos ancianos para ingresar y permanecer en los

! Hacket, 1979, p. 5.

2 En esta idea me detenderé en los capitulos relacionados con las representaciones de la vejez en la literatura y
en la prensa. Uno de tantos ejemplos en esta Gltima sostuvo que la ancianidad causa repulsién puesto que
“rara vez logra poseer la hermosura de sus afios y este defecto, comun a los sexos, es sobre todo digno de
consideracion en la mujer”. Paradéjicamente el nombre del articulo fue “La hermosura de la vejez”. EI Album
de la mujer, “La hermosura de la vejez”, 23 de noviembre de 1884, p. 282.



establecimientos asistenciales para asegurar su tratamiento, y reviso las perspectivas de
quienes escribieron sobre la vejez.

Asi, el estudio se basa en tres pilares tematicos: las reflexiones médicas sobre el
envejecimiento, el andlisis de las relaciones sociales de los ancianos que fueron asilados en
las instituciones de beneficencia publica y privada y, por ultimo, en las diversas
representaciones de la vejez que aparecieron tanto en la prensa como en la literatura.

A lo largo de la tesis muestro cémo la idea del envejecimiento de las personas se
asocié a una serie de caracteristicas, comportamientos, normas y roles asignados al
individuo que variaron de acuerdo con el periodo histérico. La experiencia de envejecer no
es homogénea: es distinta la manera en que envejecen los varones y las mujeres. Esto tiene
que ver tanto con las construcciones culturales de género que se van perpetuando a través
del tiempo asf como con una mayor longevidad femenina.® La experiencia de envejecer en
un ambito urbano es diferente del envejecimiento en un contexto rural, es por ello que
examino el fenémeno en la Ciudad de México y exploro las ideas que se elaboraron desde
la medicina en relacion al tratamiento de este grupo etario de la poblacién. Asimismo tomo
en cuenta las percepciones de un grupo de escritores respecto del envejecimiento masculino
y femenino. ¢ Estas diferencias estan delimitadas por una serie de factores como el acceso a
la educacidn, la oferta sanitaria, la alimentacion y el énfasis en la productividad, entre otras.

Convertirse en viejo 0 en anciano representd el irremediable ocaso del ciclo vital
que fue acompafiado por el binomio enfermedad-muerte. Esta conceptualizacién

generalmente estuvo impregnada de enfoques que relacionaron la pérdida de funciones

® De acuerdo con los Estudios sobre higiene popular de la autoria del médico e higienista espafiol Joaquin
Olmedilla, “la vida de las mujeres a partir de la infancia es proporcionalmente més larga que la de los
hombres”. Olmedilla y Puig, 1878, p. 49, citado en Montero, 2008, p. 283.

4 Aunque es distinta la manera en que se envejecio en &reas rurales, esa reflexion no formard parte de esta
investigacion.



(fisiologicas, econdmicas, mentales) con la ilusién, normalmente inducida, de conservar la
juventud. En esta investigacion mostraré en qué medida esta idea representdé un cambio o
una continuidad respecto del Gltimo tercio del siglo XIX y la primera década del XX.

Es un hecho que las élites envejecieron junto con Porfirio Diaz, y aunque este es un
tema que merece atencion, no me concentraré en analizar a los viejos en el poder ni
tampoco examinaré el perfil de los ancianos gobernantes. En esta investigacion reflexionaré
sobre los ancianos de los sectores medios y de los grupos populares que echaron mano de
una serie de estrategias para vivir en la sociedad porfiriana, una sociedad “holista”, diria
Frangois Xavier Guerra, cuya trama si bien construida con base en lazos personales y
vinculos variados,® se mantuvo preocupada por otros grupos de la poblacion.

Tampoco adoptaré el enfoque biologicista del envejecimiento que privilegia un
enfoque sistémico, fisioldgico y celular que sostiene que se envejece desde el momento de
la concepcién del ser humano,® sino que mi postura se acerca mas a la gerontologia pues
considero a la vejez y al envejecimiento como construcciones socio-culturales con
maultiples significados erigidas en un contexto y periodo historico especifico, que en este
caso coinciden con el Porfiriato (1876-1911).

La Ciudad de México es el espacio en el que se circunscribe esta investigacion. La
capital del pais fue una de las entidades de la Republica mas pobladas, en ella se ubicaron
los establecimientos publicos y privados que atendieron a parte de la poblacién anciana;
también fue el espacio en el que circularon la mayor cantidad de ideas y reflexiones sobre
el envejecimiento desde el ambito de la medicina y la higiene en las academias,

universidades y a través de boletines, revistas y congresos de especialistas; por ultimo, la

® Guerra, 2012, p. 22.
® Véanse Schlesinger, 1935; Anguera y Sellarés, 1975; Castafieda, 1994; Konigsberg, 2016.
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Ciudad de México fue también un mercado de bienes de consumo para diversos publicos y
presupuestos.

Las fronteras temporales de mi trabajo coinciden con las del Porfiriato porque en
ese periodo se sentaron las bases para la institucionalizacion de politicas publicas que
marcaron el inicio de la proteccién sanitaria a grupos especificos de la poblacién (nifios y
mujeres, principalmente).” Respecto de los ancianos, durante el régimen de Porfirio Diaz, y
desde la perspectiva médica, se intensificd la reflexion sobre el envejecimiento humano.
Asimismo, durante el Porfiriato, los primeros pasos hacia la proteccion especializada para
los viejos se pueden medir a partir de la fundacion de asilos para ancianos o bien de salas

especiales para su cuidado.

Las hipotesis

Mi hipotesis principal consiste en que el concepto de vejez es el resultado de una
suma de interpretaciones, de ahi la importancia de ubicarlo en interseccién con distintos
ambitos. Sostengo que durante el Porfiriato se construyd una definicion del anciano como
individuo y de la vejez como etapa en funcion de la participacién de los viejos en el espacio
asistencial, pero también como producto de una circulacion de ideas y simbolos que se
difundieron a través de la literatura y de la publicidad aparecida en la prensa periddica que
anuncio articulos especializados que transformaron la nocién que se tenia de un anciano, al
tiempo que colaboraron para pensar desde otras perspectivas a la vejez. De esta forma,
muestro que no existid una unidad o consenso cultural para su definicion, sino que la

construccién de la idea de vejez y envejecimiento tomaron diferentes dpticas: los conceptos

" Carrillo, 2002b, p. 68. Alberto del Castillo Troncoso sefiala que durante las décadas finales del siglo X1X, la
nifiez se consider6 como “la etapa mas importante en el desarrollo del individuo” y que era comuin que
médicos mexicanos viajaran a Francia para especializarse en distintas dreas como el caso de Roque Macouzet,
quien publicé en 1910 El arte de criar y de curar a los nifios. Castillo, 2005, p. 86.
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no fueron homogéneos en una sociedad porfiriana que se esforzd por distinguir a los
miembros de la élite de la clase media y a esta de los obreros, de los campesinos y de los
sectores mas pobres.

La experiencia de la ancianidad no fue marcada solamente por la edad sino que se
construyd a partir de las representaciones de imaginarios. Asi, sostengo que ser viejo fue el
resultado de una diversidad de interpretaciones que permearon la percepcion social de este
grupo etario durante el periodo examinado.

Con esta investigacion pretendo abonar a una discusion con un mayor namero de
elementos sobre la historia de la vejez y el envejecimiento en México. De esa forma,
considero que podriamos transitar de supuestos afiejos y simplistas que sostenian que: “la
vida no es mas que el camino de la muerte: desde que nacemos empezamos a morir y por el
mero hecho de tener un principio hemos de tener un fin”,® hacia perspectivas que sostienen
que el hecho de envejecer “no es sélo un proceso enraizado en nuestra bioldgica existencia
[sino] una experiencia, una incalculable serie de eventos, momentos y actos vividos
individualmente”.®

Respecto del ambito de la medicina, planteo que la reflexion sobre el proceso de
envejecimiento respondio a una motivacion, que en ocasiones motivada por la misma edad
de aquellos que se interesaron por estudiarlo, llevd a algunos médicos, higienistas y
estudiantes de medicina a reflexionar sobre los aspectos bioldgicos del envejecimiento pero
también a sugerir una serie de acciones prolongar la vida.

Respecto del internamiento de los ancianos en los asilos y hospitales de asistencia y,

de acuerdo con los trabajos que me anteceden, me inclinaré por ver a la familia como un

¢ Monlau, 1864, p. 494.
° Cole, 2006, p. XXXII.
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actor fundamental en la decision de internar a sus parientes ancianos en las instituciones
asistenciales, principalmente en los hospitales psiquiatricos, asi como en la decision de salir
de ellos. Con base en el analisis de los expedientes de internos en el Manicomio General
“La Castafieda” propongo que los propios familiares de los viejos fueron actores
fundamentales tanto para su reclusién como para su eventual salida de la institucion.*® En
esta investigacion enfatizo el papel de la familia nuclear,! que de acuerdo con Silvia
Arrom “parece ser la que prevaleci6 en América Latina” como el eje para analizar la
posible reclusién en establecimientos psiquiatricos.'” Esto es, afirmo que las dificultades
economicas provocaron que la familia viera en el Manicomio General una oportunidad para
“deshacerse” de sus viejos toda vez que el establecimiento se encargaria de su
manutencion.

Aunque los estudios sobre la atencion a los parientes viejos dentro de las familias
son escasos, es posible realizar algunas inferencias. Como lo ha mostrado John E. Kicza en

su analisis sobre las familias empresariales durante la centuria que corre de 1750 a 1850, las

9 Como lo subraya Silvia Marina Arrom, los estudios histéricos sobre la familia surgieron a partir de la
década de 1970 y hacia inicios de 1990 ya podia ser considerado como un “campo establecido”. Arrom,
1992, p. 379. En gran medida su crecimiento se debi6 a que su andlisis no se identific6 con ninguna causa
politica, asi como al interés que poco a poco fueron despertando las reflexiones alrededor de otros grupos
sociales tanto en entornos rurales como en las ciudades de la provincia. De acuerdo con Cristina Sacristan, “la
tardia y tibia presencia del Estado en materia de legislacién sobre los ingresos involuntarios a los
establecimientos psiquiatricos, le permitié a la familia continuar con su tradicional omnipresencia sobre los
enfermos mentales”. Sacristan, 1998, p. 214.

1 pilar Gonzalbo sostiene que el concepto de familia es “diferente segin las regiones, los grupos sociales y
las circunstancias histéricas”. Gonzalbo, 1992, p. 695. Margarita Delgado complementa la definicion
afirmando que la familia ha sido unidad tanto de produccién como de consumo y que “aunque sus funciones
han ido experimentando transformaciones, basicamente su papel no ha cambiado”. Delgado, 1993, p. 123. En
este trabajo entenderé por familia nuclear a la conformada por los miembros de un Gnico nucleo familiar
(padres y sus hijos).

12 Arrom, 1992, p. 398. Los estudios sobre la historia de la familia se han nutrido de un fructifero trabajo
multidisciplinario que ha dado como resultado que este campo se consolide durante las Gltimas dos décadas
del siglo XX como una de las vertientes principales en la comprensién del mundo social. Sin embargo, hacen
falta mas trabajos en los que sean comparadas distintas experiencias histéricas al respecto. Dicho de otro
modo, es necesario “confrontar las investigaciones que se hacen en Europa con las de los pueblos que se
hallan fuera de su herencia cultural”. Comas, 1988, p. 136. Una bibliografia de los estudios sobre la familia,
hasta el siglo XX se encuentran en Comas, 1988; Mufioz, 1995; y Valero, 1995.
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manifestaciones visibles de status y cultura fueron elementos fundamentales durante
periodo.”® De lo anterior, es posible inferir que estas caracteristicas de la asistencia a los
ancianos dentro de las familias de clase alta de la ciudad se mantuvieran hasta comienzos
del siglo XX, asi como también lo es imaginar que quienes no vivian bajo este modelo y
que carecian de los recursos econdmicos para mantener a Sus parientes mas viejos,
consideraron otras opciones para su manutencion, como por ejemplo, internarlos en algin
establecimiento pablico o privado.**

La vejez y el envejecimiento, vistos como construcciones socio-culturales,
definieron las relaciones entre los individuos y los grupos sociales y emergieron desde
distintos ambitos en respuesta a intereses particulares. En cuanto a los ancianos y sus
motivaciones, reconozco que fueron actores sociales que participaron activamente en la
construccidn de su espacio asistencial, lo que impulsé a las autoridades a modificar o dirigir
las condiciones de atencién y proteccién hacia ese grupo de la poblacion.™

Los diarios y las revistas capitalinas fueron herramientas fundamentales para
fomentar la concepcion de una ancianidad que en ocasiones resultaba excepcional pues se
refirieron a personas que “escaparon de un destino comin”.* En ellas aparecieron anuncios
de una serie de productos y medicamentos que frecuentemente aludieron a una vejez fragil
gue necesitaba de aquellas sustancias para fortalecer sus endebles cuerpos. Y aunque en la
prensa médica también se publicité dicha mercancia, los textos sobre el envejecimiento

aparecidos en sus paginas complejizaron el tema a diferencia de otro tipo de prensa. En el

B Kicza, 2011, p. 147.

14 Sacristan, 2001.

15 Sélo localicé las voces de los viejos en los documentos del Hospicio de Pobres. En los archivos de los
establecimientos privados encontré registros administrativos cuya riqueza consiste en que brindan
informacion sobre sus estatutos y los requisitos que tuvieron que cubrir los ancianos al momento de su
ingreso.

16 Bourdelais, 1999, p. 32.
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terreno de las representaciones, sostengo que estas respondieron a los prejuicios y

estereotipos de quienes escribieron sobre la vejez.!’

Las definiciones

Como lo ha mostrado Cyntia Montero, a finales del siglo XIX y principios del XX
no existia “una definicion universal ni estatica de la vejez, sino una miriada de
representaciones que a veces tienen sentidos contradictorios”.'® En este trabajo estudio al
viejo, a la vejez y al envejecimiento mediante un andlisis de las practicas sociales
relacionadas con estos conceptos. Intento encontrar cuales eran las actitudes ante el proceso
de envejecer y por qué vale la pena su estudio.

Aunqgue en la actualidad los términos viejo y anciano se utilizan de forma indistinta,
en este trabajo mostraré que entre 1876 y 1911 las definiciones de anciano se han
diferenciado de las de viejo en términos del respeto asociado a una mayor experiencia, pero
también a un cierto nivel econémico y educativo, lo que llevé a una discrepancia
relacionada con la posicion social de las personas envejecidas. Esto es, mientras que al
hablar de una vieja o un viejo se aludia a una persona generalmente de clase baja, que
desempefiaba aun algln tipo de actividad econdmica para subsistir y que normalmente
estaba asociada a algun vicio o una actividad que se consideraba despreciable por la
sociedad, el referirse a una persona anciana se hacia desde el respeto que implicaba un

cierto nivel de preparacion y un cierto nivel econdmico. En ambitos urbanos, en ocasiones

Y Tomaré la definicién que desde la gerontologia propone Maria de la Luz Martinez Maldonado y que
sostiene que los estereotipos se refieren a “creencias populares, imagenes o ideas aceptadas por un grupo, de
ordinario enunciado en palabras y cargadas de emocién [son] una concepcion simplificada e incluso
caricaturizada de un personaje, personalidad, aspecto de la estructura social o programa social que ocupa en
nuestras mentes el lugar de iméagenes exactas”. Martinez Maldonado, 2008, p. 17. En el Gltimo capitulo de
esta investigacion analizaré los estereotipos sobre la vejez méas comunes que se reflejaron en la literatura de la
época.

'8 Montero, 2008, p. 284.
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la ancianidad estuvo relacionada con una posicion social privilegiada combinada con
ciertos saberes o destrezas que dieron reconocimiento a las personas a lo largo de su vida.

Este uso de las palabras se ejemplifica con lo que sefial6 el filésofo republicano
espafiol Roque Barcia en sus Sindnimos castellanos (1890):

Viejo se refiere a la edad.
Anciano, a las cualidades del espiritu.
El viejo tiene achaques.

El anciano, experiencia.

De acuerdo con Barcia, podemos notar en este par de comparaciones la diferencia
diametral entre las concepciones de viejo y de anciano. Si bien estos sinénimos aparecieron
en Espafia y aln no puedo establecer con certeza el grado de su adopcion en México, es de
destacar que no fue sino hasta 1890 cuando se reconocié al anciano como individuo con
algunos recnocimientos juridicos como la consideracion de su edad como un atenuante al
cometer un delito, asi como de elementos positivos relacionadas con la acumulacion de
distintos saberes adquiridos a lo largo de la vida. En contraparte, la concepcion de la
persona vieja tuvo un cariz méas vinculado con el deterioro fisico y mental que con otras
caracteristicas. Por si esto no quedara suficientemente claro, Barcia enfatizo:

El viejo es raro, extravagante, grufion, egoista.

El anciano es discreto, prudente, previsor, resignado.
El viejo es el censor constante de la juventud.

El anciano es su gufa, su maestro.*®

El méas claro ejemplo de esta diferencia de concepciones a principios del siglo XX
fue el grupo en el poder en México. Los diversos testimonios que tenemos sobre Porfirio
Diaz muestran a un hombre saludable cercano a los ochenta afios que conservd una postura

erguida y que en ocasiones montaba a caballo; una persona que sin duda observé una dieta

diferente a la de la gran mayoria de los mexicanos y que tuvo como médico particular a uno

19 Barcia, 1939, p. 52-53.
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de los galenos mas reconocidos del pais; un individuo cuya blanca cabellera contrastaba
con lo colorido de las distinciones que portd en su traje militar y que lo distinguieron como
un héroe nacional.

Diaz y su circulo tuvieron poder durante su ancianidad, lo usaron y se sirvieron de
él para lograr sus objetivos. Algo similar sucedid con otros privilegiados por el régimen que
pasaron la ultima etapa de su vida con holgura, mientras que el resto de la poblacién
envejecid de forma distinta. En caso de llegar a ella, su vejez estuvo enmarcada por el
trabajo que adn tuvieron que desempefar para vivir y por las penurias econémicas con las
que convivieron cotidianamente. Asi, la vejez fue distinta de la ancianidad. Los viejos se
diferenciaron de los ancianos en una sociedad que se enmarcO dentro un régimen
envejecido en el que su poblacién moria joven. %

Me parece fundamental mencionar la diferencia entre la carga inherente al
envejecimiento y los estereotipos que socialmente se le adjudicaron a las personas viejas. El
envejecimiento es producto de las experiencias previas a la vejez (laborales, sociales,
afectivas), y consecuencia del estilo de vida individual, por ende, a medida que el
organismo envejece, distintas funciones se van desgastando debido a la serie de actividades

gue desempefiamos cotidianamente durante toda nuestra vida. En cuanto a los estereotipos

20 Esta postura es semejante a la que reporta Julieta Odonne en su texto sobre las representaciones de la vejez
en los textos de primara argentinos de finales del siglo XIX y principios del XX en donde sostiene que la
representacion de un anciano que cont6 con recursos materiales, que tuvo alguna profesion y cuya manera de
relacionarse con el resto de las personas denot6 un cierto nivel cultural, no fue la misma que la de un viejo
gue no corrié con esa fortuna y que tuvo que subsistir con sus muy limitados o nulos recursos econémicos y
educativos. Oddone, 2013. Cyntia Montero Recoder sostiene que la diferencia entre ser anciano y ser viejo
estaba relacionada con lo que se llamé en la época “saber envejecer”, que consistié en formar parte “de una
familia desempefiando un rol, porque alli se podian encontrar la dignidad y la virtud”. Dentro del papel que el
anciano habria de desempefiar también se encontrd el de ser transmisor de costumbres y tradiciones a sus
desdencientes. Montero sefiala que quien optaba por ese camino tendria que sacrificar las fiestas, los bailes,
los paseos, el uso de productos para el arreglo o los tintes para las canas. Esto aplicaba para ambos sexos,
aunque se aceptaba que “las mujeres son las que deben saber envejecer mejor que los caballeros para no ser
ridiculas”. Para una mujer vieja, el no contar con un vinculo familiar la reducia “a la impotencia y al olvido, al
aislamiento, al abandono y a la indiferencia”. Montero, 2008, pp. 314-317.
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relacionados con el envejecimiento y la vejez, son producto de la época y generalmente
obedecen a un desconocimiento del proceso, asi como a la sobrevaloracion de la juventud y
de las caracteristicas asociadas a ella (belleza, productividad, impetu sexual, entre otras).

Una de las herramientas que utilizo para explicar a la vejez son los diccionarios
especializados, puesto que recogen diferentes significados y acepciones de las palabras que
son “testigos de las realidades materiales, morales e intelectuales de la sociedad en distintas
épocas”.*!

La fecha mas temprana en la que encontré una definicién de la palabra “viejo”
corresponde a 1555. En su obra Aqui comienza un vocabulario en la lengua castellana y
mexicana, Alonso de Molina lo describe como un “hombre de mucha edad, arrugado, que
le cuelgan las arrugaduras como gualdrapa”.?? La Real Academia Espafiola en su edicién de

123

1780, también define al anciano como “la persona que tiene muchos afios”*, y en la de

1822 ya definia a la vejez como “la edad de la vida que comienza a los sesenta afios”.**

En 1876, para Joaquin Escriche en su Diccionario razonado de legislacion y
jurisprudencia, la vejez representaba una “edad de la vida” que daba comienzo a los
sesenta afios. Ademas establecia una serie de caracteristicas juridicas para los ancianos que
por alguna circunstancia debian ir a juicio penal como el hecho de que al tener esa edad, la
persona “puede excusarse de admitir la tutela o curaduria y cualesquiera otros cargos

plblicos y concejiles”.?®

! Real Academia Espafiola, 1980, p. 19. Este mismo documento explica la riqueza y el recorrido de los
diccionarios histéricos, asi como su diferencia con los diccionarios académicos.

%2 Molina, 1555, f. 243 r.

% Real Academia Espafiola, 1780, p. 70. El diccionario ofrece una clasificacion que divide a la vida del
hombre en: nifiez, puericia, adolescencia, juventud, virilidad, vejez y decrepitud. Llama la atencién en esta
Gltima definicién que la vejez no est4 considerada como la Gltima etapa del ser humano, esto seguramente
debido al escaso porcentaje de la poblacion que alcanzaba la longevidad. Ibid., p. 384.

% Real Academia Espafiola, 1822, p. 834-834.

% Escriche, 1876, p. 524.
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Con base en estas definiciones podemos darnos cuenta que tanto para la Real
Academia de la Lengua como para el ambito juridico se aceptaba que la vejez comenzaba a
partir de los 60 afios,”® edad que, de acuerdo con Patrice Bourdelais, se traté del umbral de
la vejez en Francia durante todo el siglo XIX y que “los servicios estadisticos franceses
nunca cuestionaron como la edad de entrada en la vejez”.?’ Destaco también que los
términos para nombrar a la persona envejecida fueron “viejo” y “anciano”, en la mayoria de
las ocasiones empleados como sindnimos.?® Por otro lado, las publicaciones médicas en
contadas ocasiones se refirieron a la edad en la que se le consideraba vieja a una persona;
sin embargo, fue usual que los sesenta afios representaran la puerta de entrada a la vejez.®

Para el caso de los establecimientos que auxiliaron a los ancianos en la Ciudad de
México, no solo existié una flexibilizacion respecto del criterio de edad para recibirlos, sino
una ambigiiedad en él, tal fue el caso del Manicomio General en donde so6lo era necesario
anotar la “edad aparente” de los ancianos al ingresar en dicho establecimiento. Para el caso
de la Beneficencia Publica y la Privada, el rango de edad variaba entre los 50 y los 60 afios
de edad, aunque los estatutos de dos ellos s6lo establecian que se recibirian a personas “de

avanzada edad”.

% \/éanse Real Academia Espafiola, 1822, p. 834-834; RAE, 1830, p. 917; RAE, 1843, p. 733; Campuzano,
1852, p. 1099; RAE, 1870, 4306; Escriche, 1876, p. 524; RAE, 1884, p. 1075; Echegaray, 1889, p. 670; RAE,
1896, p. 1383.

2" Bourdelais, 1999, p. 36. Para el caso argentino, los 60 afios aparecen también en otro tipo de fuentes como
en el derecho, la prensa o la psiquiatria. Otero, 2013, p. 14.

%8 Molina, 1555, f. 243 r; Real Academia Espafiola, 1780, p. 70; Terreros, 1787, pp. 796-797; RAE, 1830, p.
929; RAE, 1837, p. 48; RAE, 1837, p. 767; Hurtado, 1840, p. 751; RAE, 1843, p. 46; RAE, 1843, p. 743;
Campuzano, 1852, p. 69; Campuzano, 1852, p. 1111; Salv4, 1857, p. 70; RAE, 1870, p. 4320; RAE, 1884, p.
71; Echegaray, 1887, p. 310; Ortuzar, 1893, p. 315; RAE, 1896, p. 99; Olive, 1896, p. 11. Esto coincide con el
trabajo de Irania Malaver en el que analiz6 un corpus de textos que van desde el siglo XV1 hasta el XI1X en los
que ubicé 878 expresiones de edad y 11 adjetivos de los cuales los méas usuales fueron: joven, muchacho,
mozo y viejo. Este Gltimo resulté ser el mas usado tanto en los textos americanos como en los peninsulares
(318 casos que equivalen al 36 por ciento de la muestra general). También analiz6 la existencia en los
documentos de los adjetivos grande y mayor y sefiala que en 706 expresiones edad de los textos peninsulares
“apenas hubo un caso de grande y ninguno de mayor”. Malaver, 2012, pp. 374-385.

%% Chernoviz, 1882, p. 505. Llama la atencién una nota aparecida en La Familia en donde un supuesto anciano
aseguraba que los 62 afios era una edad “rara vez excedida por el hombre”. La Familia, “Reflexiones de un
anciano”, 16 de noviembre de 1883, p. 11.
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El abanico en cuanto a la definicion del anciano es mas amplio si revisamos otra
tipo de fuente historica: la literatura. Explorando algunas de sus expresiones (cuento,
poesia, crénica, correspondencia, diario) encontré que los escritores que se dieron a la tarea
de plasmar sus testimonios o elucubraciones sobre la vejez, modificaron el limite impuesto
por la legislacion y la medicina para considerar que incluso desde los 30 afios se podrian
sentir “las caricias de la vejez”.

De acuerdo con Clara Lida, la nocién de ciertos términos y conceptos exige
“reacomodos y redefiniciones segtin distintas épocas y lugares”.*° Siguiendo esta idea, para
el caso del grupo de provecta edad que no pertenecio a la esfera del poder en la Ciudad de
México durante el periodo 1876-1911, entenderé por viejo y anciano a toda persona mayor
de 50 afios integradas o no en el mundo del trabajo citadino. En esta definicion incluyo a
quienes desarrollaron actividades artisticas, cientificas y literarias: periodistas, escritores,
pintores, médicos, impresores, higienistas, entre otros, que siguieron desarrollando sus
actividades una vez que envejecieron.

En esta investigacion partiré de dos conceptos fundamentales y operativos para
interpretar la vejez y el envejecimiento. Entenderé por vejez la Gltima etapa del ciclo de
vida en la que las experiencias, los proyectos, las emociones y sensaciones de las personas
se definen con base en condiciones histdricas, economicas, politicas y culturales
determinadas y que dependen de la forma en que el individuo las experimenta. Concibo al
envejecimiento como un proceso gradual y adaptativo caracterizado por modificaciones
fisiologicas, psicoldgicas y bioquimicas derivadas de los cambios inherentes a la edad y del
desgaste acumulado a lo largo de la historia del individuo. En este sentido, me parece mas

pertinente hablar sobre vejeces puesto que la experiencia de envejecer fue mudltiple.

%0 |ida, 1997, p. 3.
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Asimismo, considero a la vejez y al envejecimiento como construcciones sociales y
culturales cuyas formulaciones historicas dependen del lugar y del tiempo en cual fueron
configuradas.

Para los fines de este trabajo, considero que a finales del siglo XIX en México, el
inicio de la vejez lo marcé la edad de 50 afios. Esta delimitacion obedece a que, las
instituciones de asistencia, en especifico, el Asilo Matias Romero, estipuld6 en su
reglamento la edad de 50 afios para aceptar el ingreso de las personas dentro de sus muros.
Esto fue corroborado por la opinién de algunos médicos del Manicomio General “La
Castafieda”, quienes sefialaron como “ancianos” a las personas mayores de dicha edad en
los expedientes clinicos. Asimismo, los textos literarios de algunos de los escritores que
analizo en el quinto capitulo aluden que a la edad de 50 afios la mayoria de los varones era
considerados como viejos.

Los conteos de poblacion muestran que la poblacién mayor de 50 afios no fue un
grupo mayoritario de la poblacion capitalina. Durante el periodo hubo un cambio
demografico relacionado con su reproduccion. En este sentido, mi investigacion se cifie a

tres referencias demograficas: los censos de 1895, 1900 y 1910 (ver Tabla 1).

Tabla 1. Personas mayores de 50 afios de acuerdo con los censos de 1895, 1900 y 1910 en
la Ciudad de México

Afo Poblacion Poblacion en la Personas mayores | Porcentaje de
en México | Ciudad de México | de 50 afios en la mayores de 50 afios
Ciudad de México | en la Ciudad de

México
1895 12,491,573 | 468,705 34,690 7.4
1900 13,707,259 | 541,516 41,168 7.6
1910 15,160,369 | 720,753 51,682 7.17

Fuente: Censos y conteos de poblacién y vivienda: 1895, 1900, 1910.
http://www.inegi.org.mx/est/contenidos/Proyectos/ccpv/
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La tabla 1 muestra que, si bien el grupo etario mayor a cincuenta afios pasé de
34,690 personas a 51,682 en diez afios, este grupo disminuyd proporcionalmente en
relacion a la poblacion total durante 1895-1910 en la ciudad de México.

Lo cierto es que el énfasis en la salud y en la asistencia no estuvo puesto en aquel
grupo minoritario de la poblacion, sino que la mirada més bien se dirigié a otros sectores
sociales.®* A esto hay que afiadir que la esperanza de vida en México durante el periodo no
rebaso las primeras tres décadas de vida.*?

Desde la demografia se ha calculado la esperanza de vida al nacer durante las
décadas finales del siglo XIX y las primeras del XX. Este dato arroja un resultado que
fluctua alrededor de los 30 afios,33 cifra que se acerca a la reportada en Espafia y en la
zona de El Caribe.3* Con base en lo planteado por Verdnica Montes de Oca, asi como
con lo reportado por Moisés Gonzalez Navarro en el sentido de que “la esperanza de
vida para la Ciudad de México durante el periodo 1900-1910 fue de 24.5 afios”,3> y por
Elsa Malvido, quien afirmé que en el tercer censo general de 1910 se observé que mas

de la mitad de poblacion fueron menores de 15 afios “pero con una esperanza de vida

%! Marquez, 2016, p. 35. Con estos elementos resulta complicado afirmar que durante el Porfiriato se comenzé
a mirar a la vejez como un “problema” que mereciera especial atencion, mas bien pienso que se traté del
inicio de la reflexion sobre la asistencia a este grupo etario.

%2 De acuerdo con Carlos Galindo y Fernanda Lépez, la esperanza de vida se define como “un promedio
ponderado que indica las condiciones de superviviencia de una generacion hipotética mediante condiciones
constantes de mortalidad”. Se considera que el estadistico ingles, John Graunt (1620-1674) fue quien la
calculd por primera vez. Galindo, 2008, p. 73.

33 El demografo Sergio Camposortega Cruz, con base en un anélisis transversal y otro longitudinal de la
poblacion, sostuvo que la esperanza de vida en México se triplicé en el periodo 1900-2000 y que hacia 1900
la esperanza de vida fue de 31.5 afios. Camposortega, 1997, p. 11. Sin embargo, para Verénica Montes de
Oca, especialista en poblacién, la estimaciones de esperanza de vida se calcularon con datos truncos pues no
existian estadisticas confiables, de manera que en las estimaciones de Camposortega hubo “supuestos en la
mortalidad por la mala calidad de la informacién”. Correspondencia electrénica sostenida con la doctora
Veronica Montes de Oca el 27 de octubre de 2016.

34 | luis Flaquer sostiene que para el caso de Espafia, a principios del siglo XX “la esperanza de vida al nacer
apenas alcanzaba los 35 afios, con lo cual tan s6lo una de cada veinte personas del conjunto de la poblacién
superaba la edad de los 65 afios”. Flaquer, 2000, p. 29, mientras que Nicol&s Sanchez Albornoz sefiala que en
el mismo periodo, la esperanza de vida en El Caribe fue de alrededor de 27 afios. Sanchez, 2014, p. 154.

% Gonzélez, 1970, p. 52.
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de alrededor de 30 afios",3¢ considero en esta investigacion que la expectativa de vida

para el periodo de estudio fue de 30 afios de edad.3”

Metodologia y fuentes

Me aproximo a la investigacion desde el campo de la historia socio-cultural, género
hibrido que de acuerdo con Peter Burke “fusiona la sociedad con la cultura” y que centra su
mirada en lo simbolico, en sus practicas e interpretaciones al mismo tiempo que es una
traduccion cultural del pasado al presente. Por “cultura” entiendo su sentido mas amplio
que incluye: “la vida cotidiana de la gente comun, los objetos materiales de los que esta se
rodea y las diversas formas de percibir e imaginar su mundo”.*® Recurro a la historia social
de la asistencia, de la salud y del consumo para explicar la participacion de los sujetos
sociales. Para estudiar el envejecimiento, empleo las categorias de género y ciudad para
darme cuenta de qué manera la sociedad integrd o excluyd a los ancianos. Este conjunto de
interpretaciones sin duda enriquece este trabajo y brinda méas elementos para comprender lo
que significo ser viejo durante el Porfiriato.

Combino el andlisis cualitativo con aproximaciones cuantitativas. Sobre todo en el
segundo capitulo en el que analizo a la poblaciéon anciana interna en el Hospital San
Hipdlito para hombres demente y a la del Manicomio General “La Castafieda”. Mediante

una serie variables, logré examinar las caracteristicas de las personas envejecidas en el

% Malvido, 2006, p. 190.

%" Lourdes Marquez Morfin y Patricia Olga Hernandez Espinoza recientemente analizaron la esperanza de
vida para la Ciudad de México. Lamentablemente su investigacion culmina a mediados del siglo XIX, por lo
que escapa a la temporalidad de mi trabajo. Mé&rquez y Hernandez, 2016.

%8 Burke, 1996, p. 106; 2011, p. 243; 2014, p. 15.
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interior de aquellos establecimientos (edad, sexo, ocupacion, motivo de ingreso, motivo del
alta médica, entro otras).*

Con este trabajo intento mostrar la importancia y la pertinencia de considerar a una
sociedad que comenzé a identificar un sector envejecido de la poblacion, asi como de
colaborar en el estudio de la vejez y del envejecimiento desde otras culturas para llenar
“huecos histéricos” como lo propuso Pat Thane, una académica britanica. *° Para
complementar esta investigacion, emplearé algunas ideas de las disciplinas que se han
ocupado de reflexionar sobre la vejez, como la sociologia o la filosofia, “para producir
conocimientos, cuyas condiciones deben ser negociadas permanentemente con los otros en
el campo”.*

En la elaboracion de esta investigacion fue fundamental la consulta de fuentes
primarias localizadas en distintos repositorios. En el fondo Beneficencia Publica (BP) del
Archivo Historico de la Secretaria de Salud (AHSSA) localicé algunos documentos de
ancianos asilados en los fondos del Hospicio de Pobres, del Hospital San Hipdlito para
hombres dementes y del Manicomio General, asi como los libros de registro y los
expedientes clinicos este dltimo. La documentacion relativa al surgimiento de los asilos
particulares los localicé en el Archivo Histérico de la Junta de Asistencia Privada (AJAP).
Los juicios de amparo en el Archivo de la Suprema Corte de Justicia de la Nacion (ASCJN)
contienen informacion muy escasa sobre los procesos de ancianos enjuiciados. En la
Biblioteca de la Academia Nacional de Medicina (BANM) asi como en la Biblioteca

Nicolds Leon (BNL) ubiqué algunas publicaciones que reflejan el surgimiento de la

39 El programa IBM SPSS, version 19, fue el paquete estadistico utilizado para elaborar una base de datos que
sustentd el anlisis de la poblacion anciana en aquellas instituciones.

“° Thane, 2003, p. 94.

! Corona, 2012, p. 12.
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preocupacion médica por estudiar el envejecimiento.*’ La Biblioteca Daniel Cosio Villegas
(BDCV), y la Biblioteca Nacional, fueron repositorios de gran utilidad para la consulta de
fuentes secundarias. Los censos de poblacion de la época los localicé en la Biblioteca
Gilberto Garcia Loyo del Instituto Nacional de Estadistica y Geografia (INEGI). Por
altimo, tanto la Hemeroteca Nacional (HN) y su sitio electronico (PDHN) como la
Biblioteca Lerdo de Tejada (BLT) fueron fundamentales para conocer los puntos de vista

sobre la vejez y el envejecimiento en la prensa periddica.

Estado de la cuestion

Las siguientes lineas estaran dedicadas a reconocer los trabajos de los que he
tomado ideas, planteamientos, pero sobre todo maneras de abordar un proceso histérico. A
partir de la segunda mitad del siglo XX la historiografia europea y estadounidense comenzo
a plantearse la necesidad de estudiar a una poblacién que comenzaba a envejecer. Estos
estudios combinaron la preocupacién inmediata por entender el proceso de envejecimiento
con una reflexion historica que buscé explicar a la vejez en distintas épocas y sociedades.*®
Un trabajo pionero en los estudios sobre la vejez fue el de la filésofa francesa Simone de
Beauvoir (1908-1986), quien a los 62 afios de edad escribid un enriquecedor texto
intitulado La Vejez (1970). De Beauvoir aborda los discursos sobre la vejez desde la
antropologia, la historia y algunas disciplinas artisticas. Destaca Beauvoir la necesidad de
comprender a la vejez “en su totalidad”, esto es, no sélo verla “como un hecho bioldgico

sino como un hecho cultural”,** postura con la que coincido plenamente para la definicion

“2 Destacan publicaciones como la Gaceta Médica de México, La Escuela de Medicina, La Medicina
Cientifica y La Farmacia.

“% Beauvoir, 1985; Minois, 1987; Thane, 1987; Elias, 1989; Achenbaum, 1995; Thane, 2003; Cole, 2005;
Hackett, 2015. En América Latina los trabajos que exploran a la triada viejo-vejez-envejecimiento desde una
perspectiva histérica son escasos. Para el caso argentine véanse Oddonne, 2013 y Otero, 2016.

* Beauvoir, 1985, p. 20.
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que opera en esta investigacion pues retomo desde las representaciones sobre la vejez que
aparecieron en la prensa periodica hasta aquellas plasmadas en distintos textos literarios.

Las aportaciones especificas que ha hecho la historia al tema han sido escritas desde
el extranjero. El historiador francés Georges Minois explora en Historia de la vejez. De la
Antigliedad al Renacimiento (1987) la funcion social del anciano desde las primeras
civilizaciones (antiguo oriente, griegos, romanos) y la manera en que dichas practicas
fueron gestandose y transformandose hasta el siglo XVI. A diferencia de Beauvoir, Minois
sostuvo que la vejez “sigue siendo un fendmeno esencialmente biolégico” y que la
medicina no ha “podido comprender el mecanismo del envejecimiento”.* En este trabajo
estoy mas de acuerdo con la filésofa francesa ya que intento complejizar la historia de la
vejez y no Unicamente mirarla desde un enfoque biologicista.

De manera similar, durante la Gltima década del pasado siglo, el historiador y
demégrafo galo, Patrice Bourdelais, se preocup6 por reflexionar sobre la vejez en Francia.
En su primer trabajo sobre el tema, Le nouvel agé de la viellesse: Histoire du vellissement
de la population, Bourdelais aborda, desde el enfoque de la historia social, el cambio en las
representaciones sobre la vejez que experiment6 la sociedad francesa a partir del siglo
XVII. Ademas examina la aparicion del concepto “envejecimiento demogréafico”,
fundamental para explicar los cambios en la poblacién.*® En otro de sus textos, Bourdelais
realiza una comparacion entre las experiencias de envejecer en Francia desde el siglo XVIII
al siglo XX y sostiene que durante ese periodo la edad a la que se considerdé como el umbral

de la vejez fue los 60 afios.*” Estos trabajos son dtiles porque me han servido para

** Minois, 1987, p. 13.
%6 Bourdelais, 1993.
4" Bourdelais, 1999.
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reflexionar sobre la edad que considero en esta investigacion como la entrada en la vejez
(50 anos de edad).

En este campo, algunos historiadores en los Estados Unidos se han ocupado de
examinar las transformaciones de la imagen del viejo y de la vejez a lo largo del tiempo.
Uno de los primeros trabajos académicos llegd de la pluma de David Hackett Fischer. En
Growing Old in America (1978) denuncid que el tema del envejecimiento atraia escasa
atencion por parte de los historiadores estadounidenses. El texto explora la transicion de la
representacion de la vejez, del viejo y del envejecimiento entre los siglos XVIy XX.

W. Andrew Achenbaum?® explora el surgimiento de la gerontologia como un campo
cientifico de investigacion sobre los aspectos relacionados con el envejecimiento.
Achenbaum rastrea las transmisién de ideas entre los cientificos, entre quienes destaca a
Elie Metchnikoff, y muestra el trayecto en el que se fue conformando la gerontologia como
un campo multidisciplinario. El historiador emplea con gran habilidad fuentes primarias
para explicar el surgimiento de la curiosidad cientifica por estudiar la vejez.

En The Journey of Life: A Cultural History of Aging in America, Thomas Cole
centra su atencion en el recorrido historico que tuvo la idea de envejecer en Estados Unidos
durante los siglos X1X y XX. Su estudio se enmarca en las ideas protestantes que asociaron
la vejez con el pecado, en los patrones de conducta que marcaba la sociedad de la época, asi
como en las primeras discusiones cientificas sobre el envejecimiento. Destaca en su texto la
revision iconogréfica y literaria que realiza para explicar la paulatina transformacion del
imaginario de la vejez en un sector de la sociedad estadounidense. Cole presenta la

trayectoria que llevd a concebir al envejecimiento como un proceso natural que acompafia

8 Achenbaum, 1995.
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al ser humano en su recorrido vital.*’ En otro trabajo rastrea el surgimiento de la
beneficencia enfocada en la gente vieja en Europa y en Estados Unidos durante el siglo
X1X. Al mismo tiempo explora los mecanismos con que la acumulacion de riqueza en “el
mundo occidental” marcé la pauta para asegurar una jubilacién para la vejez.® La
influencia de Cole en la historiografia mexicana radica en su vision de presentar al
envejecimiento como un proceso natural que merecié ser discutido desde el ambito médico.

Thomas R. Cole y Mary Winkle®! analizan una serie de representaciones de la vejez
y muestran las transformaciones que el concepto experimentdé empleando algunos textos
religiosos fundacionales, asi como “una multiplicidad de experiencias” que a lo largo de la
historia de la humanidad han vertido una serie de personalidades acerca de la vejez y el
envejecimiento. En la misma tesitura, Thomas Dormandy®? examina las historias de vida de
algunos prolificos artistas y escultores que alcanzaron su climax profesional cuando ya eran
viejos. Aungue este trabajo pertenece mas al terreno de lo anecdoético, es util para conocer
la concepcion de los artistas sobre su atn fecunda Ultima etapa de la vida.

La historiografia estadounidense es Gtil para mi trabajo en funcién de la riqueza en
cuanto a las representaciones de la vejez dado que la manera en que se ha empleado dicho
enfoque, funciona como herramienta de analisis para examinar como es que variaron las
concepciones sobre el proceso de envejecimiento de los escritores mexicanos que dieron
vida a personas viejas en sus diferentes textos.

Pat Thane es una historiadora inglesa para quien el envejecimiento de la poblacion

es “una seria preocupacion a nivel mundial” aunque lejos de verlo desde una Optica

49 Cole, 2006.

%0 Cole y Edwards, 2005.
*L Cole, 1994.

%2 Dormandy, 2000.
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pesimista, prefiere tomarlo como “una transicion gradual que permitird planear la vejez de
la sociedad. ®® Thane se ha interesado por estudiar la experiencia histérica del
envejecimiento, “tematica escasamente estudiada por los historiadores hasta épocas
recientes”.>® Al tiempo que muestra las perspectivas con las que se han abordado los
estudios sobre la vejez en Gran Bretafia, Francia, Alemania y Estados Unidos, la autora
profundiza sobre el caso inglés estudiando las representaciones de la vejez desde la
Antigliedad a la Edad Media y pone especial énfasis en el proceso de construccion de la
idea de la jubilacién asi como de las pensiones durante los siglos XIX y XX.*®

Los estudios historicos sobre la vejez en México son escasos y han aparecido
recientemente como articulos de libros o de revistas. Mientras Beatriz de la Fuente y
Miguel Leén-Portilla muestran la concepcion de la vejez en la mitologia mesoamericana,”’
Alfonso Sanchez Arteche emprende un recorrido de la poblacion provecta en el Estado de
México desde la época prehispanica hasta el siglo XIX. Para el autor el estudio de la vejez
implica explorar el terreno de lo anecdotico puesto que centra su texto en la participacion
de “hombres de edad avanzada” en los conflictos bélicos decimonénicos.>®

Cyntia Montero Recoder es la primera historiadora mexicana en reflexionar sobre la
vejez femenina en México durante el siglo XIX.*® Montero estudia las representaciones
sobre el envejecimiento y la vejez a través de un conjunto de revistas finiseculares

mexicanas. La autora emplea una herramienta escasamente empleada: el manual de higiene

%% Thane, 1987, p. 373.

* Thane, 2003, p. 93.

% Ibid, pp. 93-94.

%8 Thane, 2000; 2005.

5 Fuente, 2003; Ledn-Portilla, 2013.
%8 Sanchez, 2010.

% Montero, 2008.
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popular. Montero se concentra en las clases medias y altas de la poblacion puesto que las
publicaciones fueron dirigidas a ellas.

Maria Dolores Lorenzo se ocupé por mirar a los viejos como colectivo en relacion
con dos establecimientos que asistieron a los ancianos en la Ciudad de México: el Hospicio
de Pobres y el Asilo Particular de Mendigos.®® Su estudio es fundamental para este trabajo
puesto que me permitié entender que no hubo un reconocimiento asociado a la edad para
dar atencion a este grupo etario, es decir, de ser “ancianos” recluidos en el primer
establecimiento, se convirtieron en “mendigos” al momento de pasar a la segunda
institucion. De los trabajos de Cyntia Montero y de Maria Dolores Lorenzo desentrafio
ideas, y sobre todo posibilidades para el estudio de los ancianos, la vejez y el
envejecimiento en México.

Existe otra serie de textos de manufactura nacional que aunque muy someramente
aluden a la vejez historica, me parece que el hecho de considerarla dota a esos trabajos de
una perspectiva que afiade una mayor amplitud a la comprension de la triada viejo-vejez-
envejecimiento. En ellas encontramos algunas tesis de derecho,®® gerontologia®, letras
clésicas,® trabajo social,®* pedagogia,® psicologia,® sociologia®’ y salud colectiva,®® que
dedican un apartado de sus trabajos a descripciones historicas de la vejez, aunque llama la
atencion que la mayoria se concentren en periodos anteriores a los siglos XIX y XX. Algo

similar sucede con otro tipo de trabajos en los que el abordaje historico, aunque Util, en

% | orenzo, 2011, pp. 141-1486.

%1 valverde, 2005.

%2 Sarmiento, 2011.

8 Villamar, 2015.

% Arenas, 2015.

% Fabela, 2012.

%8 Cardoso, 2005; Ortiz y Sanchez, 2004; Caracheo, 1995.
¢ patifio, 1997.

%8 Martinez Maldonado, 2012.
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ocasiones resulta endeble dadas las escasas fuentes utilizadas y el abordaje tangencial del
tema.®®

Con base en este recorrido historiografico, considero que mi investigacion es
original y que brinda aportaciones novedosas a los estudios historicos sobre la vejez en
México pues en ella articulo definiciones, ideas, representaciones y valoraciones sobre la
experiencia de envejecer durante el Porfiriato que no se habian abordado como conjunto en

la historiografia en México.

Estructura

Esta investigacion se divide en cinco capitulos que describo a continuacién. En el
primero de ellos, La vejez en el discurso médico porfiriano, examino una serie de
propuestas emanadas desde la medicina y la higiene que centraron la mirada en los
ancianos y en sus enfermedades. Sugiero que dos médicos que estudiaron al
envejecimiento, José Maria Bandera y Juan Soler y Roig, fueron influenciados por una
serie de ideas que circularon desde el siglo XIX principalmente en Francia, Inglaterra y
Estados Unidos y que transformaron la manera de concebir tanto el deterioro de las
funciones bioldgicas como las enfermedades. De esta forma muestro que de manera
simultanea al surgimiento de la geriatria y de la gerontologia en el mundo, tanto en las
revistas medicas mexicanas como en algunos manuales de higiene, ya se discutian temas
relacionados con las enfermedades de la vejez asi como también algunas medidas para
prolongar la vida de los viejos, modificando asi la visién de una Gltima etapa del ciclo vital

enferma, solitaria y trégica.

% Arellano, 2011; Vargas-Guadarrama, 2008, Lamoglia, 2007; Garcia, 2003; Valero, 2002; Quintanar, 2000.
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En el segundo capitulo, ¢Viejos o dementes? El tratamiento del anciano desde la
psiquiatria, analizo la elaboracion de la figura del viejo enajenado en dos instituciones
psiquiatricas porfirianas que albergaron a una parte de la poblacion vieja de la sociedad
capitalina: el Hospital San Hipdlito para hombres dementes y el Manicomio General “La
Castafieda”.”® Empleando la informacion contenida en los expedientes clinicos de los
internos mayores de 50 afios de edad y con base en un andlisis estadistico, muestro los
perfiles de los ancianos e intento dilucidar si su internamiento se debié a su condicion
mental o la bioldgica, es decir, si fueron internados por tener una enfermedad mental o
simplemente por ser viejos. Por otro lado, explico las razones por las cuales considero que
“La Castafieda” constituye un establecimiento pertinente para estudiar a la poblacion de
provecta edad y analizo el papel que las familias desempefiaron tanto en el internamiento
como en la salida de sus parientes del establecimiento.

En el capitulo tercero, Por mi avanzada edad. La asistencia publica y privada a la
vejez, me ocupo de los ancianos y sus practicas dentro del campo asistencial. El interés
radica en destacar los espacios publicos y privados que brindaron una ayuda focalizada a
este grupo etario. Muestro que la beneficencia privada actu6 en ocasiones como
complemento del Estado y que fue la primera en brindar una atencion especializada a los
ancianos, germen de lo que mucho mas tarde se convertiria en programas sociales centrados
en ellos.

En el cuarto capitulo, Entre el honor y el pavor: una ojeada a la prensa periddica,

examino la serie de matices con que distintas publicaciones construyeron la idea del

" Examino estos establecimientos porque los viejos fueron intencionalmente registrados ahi. En otras
palabras, a diferencia de la poblacién que concentré los servicios de la beneficencia (como los recién nacidos,
los nifios o las mujeres), el hospital San Hipdlito y el manicomio destinaron algunos servicios médicos y de
asilo a la poblacion vieja.
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anciano a través de una serie de imagenes (los abuelos carifiosos con sus nietos, los padres
ancianos respetables) asi como a la publicidad que comenz6 a anunciar productos para
“combatir” el envejecimiento. Con base en lo anterior, afirmo que durante el Porfiriato se
comenzd a considerar a un sector de la poblacién vieja como un potencial mercado de
consumo que se valié del rechazo, la negacién, el asombro y la lucha en contra de la vejez,
tanto en hombres como en mujeres.” En este sentido, sostengo que en los inicios de la
industrializacion capitalina se le otorg6 al cuerpo joven, bello y sano un valor dentro de la
sociedad de consumo al tiempo que le exigid al viejo una serie de atributos: vitalidad,
potencia sexual, una cabellera libre de canas, entre otras.

En el dltimo capitulo, Mas doblegado que raiz de mandragora. Representaciones en
la literatura, reviso los textos de nueve escritores en los que o bien sus personajes fueron
ancianos o ellos mismos ofrecieron testimonios sobre su propio proceso de envejecimiento.
El objetivo es mostrar que la percepcion de las vejeces de los autores se alimenté de
distintos factores como sus experiencias, prejuicios y estereotipos, lo que desembocé en
una serie de textos (crénicas, cuentos, novelas, correspondencia) en que fueron plasmadas
distintas representaciones de la vejez. Con esto mostraré que existio a finales del siglo XIX
y principios del XX un interés por registrar una cultura popular de la que el envejecimiento
formo parte.

Para finalizar esta introduccién, considero importante sefialar que en esta
investigacion hablaré de viejos, viejas, ancianos y ancianas, puesto que son los términos

con los que histéricamente se ha definido a la vejez o la ancianidad. Esto porque me parece

™ Montero, 2008, p. 303.
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fundamental enfatizar la historicidad de las palabras’® pero también porque estoy
convencido de la necesidad de combatir el viejismo, es decir, “el proceso de sistematica
estereotipacion y discriminacion contra las personas por el hecho de ser viejas”,” que desde
hace algunos afios ha permeado en el discurso oficial y que ha logrado filtrarse en lo
cotidiano. De esta forma, los eufemismos con los que actualmente se alude a las personas
envejecidas (adultos mayores, gente grande, adultos en plenitud) y a la etapa de la vejez
(tercera edad, edad dorada), no aparecerdn en este trabajo por considerar que estos
colaboran a la invisibilizacion de los viejos, independientemente de que dichos términos no
existieron durante el periodo. Ambitos como el de los académicos y el de los profesionistas
comienzan a cuestionar el viejismo.”

En este sentido, mi tesis aspira a revalorizar las palabras y, si no expulsar del
lenguaje los eufemismos, al menos si contribuir a la reflexion de lo que estos significan en
términos de la invisibilizacion y exclusién de los ancianos en la sociedad.

Me parece de suma importancia que los jévenes y adultos de hoy entendamos que es
fundamental realizar una reflexion histérica sobre la construccion socio-cultural de los

ancianos y de la vejez en México, para comprender las estrategias que emplearon hasta

hacerse presentes en una sociedad que parecia haberlos condenado al olvido. Considero

"2 peter Burke ha sefialado la necesidad de estudiar el lenguaje en la vida cotidiana y a la lengua como “un
instrumento potencial en manos de la clase gobernante” que puede ser empleada “tanto para engafiar como
para controlar y comunicarse”. Burke, 2001, p. 14. En este sentido, considero que un campo interesante de
estudio tiene que ver con la historia de los conceptos en donde se muestren las transformaciones que han
tenido los términos viejo, vejez y envejecimiento.

" Martinez-Maldonado, 2008, p. 9. Una semblanza de Robert Butler, médico estadounidense quien acufiara el
término viejismo, aparece en Stafford, 2010, p. 251.

™ Martinez, 2008; Montero, 2008; Lamoglia, 2008. El empleo de los términos histéricos es también apoyado
desde otros campos del conocimiento, como por ejemplo, desde la linglistica. Irania Malaver subraya que la
lengua espafiola cuenta con distintos verbos y perifrasis para la expresion de la edad de los seres humanos: ser
(viejo, joven), estar (viejo, envejecido), llegar a una edad, parecer (viejo, joven), sentirse (viejo, joven), verse
(viejo, joven), envejecer. NOGtese que en estos ejemplos, Malaver no incluye términos como adulto mayor o
tercera edad. Malaver llama léxico de la edad “al conjunto de unidades Iéxicas, adjetivos y sustantivos que
cumplen la funcion de atributo de edad acompafadas de los verbos copulativos ser y estar”. Malaver, 2012, p.
365.
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elemental tener en mente que las representaciones de la vejez suelen variar respecto de la
edad y que se vinculan con el contexto historico de las personas pero también con sus
emociones y experiencias, de tal suerte que la idea en una persona joven sobre la vejez,
suele ser muy distinta de la de alguien que esta envejeciendo. Es esencial darse cuenta que
desde las postrimerias del siglo XIX algunos médicos, higienistas y estudiantes de medicina
se interesaron por estudiar las causas del envejecimiento pero también por realizar algunas
propuestas para sobrellevarlo de la mejor manera posible, mientras que de forma
simultanea, en distintas publicaciones periddicas se impulsd la comercializacion de una
serie de productos que aseguraban devolver la fuerza a los ancianos y combatir los efectos
visibles provocados por el envejecimiento. Este tipo de reflexiones son las que busco
despertar en jovenes y adultos porque, después de todo, SOmos nosotros quienes viviremos
un futuro muy préximo en el que seremos viejos y del que formaremos la mayoria en la

Ciudad de México y casi un tercio de la poblacién del pais.”

"> Nicolas Sanchez Albornoz afirma que para el afio 2025 América Latina habréa perdido el tono juvenil que
ahora la caracteriza pues una cuarta parte de la poblacion serd menor de 15 afios. Sdnchez, 2014, p. 229. De
acuerdo con el Consejo Nacional de Poblacion (CONAPOQ), para el afio 2030 la esperanza de vida en México
sera de 77 afios y vivieremos alrededor de 17 afios mas a partir de los 60 afios de edad. La poblacion del pais
rondard los 137,477,524 habitantes de los cuales 30,548,481, equivalente al 22.2 por ciento de la poblacidn,
tendrd més de seis décadas de vida. CONAPO, 2014, pp. 94-95. La misma dependencia proyecta que para el
mismo afio habr& 78 viejos por cada 100 jovenes en la Ciudad de México, lo que la ubicard como la entidad
con el primer lugar de envejecimiento poblacional del pais. CONAPO, 2014, p. 40. De seguir esta tendencia,
para el afio 2050 alrededor de 20 de cada 100 personas seran mayores de 60 afios. Agudela, 2015, p. 31.
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Capitulo I. La vejez en el discurso medico porfiriano

1. Introduccién

Entre otras cosas, el siglo XIX se caracterizd por la aparicién de nuevas ideas e
instituciones que desde la biologia y la medicina revolucionaron la manera de concebir
tanto la naturaleza como el desarrollo del ser humano, en particular con lo relacionado con
el proceso salud-enfermedad. Asi aparecid, por ejemplo, en 1859 la teoria propuesta por
Charles Darwin (1809-1882) cuyo argumento central fue que existian cambios en una
misma especie favorecidos por un proceso que llamé “seleccién natural”;”® en 1865, el
religioso austriaco Gregor Mendel (1822-1884) presentd sus experimentos sobre los
hibridos vegetales en los que se basan los principios de la genética moderna; en 1879, en
Estados Unidos se fundé el Consejo Nacional de Salud, responsable del disefio e
implementacion de medidas entre los estados para el control de las epidemias; una década
después, en Alemania se permitid a las mujeres acceder a la licenciatura en medicina
mientras que en México se titul6 la primera médica en agosto de 1887;"" a inicios del siglo
XX se llevo a cabo la Primera Convencién Sanitaria de las Republicas Americanas con
asistencia de representantes de 10 paises de dicho continente.”

Lo anterior dio lugar a que los avances médicos (vacunas, microbiologia,
prevencion y tratamiento de enfermedades, entre otras), sustituyeran el lugar que por siglos

ostentaron los “remedios de antafio” como los enemas, la variolizacion, las sangrias, las

"® La teorfa de Darwin influy6 en su primo Francis Galton (1822-1911) quien desarrollé la teoria de la
eugenesia, misma que se traté de una propuesta sobre la evolucion social que tuvo su fundamento en la idea
de que la sociedad humana podia ser mejorada si se realizaba una seleccién biol6gica de los individuos que
fungirian como reproductores de la especie.

" Cortina y Fenollosa, 2003, pp. 298-362. Carrillo, 2002.

"8 Carrillo, 2002a, p. 17.
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triacas y los mitridatos.”® Dado que los avances dentro de la ciencia responden en ocasiones
a simples preguntas, en este capitulo analizaré el surgimiento de la preocupacién por
comprender el envejecimiento, idea que por siglos se mantuvo en la mente de un gran
namero de personas que en distintos momentos y escenarios reflexionaron sobre el ocaso
del ciclo vital, en las distintas formulas para combatirlo o incluso erradicarlo, pero también
en la posibilidad de entenderlo para aprender a convivir con él y sobrellevarlo de una
manera adecuada.

En el esfuerzo por considerar a las personas envejecidas durante el Porfiriato, en
este primer capitulo reflexionaré desde la perspectiva de la medicina y de la higiene puesto
que me parece fundamental mostrar en qué medida existié en el cambio de siglo un interés
sobre el envejecimiento de la poblacion.?’ Recientes estudios han subrayado que durante el
siglo XIX, pero especialmente durante su segunda mitad, surgié una preocupacién que se
tradujo en una serie de acciones dirigidas a brindar atencién sanitaria a la sociedad, tarea
que no fue sencilla si consideramos tanto el vasto territorio del pais como la dispersion de

la poblacion existente.®* No todos los grupos de la poblacién recibieron atencién médica

® Gonzalez, 2012.

8 |_os profesionales de estos dos campos fueron los médicos y los higienistas. Los primeros se graduaron de
la Escuela de Medicina y su practica médica gir6 alrededor de los campos en los que se especializaron. Los
higienistas se enfocaron en el mejoramiento de la higiene urbana y asi luchar contra todo efecto nocivo en la
salud publica. A pesar de que algunos de ellos estudiaron también medicina, también se contaban entre sus
filas a ingenieros y arquitectos. Agostoni, 2003, pp. 23-24. Para examinar el recorrido de la salud pubica
moderna en México véase Carrillo, 2002b.

81 \/éase Soberdn, 1989; Agostoni, 1999; 2003; Viesca, 2014. De acuerdo con Alonso Concheiro, hacia 1910
existié un médico por cada 5,000 habitantes y el 86 por ciento de ellos residieron en la Ciudad de México.
Una cronologia de los avances médicos mexicanos para el periodo de estudio se encuentra en Alonso, 2010,
pp. 101-149. Los ex Secretarios de Salud, Guillermo Sober6n y Jesis Kumate, afirman que las especialidades
en la segunda mitad del siglo XIX fueron la oftalmologia, la ginecobstetricia, la dermatologia, la psiquiatria,
la medicina interna y la cirugia (las dos altimas dominaron el campo de la medicina). Las notas sobresalientes
de la accion médica del periodo fueron, por un lado la obra de Eduardo Licega que condujo a la solucion del
drenaje de la Ciudad de México y la construccion de hospitales. En su estudio sobre las especialidades
médicas en México no aparecen ni la geriatria ni la gerontologia, disciplinas que se enfocan en los viejos, y
que surgieron a principios del siglo XX pero que se consolidarian décadas mas tarde. Soberén, Kumate, 1989,
p. 15. Lo mismo sucede en Aréchiga, 1993.
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especializada, por lo que amplios sectores de la sociedad recurrieron al uso de remedios
caseros o alternativos para prevenir o combatir sus enfermedades.

El objetivo de este capitulo es analizar diversos textos aparecidos en una serie de
textos de manufactura nacional (revistas, libros, periédicos, manuales de higiene), para
mostrar la existencia de una circulacion de ideas que se convirtid en el germen de una
incipiente preocupacion médica por estudiar la triada viejo-vejez-envejecimiento; asimismo
intentaré dilucidar en qué medida se podria hablar de un discurso que reflejara una genuina
preocupacion del Estado y del gremio médico por atender al grupo envejecido de la
poblacién, tratar sus enfermedades y, en general, para comprender el proceso de
envejecimiento. Para ello sera importante echar un vistazo a las distintas ideas que sobre el
tema circularon en el contexto nacional e internacional y que ubicaron, o intentaron
hacerlo, a los viejos como objeto de estudio. Para esto se serd Gtil conocer el surgimiento y
la evolucién de algunos conceptos médicos que surgieron en Europa y que se enfocaron
especificamente en las personas envejecidas.

De igual modo, propongo ubicar el desarrollo historico tanto de la geriatria como de
la gerontologia, disciplinas que surgieron a principios del siglo XX y cuyos objetos de
estudio son el tratamiento médico de las enfermedades en las personas envejecidas y el
estudio de la triada viejo-vejez-envejecimiento, respectivamente, para mostrar las ideas que
estaban siendo discutidas fuera del continente americano y asi esclarecer si es que para la
medicina mexicana de la época estos temas fueron sujetos a debate e implementacion en la

practica médica.
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2. La circulacion de las ideas médicas sobre la vejez

Desde la Antigiuedad la constante blasqueda por combatir e incluso erradicar el
envejecimiento abrio la puerta a la aparicion de una retahila de mitos, remedios y productos
mediante los cuales se prometia suprimir dicho proceso bioldgico. Asi surgieron las ideas
sobre fuentes y piscinas de la juventud; de rios en cuyas aguas fluia la inmortalidad; se
alimentd la idea de que ingerir ciertas pocimas dejaban al organismo “inmunizado” contra
la vejez o incluso acerca de pactos con entres ajenos a este mundo consistentes en recibir la
inmortalidad a cambio de algunos caprichos que aquellos seres ponian como condicion.

Aristoteles relacion6 el envejecimiento con la pérdida del calor vital, egipcios y
romanos acostumbraban comer grandes cantidades de ajo para conservar la juventud
mientras que los emperadores chinos contrataban los servicios de alquimistas buscando una
formula que les otorgara el mismo objetivo.?? Asi, la explicacién del envejecimiento
distaba ain de ser considerada como un proceso inherente al ciclo vital humano, mas bien
estaba dada por la relacion mantenimiento-detrimento de la juventud.

Desde la dptica del protestantismo, Thomas Cole ha sefialado que en Europa, desde
la Edad Media hasta el siglo XVII, la concepcién de la vida estuvo impregnada de una
religiosidad que describia, mas que un ciclo vital, un drama espiritual que fue representado
a través de la iconografia como una secuencia de etapas en la vida del ser humano que

iniciaba en la cuna y terminaba en la tumba.?®* De manera similar, con la aparicion del

82 |a idea de que bafiarse en una fuente restaurarfa la juventud se remonta a la leyenda hindd de Cyavana (700
a.e.). En el afio 1513, el explorador espafiol Juan Ponce de Ledn (1460-1521) emprendié una serie de
expediciones cuyo objetivo seria la bisqueda de la fuente de la juventud en la isla mégica de Bimi (lo que lo
llevé a descubrir Florida). Ya en el siglo XX aparecieron una serie de mitos en el sentido de que en algunas
poblaciones, como en la region pakistani de Hunza, las personas alcanzan una excesiva longevidad. Esto ha
alimentado una cantidad importante de literatura al respecto entre las que destaca la obra de ficcion,
Horizontes perdidos, del escritor britanico James Hilton, quien describe un utépico paraiso tibetano en donde
sus habitantes alcanzan una gran longevidad.

8 Cole, 2006, p. 4.
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pensamiento cristiano se explicé a la enfermedad y a la vejez como un castigo por
desobedecer a su dios, de esta manera, llegar a viejo significd arribar a la etapa final de la
vida en la que Unicamente se debian esperar las enfermedades producto de la ira y
decepcion divina para finalmente abrazar a la muerte y asi, regresar con su Creador. De
acuerdo con Cole, esta percepcion llegé al Nuevo Mundo de la mano de los protestantes
ingleses.®

Hacia el primer tercio del siglo XIX, en Estados Unidos aparecieron una serie de
publicaciones que brindaron instruccion, consuelo y consejos respecto del envejecimiento.
Estos textos no se fundamentaron en teorias o experimentos cientificos sino en un
pensamiento religioso que buscé alcanzar el virtuosismo en el hombre. Un par de décadas
después, se rechazaron dichas ideas para ser sustituidas por un razonamiento mas racional
que percibio a la vida ya no como un regalo celestial sino como “una posesion inalienable
de la humanidad” y a la muerte como “una transicién natural y pacifica de la vejez a la
eterna juventud”. El texto de Cole brinda algunos ejemplos sobre la manera en que llegar a
la vejez influencié a una buena cantidad de personas (hombres y mujeres) para escribir
sobre “el viaje de la vida”. El autor sefiala que en dichos textos también es posible apreciar
la forma paulatina en que se incorpor6 la idea de seguir practicas higiénicas que
comenzaron a ser empleadas como un medio para prolongarla.

En el mismo orden de ideas, Claudio Lomnitz subraya que la practica misionera
cristiana elabord la idea de que “la muerte es el espejo de la vida”?® asi se subray6 la

nocion de que seguir un estilo de vida tranquilo, sin vicios ni fornicios, tendria como

8 Cole, 2006, p. 32.
8 Lomnitz, 2011, p. 12.
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consecuencia experimentar una vejez con la menor cantidad de contratiempos y que
conducirfa a una muerte apacible.®®

Durante un largo periodo en la historia de la humanidad, el pensamiento méagico
para combatir a la vejez tuvo mayor peso que el pensamiento cientifico que alin no lograba
vislumbrar de forma clara las condiciones por las cuales el organismo se desgastaba hasta
perder de manera gradual sus capacidades. De acuerdo con Cole, a fines del siglo XVIII en
Estados Unidos tuvo lugar un importante esfuerzo cultural para comprender a la muerte. De
esta forma, fallecer pas6 de ser un castigo divino para tomar la forma de “la culminacién
pacifica de una vida ordenada”. A partir de ese momento la muerte natural se asocio6 con la
idea de “morir de viejo”.%’

Hacia la Gltima parte del siglo XVIII y en la primera del XIX, aparecieron en el
viejo continente un grupo de trabajos que reflejaron la preocupacion de algunos galenos por
estudiar cientificamente la Gltima etapa de la vida. En otras palabras, a partir de entonces se
manifestd una inquietud por dejar a un lado las explicaciones fantasticas para incorporar
reflexiones empiricas que llevarian a un estudio sistematico del proceso de envejecimiento.

A los 32 afios Christoph Wilhelm Hufeland (1762-1836) public6 en Alemania El

arte de prolongar la vida que a partir de su tercera edicion aparecié con el nombre de

Macrobiotica y cuyo objetivo fue tanto el cuidado de la salud individual como la

8 Estas visiones contrastan con lo que sucedia en los pueblos mesoamericanos en donde se veneré al dios
viejo Huehueteotl, representado como un anciano edéntulo, jorobado y con la piel del rostro arrugada y que
sostenia en su cabeza un enorme brasero que simbolizaba el peso de los afios. Beatriz de la Fuente subraya
que la mitologia mesoamericana sefiala una fiesta mensual llamada tetoleco, en ella el primero en asistir era
Tezcatlipoca, un dios joven (y por lo tanto de menor jerarquia), mientras que el Gltimo en hacerlo y quien
tenia supremacia sobre el resto de los dioses era el dios viejo, Huehueteotl. Fuente, 2003, pp. 323-328.

87 Cole, 2006, p. 106.
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descripcion de las condiciones sociales requeridas para una vida sana.?® Hufeland sostuvo
que la finalidad de la medicina era lograr la salud del individuo, mientras que el de la
macrobiética se enfocaba en “alargar la vida”.®® La obra del médico alemén se basé en un
concepto al que llamé fuerza vital, es decir, “una fuerza incomprensible, emanacion de la
divinidad”® que cada ser humano posee desde el momento en el que nace. Asi, el propésito
que deberia perseguir cada individuo seria preservar dicha fuerza o agotarla lo menos
posible.®*

No fue sino hasta inicios del siglo XIX cuando se publicaron una serie de estudios
de caréacter cientifico en revistas especializadas que buscaron encontrar una explicacion
biolégica para el envejecimiento. Cerca de los sesenta afios de edad, el médico
estadounidense Benjamin Rush (1746-1813) escribid los articulos “Sobre la condicién del
cuerpo y la mente en la vejez” y “Comentarios sobre las enfermedades de las personas
viejas”. Rush se interesé por la tendencia de las personas extremadamente viejas de
regenerar ciertas funciones de sus 6rganos. En este sentido, su preocupacion principal se
relaciond mas con las formas de alcanzar la vejez que por tratar sus enfermedades.*

En 1848, a los 33 afios, George Edward Day escribid6 un libro sobre el

envejecimiento en el que se quejo sobre el hecho de que muy pocos médicos estuvieran

8 Anette Kerckhoff lo considera como “pionero de la pediatria” asi como “fundador de la geriatria y de la
gerontologia moderna”. Sin embargo, no brinda méas elementos que consoliden su afirmacion. Kerchkhoff,
2015, p. 143.

8 Huffeland, 1839, p. 16.

% Ipid., p. 21.

°! Huffeland afirmé que habia elementos que podian aumentar la fuerza vital y otros que la podrian reducir.
En los primeros se encontraban la luz, el aire, el agua, el oxigeno y el calor; entre la larga lista de los
segundos destacan: los alimentos irritantes, las pasiones (el abuso en los placeres del amor y el onanismo) y
las enfermedades febriles, la ingesta de vinos y licores, el trabajo mental excesivo (el exceso en las tareas del
espiritu), el movimiento muscular violento y continuo, la abundancia y extrema duracién de todas las
excreciones, asi como el calor excesivo. Hufferland, 1839, pp. 55-69, 208-210.

92 Rush defendié més la moderacion que la abstinencia, sobre todo de la ingesta del vino que consider6 como
“la leche de la vejez”. Cole, 2006, p. 103.
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interesados en curar las enfermedades de los viejos.” Aunque la reflexion de Day
cristalizaria méas de seis décadas después con el surgimiento de la geriatria, es importante
notar que él subrayd la necesidad de estudiar a los ancianos, tal vez vislumbrando la
aparicion de un nuevo campo médico.

De manera simultanea, distintas estrategias se comenzaron a popularizar para evitar
el envejecimiento. Una de ellas fue la que propusieron en Battle Creek, Michigan, los
predicadores Kellog y Post. Ellos aseguraron que las hojuelas de maiz era un alimento que
prevendria los efectos de dicho proceso y que llevaria a los hombres “mas cerca de Dios”,
por lo cual se promociond su consumo.**

En 1853, el médico francés, Maxime Durand-Fardel (1815-1899), publicé su
Tratado practico de las enfermedades de la vejez.* Al comienzo de la obra, sostuvo que
por mas de 15 afios su objeto de estudio y de observaciéon estuvo focalizado en la
apreciacion de los malestares de la vejez, por lo que pensaba que en esa época de la vida:

es cuando deben aumentarse los recursos Yy buscar
principalmente en la higiene y la medicina preventiva, los
medios para contrarrestar los cambios organicos, retardando sus
consecuencias inevitables.

Aunqgue el campo en el que irrumpi6 era novedoso, Durand-Fardel compartié con

sus lectores que se apoyd en una serie de trabajos previos sin los cuales no habria

% Morley, 2004, p. 1133.

% Ibid., p. 1133. En 1896 el Dr. J. H. Kellog participé en el 2° Congreso Médico Panamericano celebrado en
la Ciudad de México con un trabajo titulado “The Cure of Chronic Invalids by Regimen and Training”, en
donde promovi6 una terapia con base en movimientos corporales para devolver la capacidad motriz a quienes
la habian perdido. Memoria, 1910.

% El libro fue traducido al castellano hasta 1883 por el médico espafiol Gerardo Diaz y Pedraza motivado por
el hecho de que en la literatura médica espafiola no existidé “ninguna publicacién especial respecto a las
enfermedades de la edad provecta”. En el prélogo, Diaz y Pedraza sostuvo que se animd a traducir el texto de
Durand-Fardel “sin otro objeto que el darle a conocer, difundir sus ideas tan claramente expuestas e implantar
en nuestro pais esa clase de estudios, hasta el presente descuidados”. Durand-Fardel, 1883.
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completado su texto. Esta declaracion fue sugerente pues mostrd que comenzaba a
delinearse un nuevo campo médico de estudio en el que los viejos resultaban centrales.

Asi subrayo el trabajo del doctor alemén Canstatt sobre las enfermedades de los
viejos escrito en 1839; el del doctor E. Day, A Practical Treatise on the Domestic
Managment and Most Important Diseases of Advanced Life, aparecido en Londres una
década después; una memoria escrita en 1835 por M. M. Hourmann y Dechambre sobre la
neumonia de los viejos y que apareci6 en los Archives generales de médicine; otra en el
mismo afio de Prus sobre los padecimientos de la vejez en Mémoires de I’Académie royale
de médicine; un articulo del Gran Diccionario de las ciencias médicas de la autoria de M.
Nacquart; el texto de M. Beau intitulado “Estudios clinicos acerca de las enfermedades de
los viejos” publicado en 1843 en el Journal de Médicine; asi como de un articulo de M.
Gillette de 1851 respecto de las enfermedades de la vejez.

De acuerdo con Durand-Fardel, el objetivo de su trabajo era “dar a conocer las
enfermedades de los individuos que han llegado a una edad avanzada y los agentes mas
eficaces para combatirlas”. Para construir su argumentacion, el autor se apoy6 en lo que
llamé “la ley de las edades”, lo que refleja que Durand-Fardel pensé en la vida como un
proceso que comenzaba en el nacimiento y que culminaba con la muerte. Para él, los
cambios en el organismo se desarrollaban de manera gradual, por lo que sostuvo que “la
aparicién de nuevas funciones y el cese de otras ocurria con lentitud”.

El ciclo vital lo dividio en: infancia, adolescencia, virilidad y vejez. La edad adulta
o virilidad a su vez en creciente, confirmada y decreciente. Clasifico a la ultima etapa de la
vida en vejez lozana, caducidad y decrepitud. Sin embargo, aceptd que esta division por
edades no puede ser establecida de manera tajante puesto que “unos son hombres en

perfecto estado de organizacion a los veinte afios, otros a los treinta, unos son todavia
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jovenes a los cincuenta y otros viejos a la misma edad”.” Esto lo sostuvo debido a “las
consecuencias naturales que tienen lugar por las sucesivas condiciones organicas” asi como
por “las condiciones higiénicas propias de cada edad”. Pensando en esto, emitié una serie
de recomendaciones que tuvieron que ver con elementos tales como: evitar los cambios
bruscos de domicilio; la correccion gradual de las malas costumbres; evitar la respiracion
de un “aire confinado” (como el que existia en las grandes reuniones), los espectaculos y
los salones puesto que “si el silencio consume la vejez, el mucho ruido le apaga”; oponerse
a “las grandes fatigas y las emociones violentas”; la insistencia en el habito de bafiarse y,
por (ltimo, mantener una actividad tanto fisica como mental.®”’

Uno de los trabajos mas influyentes en el periodo fue de manufactura francesa. En
1867 el neurodlogo francés, Jean Martin Charcot (1825-1893), en sus Lecons cliniques sur
les maladies des viellards et les maladie chroniques, estudid la relacion entre la vejez y la
edad. Su trabajo se bas6 en el analisis de historias de ancianas recluidas en un hospital
publico de Paris. Como resultado de lo anterior, clasifico a la enfermedades en tres grupos:
1) aquellas debidas a cambios fisioldgicos generales, 2) aquellas de existencia previa que
con la llegada de la vejez presentaban peligrosas caracteristicas, y 3) enfermedades a las
que los viejos parecian inmunes.*®

Alrededor de los 43 afios de edad, Charcot impartié un curso de 24 conferencias
sobre las enfermedades de los ancianos. En la primera de ellas, sefialé que los textos sobre

geriatria escritos hasta ese momento tenian un enfoque “particularmente literario o

filosofico”, es decir, carecian de sustento cientifico. Para él:

9% Una idea similar en la que aarece el envejecimiento como un proceso fue la del médico canadiense
John Ferguson (1850-1939) quien afirmé que el decaimiento en la creatividad no era causado por la vejez sino
“por deficientes habitos de vida”. Véase Cole, 2006.

" Durand-Fardel, 1883, pp. LVIII-LXIII. Algunas de estas ideas se encuentran en textos de médicos e
higienistas mexicanos y serdn comentadas més adelante.

98 Achenbaum, 1995, p. 37.
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... los cambios de textura impresos en el organismo por la edad
avanzada a veces se vuelven tan marcados que los estados
fisiolégicos y patoldgicos parecen fundirse uno en el otro
mediante transiciones insensibles, pero no se pueden
distinguir.*

De manera similar a Durand-Fardel, Charcot se basé en trabajos previos de otros
médicos que se interesaron por estudiar los cambios fisioldgicos en la ultima etapa de la
vida como George Cheyene (16771-1743), Giovanni Battista Morgagni (1681-1771),
Albrecht von Haller (1707-1777), Christian Wilhelm Hufeland (1762-1836) y Anthony
Carlisle (1768-1840).1%°

Hacia finales del siglo XIX el estudio y la experimentacion con hormonas comenz6
a desarrollarse impactando al conocimiento médico. EI médico inglés Victor Horsley
(1857-1916) sostuvo en 1886 que la senilidad era causada por una deficiencia en la
glandula tiroides; Charles Edouard Brown Sequard (1817-1894) propuso que al inyectar
esperma en las glandulas sexuales de los ancianos “se obtendria de ellos manifestaciones de
rejuvenecimiento” tanto intelectuales como fisicas, incluso él mismo, a la edad de 72 afios,
se aplic6 su tratamiento y en 1889 declar6 ante la Academia de Medicina que

experimentaba “una fuerza y una energia tales como no recordaba haberlas poseido en su

juventud”; 2t el urélogo Victor DeLespinasse se encargé de realizar los primeros

% Berrios, 2013, p. 254.

100 Achenbaum, 1995, p. 37.

191 Citado en Jaworski, 1929, p. 60. En 1890 apareci6 en la Gaceta Médica de México un texto escrito por el
Dr. Demetrio Mejia sobre el método propuesto por Brown Sequard. Mejia comentd que dicha informacion
llegé a México “adornada con las galas ridiculas del charlatanismo” motivo por el cual dio lugar a una serie
de discusiones médicas. Sostuvo que las inyecciones propuestas por Brown, lejos de tomarse como estudio
cientifico fue recibido como “un medio cualquiera solicitado por el vulgo”. Por este motivo, el galeno
mexicano se dedicé a reflexionar sobre el asunto. Mejia cité al médico francés: “Yo no he propuesto un
medicamente nuevo. He hablado de un medio estimulante [y] poderoso, que a mi y a algunas otras personas
en quienes lo he ensayado, nos surte bien”. EI mexicano tuvo la oportunidad de revisar un “estudio
concienzudo y serio” acerca de las inyecciones en donde encontré “no una coleccion de milagros dignos del
siglo XV, sino una relacion juiciosa de hechos cuidadosamente observados y cientificamente descritos”,
motivo por el cual, decidié repetir las mismas pruebas empleando glandulas de conejo. Gaceta Médica de
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trasplantes humanos de testiculos en la Universidad de Chicago; Victor Voronoff, ya
entrado el siglo XX, decidi6 experimentar con trasplantes de glandulas de mono para
rejuvenecer a viejos que pudieran pagar el procedimiento.’”® Segiin John Morely, ellos
fueron los precursores histdricos del uso moderno de la testosterona como tratamiento
contra la andropausia.’®

Una vez que he mostrado la existencia de una circulacion de ideas cientificas
relacionadas con la vejez, conviene preguntase el porqué durante el siglo XIX se
discutieron este tipo de tematicas. Las revoluciones europeas no solo trajeron consigo otras
maneras de reflexionar sobre las formas de gobierno, una nueva estructuracién del
pensamiento que tendria como consecuencia el surgimiento de nuevas ideologias que
propondrian replantear la relacion entre empleados y empleadores, o un proceso migratorio
que llevd a que distintas regiones del mundo recibieran a miles de personas con igual
namero de ideas, sino que también significo6 ampliar el panorama cientifico y hacerse

nuevas preguntas retomando viejos saberes.

México, 1890, pp. 166-185. En 1894, el Dr. Enrique Acosta reportd que el método Brown Sequard también
era conocido y utilizado en La Habana. Gaceta Médica de México, 1894, pp. 128-133. La polémica que
desat6 el empleo de dichas inyecciones fue un tema que se discutié ampliamente en las paginas de La Escuela
de Medicina. Véase “La inyeccion Brown Sequard”, “El estudio de las inyecciones de Brown Sequard” y
“Analisis razonado del tratamiento de Brown Sequard”, 15 de agosto de 1889; “Otra vez la cuestion de las
inyecciones de Brown Sequard”, 1 de octubre de 1889; “El elixir Brown Sequard”, La Medicina Cientifica, 1
de noviembre de 1883, p. 334-343; “Otra vez la cuestion de las inyecciones”; 15 de noviembre de 1889, pp.
345-360; 1 de diciembre de 1889, pp. 361-365; “Inyecciones Brown Sequard”, 15 de enero de 1899, pp. 17-
24.

192 Granjel, 1991, p. 79. En la década de 1930 encontrd en las colonias belgas y britanicas de Africa especies
de simios que consideré adecuadas para sus prop6sitos. Entre 1920 y 1927 les injert6 las glandulas a més de
mil hombres “entrados en afios” alcanzado gran auge y propaganda. El costo del tratamiento era de cinco mil
dolares. Al morir Voronoff, se estimd que sus ingresos como médico rondaban los diez millones de doélares.
Otro practicante de esta terapia fue el estadounidense John Romulus Brinkly quien utilizé 6rganos de machos
cabrios para injertarlos a hombres ya maduros “deseosos de recuperar el perdido ardor juvenil”. Aunque sus
ingresos no se compararon a los de Voronoff, su habilidad para los negocios lo hizo adquirir una
radiodifusora, apoyd a campafas de algunos politicos de su estado e incluso estuvo a punto de lograr la
gubernatura de Kansas, pero la suerte se le terminé cuando la Junta Estatal de Registro y Examenes para el
ejercicio profesional de la medicina clausur6 su clinica y cancel6 su licencia en 1942. Kurtzman, Gordon,
1978, p. 41.

192 Morley, 2004, p. 1134.
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He mencionado que la lucha para erradicar el proceso del envejecimiento humano
fue un tema que durante siglos preocup6 a un sector de la poblacién. A medida que la
ciencia y la medicina avanzaron, en lugar de su erradicacion se inicio la basqueda de las
causas que lo causaban asi como de los posibles mecanismos que lo podrian atenuar.

La higiene de todos los grupos etarios fue un tema recurrente en el Viejo Mundo.'*
De acuerdo con Pio Martinez “de Europa irradiaban las ideas que se implementaban en sus
zonas de influencia”. Debido a esa razdn, era posible que en México se tuviera
conocimiento de los principios de la higiene leyendo a autores como Tourtelle, Briand,

Becquerel, Lacassagne y Proust.’®

Con base en lo anterior, es posible afirmar que la
mayoria de los conocimientos higiénicos y farmacéuticos circularon de Europa a América
con relativa fluidez y que los galenos mexicanos tuvieron acceso tanto a la bibliografia
como a los medicamentos europeos en boga.

En la Ciudad de México, los conocimientos higiénicos distaron de ser homogéneos
y fueron dirigidos a todos los grupos etarios. Asi aparecieron una serie de recomendaciones
para nifios, adultos y viejos dentro de diversas publicaciones que tuvieron como objetivo
difundir aquella informacion dentro de la sociedad capitalina. En el siguiente apartado
expondré como estas ideas fueron recibidas y compartidas en la capital del pais por un

grupo de profesionistas para mostrar el inicio de una preocupacion por comprender el

proceso de envejecimiento humano.

194 En Ars médica, para el médico griego Galeno de Pérgamo (130 d.C.-200 d.C) era fundamental tomar en
cuenta la constitucion fisica de cada individuo “por lo que la dieta se tenia que prescribir segin quien se
tratare: lactantes, nifios, adultos, ancianos. Pio, 2002, p. 165.

195 pjo, 2002, p. 8.
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3. El tratamiento médico de la vejez en México: la recepcién de las ideas

Los médicos e higienistas mexicanos*® que se ocuparon de estudiar la triada viejo-
vejez y envejecimiento fueron escasos por lo que no es posible hablar de un gremio que
buscé analizar esta tematica, proponer alguna politica sanitaria especifica o incidir en la
poblacién provecta mexicana para modificar sus habitos y estilos de vida. Lo que es
factible sugerir, es que ellos sembraron la semilla de lo que mucho mas adelante
conformaria la practica geriatrica y gerontoldgica en el pais.

En este apartado coincido con el planteamiento de Peter Burke en el sentido de
resaltar a los “tedricos de la recepcidn”, es decir, a un grupo que ha sustituido la concepcion
tradicional de una recepcion pasiva por el de una adaptacion creativa. Dicho de otra
manera, sostengo que los médicos e higienistas que escribieron desde México no se
dedicaron exclusivamente a copiar las ideas extranjeras, sino que reflexionaron sobre ellas
y las supieron ajustar al contexto nacional puesto que los receptores ‘“consciente o
inconscientemente, interpretan y adaptan las ideas, costumbres e imagenes que se les
ofrece”.*’

Durante las ultimas décadas del siglo X1X, a lo largo de las paginas de La Medicina

Cientifica, La Escuela de Medicina y La Farmacia se discutieron temas relacionados con

los ancianos y el proceso del envejecimiento. En dichas publicaciones médicas varias de las

196 os higienistas establecieron un fuerte vinculo entre limpieza e higiene. La mayoria de ellos realizé
estudios en medicina y la caracteristica que los diferencié de otros médicos fue que ellos abrazaron el servicio
publico. Si bien algunos laboraron en hospitales, la mayoria fueron empleados por el Consejo Superior de
Salubridad o por instituciones gubernamentales. Como ha subrayado Claudia Agostoni, no todos los
higienistas fueron médicos puesto que entre sus filas se encontraron ingenieros y arquitectos. Sus &reas de
interés incluyeron: talleres, escuelas, hospitales, plazas y jardines publicos, cementerios, mercados, fabricas,
drenajes asi como los lugares considerados como amenazas para la salud. Luis E. Ruiz sostenia que para ser
médico e higienista era necesario poseer numerosos conocimientos tedricos y estudios clinicos pero también
consideraciones de orden moral. Agostoni, 2002, p. 8. La recepcién de ideas extranjeras en el discurso médico
sobre la higiene puede verse en trabajos universitarios como el de Diaz, 1904.

97 Burke, 2011, p. 246.
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ideas plasmadas sobre la Gltima etapa de la vida aparecieron en los textos de origen europeo
y estadounidense que se discutieron con antelacion. A partir de 1893, la pluma de Juan
Soler Roig reflejé una verdadera preocupacion por difundir temas relacionados con la
salud, el cuidado y la atencion a los viejos en las paginas de La Medicina Cientifica.
Considero que Soler y Roig fue uno de los pioneros en el estudio del envejecimiento en
México, puesto que antes de dicha fecha no he localizado a otro médico que haya hecho
explicito su interés por estudiar el tema.**®

Juan Soler y Roig consideraba que la involucién senil era la “evolucion retrograda”
gue experimenta el organismo humano a consecuencia del paso de los afios. Relacionado
con ella acufi6 el concepto de marasmo senil que fue definido como el Gltimo término de
dicha involucién en donde el viejo ya se encuentra “sin poder casi retroceder en los
umbrales de la mansién de los muertos”. Otra de sus preocupaciones consistio en estudiarlo
“para ver si la ciencia logra detenerlo o alejarlo por algun tiempo mas de la eterna morada
de la humanidad”, planteamiento que coincide con la visidn que se comenz6 a propagar
tanto en Europa como en Estados Unidos en el sentido de dejar a un lado las explicaciones
magicas o divinas sobre la vejez y el envejecimiento para emprender una reflexion
cientifica sobre estos asuntos.

La idea era que el marasmo senil aparecia por lo regular a los setenta afios como
resultado de “esa inmutable ley que obliga a morir al que ha nacido y que puede también

presentarse prematuramente en individuos de edad viril”, aunque si se observaban malas

198 Sobre Juan Soler y Roig no he localizado mayor informacién que me permita conocer aspectos
biogréficos. Lo cierto es que en 1895, dos afios después de haber publicado en México, aparecié en Barcelona
su Estudio sobre las enfermedades de los viejos que se tratd de una serie de articulos publicados en la revista
La Salud. Su rastro se pierde hasta que en 1908 reaparece en el mundo editorial, y desde la misma ciudad
espafiola, aunque esta vez analizando otro campo de estudio. Asi aparecié en ese afio Reeducacion.
Sociologia. Antropologia. Cartas a los presos; Epistolarios de los presos. Psicopatologia de los delincuentes,
en 1912; y cuatro afios después El delito y la penay las prisiones de Europa.
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condiciones de vida, o alimentacion insuficiente, entonces éste podria anticiparse y llegar
“entre los cincuenta o sesenta afios”.'*

La preocupacion de Soler y Roig por estudiar el proceso de “la regeneracion del
hombre débil, caduco y decrépito” debido “al exceso de todo género por la despiadada y
larguisima labor de los afios” fue plasmada en “El secreto de la longevidad”, articulo
aparecido en La Medicina Cientifica el 15 de noviembre de 1894. En él realizd un recuento
de las formas en que el ser humano intent6 combatir el envejecimiento desde la
Antigliedad, y lleg6 a la conclusion de la importancia que jugé la alimentacion a lo largo de
la historia, ya que era considerada como una fuente inagotable “de sustancia nueva que
sustituye constantemente a la vieja e inservible”.*° El rastro sobre los articulos de Juan
Soler y Roig se pierde a finales de 1895 y los articulos sobre la vejez no aparecieron de
nuevo sino hasta principios del siglo XX.

La Gaceta Médica de México fue el 6rgano de difusion de la Academia Nacional de
Medicina.'** En ella se dieron cita tanto especialistas mexicanos y como del extranjero con

el proposito de divulgar sus estudios, investigaciones, experiencias o reflexiones médicas a

sus colegas.'*?

1091 a Medicina Cientifica, “Marasmo senil”, 1 de mayo de 1893, pp. 131-132.

1191 a Medicina Cientifica, “El secreto de la longevidad™, Ciudad de México, 15 de enero de 1895, p. 1.

1 Oficialmente se publicé a partir de 1904; su antecedente fue La Escuela de Medicina. Periédico dedicado
a las Ciencias Médicas que aunque no fue editado por la institucion, se inici6 al interior de ella por iniciativa
de tres estudiantes. El periddico estd integrado por 29 volimenes que abarcan el periodo 1879-1914. El
objetivo que persigui6 fue el de “complementar la ensefianza de la medicina, agregar a lo adquirido en las
aulas informacion sobre los avances de la medicina nacional y extranjera, asi como externar las necesidades y
movimientos de la institucion”. Rodriguez, 2008, p. 211.

2 Uno de los colaboradores mas frecuentes fue Juan Maria Rodriguez Arangoiti (1828-1894), médico
obstetra que establecié en México las bases de la teratologia, es decir, de la ciencia dedicada al estudio de las
anomalias y monstruosidades. La teratologia fue fundada en Francia a principios del siglo X1X por Geoffroy
Saint Hilaire. Dicha ciencia debati6é dos posturas: la primera, la doctrina preformacionista, sostenia que los
“monstruos” eran formados desde el momento mismo de la creacién, asi, mientras el hombre portaba “la idea,
la forma y la identidad del futuro ser”, el monstruo era entonces hijo “de la corporeidad femenina que
envejece, corrompe y muere”. Para la segunda, la doctrina epigenista, las anomalias corporales eran
explicadas “por actos mecéanicos y patolégicos que operaban en los primeros tiempos del desarrollo”. Para
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La publicacion contd con una seccion llamada “trabajos académicos”, asi como con
apartados relacionados con documentos referentes a la vida de la Academia, otro nombrado
simplemente como “Notas diversas” y una seccién dedicada a compartir informacion de
procedencia extranjera. Fue alli en donde en el afio 1900, un médico de apellido Robinson
escribid sobre las enfermedades cardiacas en los ancianos, primera alusion a la vejez en
dicha publicacion.

Otro de los pioneros en el estudio del envejecimiento en México fue el médico José
Maria Bandera (1832-1910). Durante su vida académica y profesional sus intereses
cientificos se diversificaron: médico oftalmélogo de formacién, posteriormente se intereso
en las enfermedades mentales y ya en la ultima década de su vida se preocupd por abordar
algunos aspectos del proceso de envejecimiento humano.**

En 1903 publicé en la Gaceta Médica de México un articulo intitulado “Algunas

consideraciones acerca de la fisiologia de la vejez”. En €l ya aparece claramente la idea de

Juan Maria Rodriguez, la imaginacién dejé de ser considerada como el mecanismo de produccion de las
anomalias en los recién nacidos. Rodriguez comparti6 sus investigaciones durante la década de 1880 en la
Gaceta Médica de México. En 1887 afirmd que él nunca observé el influjo de los antojos y deseos en el
nacimiento de algln ser humano: “no he podido recoger a mi edad, ya avanzada, ni una sola observacion”. En
ese momento tenia 59 afios. Gorbach, 2000, pp. 40-55. Para revisar una biografia del médico véase Trevifio,
2014, pp. 141-143.

113 José Maria Bandera (1832-1910) naci6 en Pachuca, Hidalgo. Estudi6 en la Escuela Nacional de Medicina
en donde recibid su titulo profesional en 1860. Fundé la Sociedad Familiar de Medicina diez afios después.
Ingres6 a la Academia Nacional de Medicina en 1874 y dos afios después fue designado catedratico de
fisiologia en la Escuela de Medicina ocupando dicha cétedra hasta 1906. Fue presidente de la Academia en
1887. BANM, expediente de José Maria Bandera, f.1; Rodriguez de Romo, 2008, pp. 85-86. Durante el
periodo en que fue presidente de la Academia participé como jurado de la especialidad de Oftalmologia en el
examen de Matilde Montoya el 24 de agosto de 1887. Carrillo, 2002, p. 9, 14. Obtuvo una plaza de médico en
el Hospital de San Hipdlito y después otra en el de San Andrés donde labor6 dando clases de clinica interna
hasta que fue demolido. Seguramente su experiencia en San Hipdlito lo llevd a publicar un articulo sobre los
“Locos dafiosos”. Rios, 2016, p. 21. Un articulo en La Escuela de Medicina que aparecié después de su
muerte sostuvo que el Dr. Bandera poseia una de las mejores bibliotecas médicas del pais y que “tenia pasion
por las bellas letras” lo que le hizo ser un escritor “correcto y elegante”. De acuerdo con el Diccionario
Porrda, Bandera dejé més de 150 trabajos profesionales “aparecidos casi todos en la Gaceta Médica de
México”. Diccionario Porrla, 1964, p. 362. La causa de su muerte fue un “sincope motivado por una lesion
cardiaca consecutiva a su arterioesclerosis”. La Escuela de Medicina, 15 de enero de 1910, pp. 16-17. Milada
Bazant comenta que entre uno de los pacientes de Bandera estuvo el poeta Manuel Acufia quien acudi6 a él
para tratar su cada vez méas agravado estado fisico y mental. El diagndstico del galeno fue que Acufia padecia
de surmenage, palabra con que se describid el exceso de trabajo, el agotamiento y el extravio mental. Bazant,
2013, p. 96.
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ver al envejecimiento como un proceso pues se afirma que “el desarrollo del organismo
adulto se opera progresivamente a expensas de una célula [el 6vulo]”, ademas afirmo que:
Se ha creido que el hombre, llegado a la edad adulta, terminaba su
desarrollo y permanecia estacionario en lo sucesivo. Esta idea es
absolutamente falsa y tiene su origen en la circunstancia de que el
desarrollo del hombre en la edad adulta se opera con mayor lentitud
que en el periodo embrionario o en los primeros afios de vida. Mas,
en realidad, no cesa jamas, y apreciamos las modificaciones que se
verifican en el adulto cuando comparamos ese estado con otros a
larga distancia.**

Destaca el hecho de que tanto Juan Soler y Roig como José Maria Bandera hayan
escrito sus textos antes que el microbidlogo ruso Ellie Metchnikoff quien propuso algunas
teorias sobre el envejecimiento y acufié el término gerontologia. En los textos de estos
personajes se reflejaron distintas preocupaciones y reflexiones acerca de los viejos, sus
enfermedades y las formas de prevenirlas. Los contenidos que aparecen en las
publicaciones especializadas mexicanas, son muy semejantes a aquellos que localicé en los
textos de manufactura extranjera, lo que me hace pensar que efectivamente existid una
circulacion de ideas entre el viejo y el nuevo mundo. Dichas inquietudes se relacionaron
con aspectos que aludieron a la fisiologia, la terapéutica, la alimentacion, la patologia, asi

como con una serie de recomendaciones para el cuidado de la poblacién vieja de la

sociedad.

Fisiologia y terapéutica
Para estos médicos fue primordial conocer los procesos que hacian funcionar los
organos envejecidos del ser humano asi como los medios empleados en el tratamiento de

las enfermedades y la aplicacion de lo mismos. Por ejemplo, una de las preocupaciones de

Gaceta Médica de México, “Algunas consideraciones acerca de la fisiologia de la vejez”, 1903, p. 94.
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Soler y Roig fue encontrar los medicamentos mediante los cuales se pudiera hacer frente a
las enfermedades de la vejez. En “Terapéutica del marasmo senil”, sostenia que la
estricnina era uno de farmacos mas efectivos pues se trataba de un “precioso incitante vital
capaz de despertar el letargo fisioldgico al cual se ve reducido el anciano”. Otro de los
medicamentos capaces de detener la involucién senil y aliviar el marasmo era el arsénico
“en la forma de acido arsenioso o el de arseniato sédico o potéasico” puesto que se trataba
de un “elemento depurativo del herpetismo que en la senectud puede oponerse a la
longevidad”. También llegd a sugerir las inyecciones de jugos de glandulas reproductivas y
la “transfusion nerviosa” de Brown-Sequard para los viejos “hipodinamicos” puesto que
estas tendfan a “la dinamizacion del organismo”.*®

En la seccidn “Revista extranjera” de la Gaceta de México, una nota hizo referencia
a un trabajo publicado en 1899 en el American Journal of the Medical Science intitulado
“Las enfermedades valvulares en la vejez”. Su autoria correspondié al doctor Robinson.**
El texto subrayé la importancia que tenia la observacion de los primeros sintomas de la
insuficiencia cardiaca “en la avanzada edad” y sugeria la ingestion del vino diurético de
Trousseau, recomendando su uso en cucharadas cada tres u ocho horas. Ademas, sefial6
que la prescripcion de estos tonicos cardiacos en altas dosis era un error, siendo mejor las
pequefas “frecuentemente repetidas” pues:

Cuando se hace una tentativa para encontrar para entonar
repentinamente un corazon agobiado o debilitado, el peligro esta en

pasarse de la raya, produciendo una estimulacion exagerada,
seguida de colapso y de fatal terminacién.

1151 a Medicina Cientifica, “Terapéutica del marasmo senil”, 15 de mayo de 1893, p. 154.

116 a nota no hace referencia a la nacionalidad del doctor Robinson ni a otro dato biografico. Esta falta de
informacion representa un problema para conocer no sélo la procedencia de las ideas sobre el estudio del
envejecimiento sino que mantiene en el anonimato a los médicos que se interesaron por investigar otros
campos del conocimiento.
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Robinson sostuvo que “la torpeza” del higado era a menudo la causante de la
lentitud de los movimientos cardiacos por lo que recomendo el uso de “pequefias dosis de
calomel y soda o polvo gris durante el curso de una semana o dos”. Después de este
tratamiento se aseguraba que “los corazones seniles practicamente se rejuvenecen, al menos
durante un tiempo y entran en un nuevo periodo de vida”.**’

Desconozco si este tipo de tratamiento fue aplicado en México asi como la medida
en que la terapéutica fue exitosa o fracasd. Esto se explica por la falta de evidencia (partes
médicos, diagnosticos, recetas) pero también como producto del escaso interés por parte de
la mayoria de los médicos porfirianos sobre el estudio del envejecimiento.

A nivel fisiolégico destacd la opiniéon del médico mexicano José Maria Bandera
quien sostuvo que el organismo constantemente se modificaba desde el nacimiento hasta la
muerte y que las caracteristicas del funcionamiento fisioldgico en la edad avanzada eran “el
retardo y la lentitud de los fendmenos de nutricion”. Bandera presentd un listado de las
principales funciones biologicas que sufren modificaciones al envejecer: la asimilacion
celular, oxidaciones incompletas, transformaciones de acidos, lentitud en la circulacién
sanguinea (siguiendo la idea en boga de la época que sostenia que “el hombre tiene la edad

de sus arterias™**?)

, disminucion de grasa y la decadencia de las funciones cerebrales.
De acuerdo con él, estas modificaciones eran parte del “proceso senil”. A Bandera
le interesé encontrar una manera de “prolongar la vida humana” lo que lo llevé a

interesarse en los estudios sobre el fagocitismo propuestos por el microbidlogo ruso y

17 Gaceta Médica de México, “Revista extranjera”, 15 de mayo de 1900, pp. 95-96.

118 Esta idea no fue compartida por algunos médicos como Helan Jaworski quien sin embargo acepté que era
indudable que habia cierta “relacion entre la decrepitud y el endurecimiento de las paredes arteriales”.
Jaworski, 1929, p. 184.
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premio Nobel de Fisiologia Ellie Metchnikoff (1845-1916).'*° El apunte de Bandera
concluyd haciendo un llamado a “no desconfiar de la ciencia hasta encontrar una manera de
prolongar la vida o al menos disminuir los sufrimientos de la vejez”.*?

Con base en lo anterior, sostengo que el pensamiento del galeno mexicano puede ser
sefialado como otro de los pioneros en la reflexion sobre el envejecimiento en México
puesto que no localicé otros articulos o reflexiones sobre el tema en la Gaceta Médica de
México. Esta ténica se mantendria a nivel internacional pues en la convocatoria para el XIlII
Congreso Internacional de Medicina celebrado en Paris, Francia del 2 al 9 de agosto de
1900, no se encuentra algun trabajo en el programa del evento relacionado con la vejez. En
1910, la Memoria General del IV Congreso Médico Nacional efectuado en la capital
mexicana del 19 al 25 de septiembre de 1910 tampoco report6 algin estudio similar.**

Resulta sugerente que José Maria Bandera haya escrito su articulo a los 70 afios.
Aunque es posible que se tratara de una coincidencia, sostengo que su interés por indagar
en otros campos de la medicina pudo deberse a una curiosidad cientifica que lo hizo

transitar en diferentes momentos de su vida por distintas areas del conocimiento, y que tal

vez, el momento de envejecer le hizo hacerse nuevas preguntas y como Metchnikoff,

19 Michel Ellie Metchinikof (1845-1916) formulé en 1884 la teorfa fagocitésica de la inmunidad que
explicaria la capacidad del organismo humano para resistir y vencer las enfermedades infecciosas. En 1903
promovié el surgimiento del estudio formal, sistemético y organizado del envejecimiento, de ahi que sea
considerado como el padre de la gerontologia. Michan, 2010, p. 138; Kruif, 2016, p. 197. En México se
conocieron los estudios de Metchnikoff entre estudiantes y profesores de medicina. En 1897, Manuel
Colmenares presentd su tesis, Ensayo sobre anélisis bacteriol6gico y estudios higiénicos del suelo de la
Ciudad de México, en donde retomd las ideas de Metchnikoff sobre los microbios y la inmunidad. Véase
Colmenares, 1897. El microbidlogo ruso defini6 al fagocitismo como: “esa teoria seductora que nos ensefia
que hay en el organismo un ejército de guerreros, cuya mision es defenderle de los enemigos que la asedian y
cuyas prolongadas batallas forman la condicidn esencial de nuestra vida”. Gaceta Médica de México, 1903, p.
95. Un ameno relato sobre la vida del cientifico se encuentra en Kruif, 2016, pp. 179-201.

120 Gaceta Médica de México, “Algunas consideraciones acerca de la fisiologia de la vejez”, 1903, p. 96.

1211 as Memorias del 2° Congreso Médico Panamericano no reportan alusiones al tema. El Congreso se llevé
a cabo en la Ciudad de México del 16 al 19 de noviembre de 1896. Memorias, 1898; La Escuela de Medicina,
1° de mayo de 1900.
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interesarse por comprender la Gltima etapa del ciclo vital."® Esto de ninguna manera
implica una relacion determinista entre la edad del individuo y su campo de
especializacion. Ademas se debe subrayar el hecho que Bandera haya conocido el trabajo
de galeno ruso, lo que quiere decir que efectivamente hubo una circulacion de ideas entre

los médicos europeos y mexicanos.

Alimentacion

En este rubro la coincidencia fue mayor entre los médicos y los higienistas. La
alimentacion de los ancianos merecié una buena cantidad de lineas en distintos textos.

En el articulo intitulado “Higiene de la involucién senil”, Soler y Roig recomendd
[levar una alimentacion mas vegetariana que animal para “retardar la caducidad y aun la
muerte” asi como no ingerir ningun tipo de licores ni “vinos alcoholizados”. Los alimentos
“grasos y feculentos” debian ser sustituidos por huevos frescos, legumbres saludables, buen
pan, carne tierna y por “todo aquello que se sabe que por experiencia les es facil digerir”.
No obstante su prohibicion por las bebidas alcohdlicas, mas adelante afirmdé que entre las
recomendaciones de una buena dieta se encontraba beber “buen vino o buena cerveza con
moderacion”. Si se fumaba poco y no se bebia ni té ni café, “no sera un milagro que
radiante de salud llegue a octagenario”.*?®

Al igual que el francés Durand-Fardel, Soler y Roig recomendd la ingesta de “cinco

0 seis yemas de huevo” puesto que:

122 No es posible afirmar o inferir que Bandera se especializé en geriatria 0 gerontologia puesto que esas
disciplinas estaban naciendo. De acuerdo con Helan Jaworski, otro ejemplo de un médico que al envejecer se
interes6 por este tema fue el Dr. Burgrraeve quien en 1887, y a los ochenta afios de edad, publico su libro
llamado La longevidad humana mediante la medicina dosimétrica, en donde recomendaba tomar todas las
noches dos miligramos de estricnina porque al “actuar sobre el sistema muscular permite rehacer las calorias
y la electricidad del sujeto que son dos factores esenciales para la vida”. Jaworski comenta que el método le
funcion6 de maravilla a Brugrraeve quien “conocio la vejez sana, no la senectud”. Jaworski, 1929, pp. 47-48.
123 | a Medicina Cientifica, “Higiene de la involucién senil”, 1 de abril de 1893, p. 101.
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la yema de huevo tiene en sus células en estado latente el
dinamismo que puede generar un nuevo ser, conteniendo ademas
mucha espermina capaz de regenerar por una especie de
transformacion biogenésica a individuos afectos de desmedro
organico y de miseria fisioldgica.

Un elemento adicional que recomendd fue beber leche “procedente de un animal
sano y robusto, al instante mismo de ser ordefiada”, ya que ademas de constituir un
alimento magnifico para el viejo, era considerada como “un elemento riquisimo de
vitalizacion que no sélo puede retardar la caducidad senil sino integrar en el organismo del
anciano elementos homélogos de fuerza vital”.***

Un par de afios més tarde afirmo que:

Las carnes tiernas, las aves de corral, la caza, los huevos
pasados por agua, la harina de avena, el puré de patatas y de
arroz, zanahorias, las frutas sazonadas, las sopas de buen pan, el

café y el té con moderacion, forman la base de una buena
alimentacion para el viejo.

Respecto de las bebidas alcohodlicas las categorizé como “altamente nocivas en la
edad senil” y que se deberia considerar “al aguardiente y a toda clase de licores como un
terrible enemigo de su salud”. Argumentd ademas que entre una de las consecuencias del
uso de estas “bebidas espirituosas” estaba “la vejez prematura asi como gravisimas
enfermedades”. De igual forma, afirmé que el tabaco “precipita la vejez por la accién
deprimente que su accién ejerce sobre los centros nerviosos [...] embota los sentidos y

oscurece la inteligencia”.**®

1241 a Medicina Cientifica, “Terapéutica del marasmo senil”, 15 de mayo de 1893, p. 154.

125 | a Medicina Cientifica, “La alimentacién de los viejos”, 15 de septiembre de 1895, p. 82. Se recomienda
la consulta de este articulo para quienes se interesen por la historia de la nutricion en México. En 1893, Luis
Manriquez presentd su tesis titulada: Breves apuntes sobre la alimentacion de los adultos. Su estudio se
enfocd en la clasificacion de los alimentos, su composicién quimica, sus propiedades fisicas y en las raciones
que los adultos debian consumir en proporcion al trabajo realizado. Unicamente aludié a la vejez al referirse a
la prohibicion de la venta de carne de algin animal que muri6 de viejo. Manriquez, 1893.
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En La Farmacia, 6rgano de prensa de la Sociedad Farmacéutica de México también
se compartieron algunas ideas sobre la dieta de los ancianos. “El invierno y los viejos”
apareci6 como un articulo que presentd las desventajas que aquella estacion del afio
representaba para la poblacion provecta en relacion con otros grupos etarios: “Si la gente
moza enferma mas en invierno que en verano ¢qué va a sucederle al anciano, que no tiene
los coeficientes de vitalidad que vigorosos, palpitan en la sangre del joven?"'?°

En el texto se sugirid6 mantener “el calor cutaneo” abrigandose con ropa hecha de
lana pero sobre todo alimentarse bien “con buenos huevos, buena leche, legumbres frescas,
carnes tiernas y frutas secas”, fumar poco, no beber café ni bebidas “espirituosas” puesto
que era falsa la idea que habia sido popularizada en el sentido de que “el vino es la leche de
los viejos™.*?’

Hemos visto que uno de los elementos en comun en la dieta que médicos e
higienistas sugerian llevar era el consumo del huevo debido a su facil ingesta y “poder
nutritivo”. De hecho se afirmaba que alimentarse de ellos producia en aquellos a quienes
“se les menguaban las energias vitales” una “reconstitucion marcadisima en todo su
organismo”. Se recomendd a todos los ancianos, sin importar su estado de salud, “que todos
los dias tomen seis u ocho huevos en dosis de dos en dos [...] lejos de las comidas” pues de
esa manera sus efectos reparadores serian mas notables. Los redactores de la nota aceptaron

haberse extendido en el punto de la alimentacion pero afirmaron que lo hicieron “por creer

que es de grandisima importancia el régimen alimenticio del viejo”.128

1261 a Farmacia, “El invierno y los viejos”, 15 de febrero de 1896, p. 40.

1271 a Farmacia, “El invierno y los viejos”, 15 de febrero de 1896, p. 40.

128 | a Farmacia, “El invierno y los viejos”, 15 de febrero de 1896, pp. 40-43. El articulo fue firmado por La
Salud, nombre de un consultorio y sanatorio “modelo” establecido en el nimero 45 de la tercera calle de las
Artes en la Ciudad de México. El nosocomio contd con un departamento para operaciones construido con
base en “los Ultimos modelos de los hospitales de cirugia alemanes”, un departamento de “electricidad
médica”, asi como con “todos los requisitos de la higiene”. El servicio médico fue encomendando a tres
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Patologia

Los trastornos anatémicos y fisioldgicos de los érganos y tejidos de los ancianos fue
un topico en el que un grupo de estudiantes centraron su atencion. El estudio de las
cataratas fue el tema de tesis de cinco jovenes médicos,**® aunque sélo dos de ellos se
especializaron en la de los viejos. En 1891 Agustin Nieto y Mena defendié su tesis
intitulada Breves consideraciones sobre la operacion de las cataratas seniles que definié
como “una de las méas brillantes operaciones de la cirugfa ocular”.*° El estudiante afirmé
que estas tienden a desarrollarse “en la edad adulta y en la vejez”;**! sin embargo, no
definié lo que entendi6 por los términos “vejez” o “senil”. Una situacion equivalente
aparecio en el trabajo de Teodoro Swayne, en el que si bien tampoco definié ni caracteriz6
a la Gltima etapa de la vida, sostuvo que “este tipo de catarata era frecuente después de
pasar los 50 afios, pero ocasionalmente sucede entre los cuarenta y cincuenta”.**? En La
Medicina Cientifica, Juan Soler y Roig colabor6 con una serie de trabajos que

contribuyeron a enriquecer esta parte de la medicina: el estudio de la patologia del

encéfalo,”* una serie de enfermedades que fueron consideradas como propias de los

cirujanos “ventajosamente reconocidos en toda la Republica”: los doctores Guillermo Parra, Fernando
Zarraga y Adrian de Garay. La Escuela de Medicina, 31 de octubre de 1909, p. 479.

129 Castro, Juan, 1888; Nieto y Mena, 1891; Swayne, Teodore, 1895; Montero, 1900; Morrén y Alonso, 1900.
130 Nijeto hizo una caracterizacion del cristalino, “un verdadero parasito” que vive a expensas del medio que le
rodea. Apunté que mientras en el nifio y en el adulto no sufre modificaciones, en el viejo “se aplasta
ligeramente con los afios”. Nieto y Mena, 1891, p. 12.

31 Nieto y Mena, 1891, p. 16.

132 Swayne, 1895, p. 8. Nieto y Mena sostenia que la operacién de la catarata “es en general poco dolorosa”
por lo que no habia necesidad de colocar anestesia “para un tiempo tan corto”. Sin embargo, afirmaba que
“cuando se trata de personas pusilanimes y nerviosas” era necesario someterlos a inhalaciones de cloroformo
o0 incluso sustituirlo por cocaina, “excelente anestésico local”. Nieto, 1891, p. 35. Para Teodore Swayne, la
anestesia con cloroformo o éter era “raras veces requerida”, por lo que se preferia “la anestesia local con
cocaina”. Swayne, 1895, p. 13.

133 | a Medicina Cientifica, “Patologia del encéfalo del viejo”, 15 de junio de 1893, pp. 183-186.
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viejos™*, una discusién sobre el aparato respiratorio en general***y de los pulmones, en

particular.*®

Otras recomendaciones

Sugerencias sobre la importancia de vivir en un clima favorable y mantener una
temperatura corporal adecuada, sobre todo durante el invierno, fueron recomendaciones
recurrentes dirigidas a los ancianos. De acuerdo con Soler y Roig, en esa época era
recomendable “tomar bafios calientes” (aunque frios durante el resto del afio) y recibir
masajes corporales persiguiendo el objetivo de “retardar la involucién senil de la piel”.*’

Llama la atencidn que también se considerara en los articulos médicos la higiene del
suefio en el anciano. La Farmacia hizo un llamado para evitar “las multiples enfermedades
que diezman a la senectud en esta época de frios” que consistio en que los ancianos
pernoctaran a las 9 de la noche y despertaran a las 8 de la mafiana “debiéndose lavar todo el
cuerpo con agua fria”.**® Por un lado, Soler y Roig recomendé al sector provecto de la

poblacién “recostarse a tempana hora y dejar la cama al rayar el alba™*°

mientras que por
el otro, la nota aparecida en La Farmacia sugeria calentar la cama con el calor de una
persona sana, robusta y joven para que transfiriera al cuerpo del viejo “energias de vida y
de salud”.**

Una “actividad orgénica e intelectual” consistente en ejercicios fisicos (evitando
cualquier tipo de emocién fuerte puesto que era considerada como un detonante de la

apoplejia) y respirar aire puro y oxigenado de preferencia en un ambiente rural “en donde

1341 a Medicina Cientifica, “Enfermedades de los viejos”, 1 de julio de 1893, pp. 205-206.

1351 a Medicina Cientifica, “Patologia el aparato respiratorio senil”, 15 de septiembre de 1893, pp. 283-285.
1361 a Medicina Cientifica, “Enfermedades seniles de los pulmones”, 15 de marzo de 1895, pp. 81-86.

371 a Medicina Cientifica, “Marasmo senil”, 1 de mayo de 1893, pp. 131-132.

138 | a Farmacia, “El invierno y los viejos”, 15 de febrero de 1896, pp. 40-43.

1391 a Medicina Cientifica, “Marasmo senil”, 1 de mayo de 1893, pp. 131-132.

1401 a Farmacia, “El invierno y los viejos”, 15 de febrero de 1896, pp. 40-43.
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hallara grata expansion el espiritu”, era otro consejo que debian seguir los ancianos para
mantenerse saludables. Una restriccion que alcanz6 consenso entre los médicos fue en el
sentido de prohibir su asistencia a los teatros, casinos y cafés para evitar un ambiente
viciado y asi mantener “una vida metddica y sosegada”. Soler y Roig afirmaba que de
seguir al pie de la letra estas instrucciones asi como los preceptos higiénicos, el anciano
“tendra otra ventaja que le hara aspirar y vivir dilatados afios”.**

Otro tema de importancia en el cuidado del anciano fue el del aseo corporal,
entendido como una serie de practicas y habitos indispensable para preservar la salud y
prevenir la enfermedad. De este modo, aparecieron en libros de medicina doméstica o en
periddicos y revistas, articulos que contenian informacién sobre las medidas que debian ser
adoptadas tanto por la poblacion vieja como por el resto de los grupos etarios para evitar
enfermedades.**?

El peliagudo tema de la sexualidad fue tratado por Juan Soler y Roig y su reflexion
fue dirigida exclusivamente al varén (hubiera resultado sorprendente que no lo fuera asi
durante el siglo X1X). En su articulo “Higiene de la involucion senil” se refirié a este tema
y recomendd al anciano “ser carcelero indémito de las pasiones” y rendir un ferviente culto
a la castidad si es que era su deseo prolongar la existencia. Recordd que habia que practicar
la mens sana in corpore sano, y para hacerlo el hombre no debia sentir “mas amor que por
Dios ni mas carifio que por su familia”.**®

Estas recomendaciones y observaciones sobre el envejecimiento que fueron leidas y

comentadas por los lectores de las anteriores publicaciones médicas, muestran una

1411 a Medicina Cientifica, “Higiene de la involucién senil”, 1 de abril de 1893, p. 101.
142 pgostoni, 2011, p. 563-564.
143 | a Medicina Cientifica, “Higiene de la involucién senil”, 1 de abril de 1893, p. 101.
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preocupacion por comprender la biologia del proceso asi como por tomar medidas
preventivas para mantener una vejez saludable.

Esta distincion me parece fundamental realizarla pues las reflexiones de los médicos
e higienistas reflejan una ruptura total con la vision sobre la vejez que pervivio al menos
hasta principios del siglo XIX en Europa y en los Estados Unidos, puesto que el
envejecimiento dejo de ser un sindbnimo de enfermedad para convertirse en parte del ciclo
vital humano. De esta manera se busco prolongar la vida y se dejé atras la idea de abrazar
una Ultima etapa que sélo representaba la decadencia previa a la muerte. Si bien fue
aceptado que en algin momento esta tendria que hacer su aparicion, cada vez cobré mayor
fuerza la idea de retrasar su llegada o de llegar a ella en posesion de la mayoria de las
facultades.

Debemos tener en mente que las reflexiones sobre el envejecimiento de Juan Soler y
Roig y de José Maria Bandera no obedecieron exclusivamente a la cercania con el proceso
biolégico. De acuerdo con la sociologia del tiempo, ellos no vivieron un periodo Unico, sino
que “existié uno organizado y soportado por distintos grupos sociales, por distintas capas
de edad”, es decir, una pluralidad de tiempos sociales que se conjugaron para que emergiera

la preocupacion por estudiar un nuevo campo de conocimiento.**

4. Los manuales y los textos sobre higiene
Con el surgimiento de la bacteriologia a partir de la década de 1870, las
percepciones sobre los origenes de las enfermedades asi como de los métodos para

prevenirlas transformaron el panorama médico e higiénico a nivel internacional y

144 Namer, 2004, p. 96.
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nacional.** El Gltimo tercio del siglo XIX vio surgir en México una notable cantidad de
trabajos tanto de estudiantes de medicina como de galenos consagrados sobre el tema. Uno
de ellos fue Carlos Orozco, quien en su tesis afirmo que el objetivo de la terapéutica y de la
higiene “no era solo volver al organismo a su estado anterior una vez desviado del tipo
normal sino prevenir estas alteraciones”.**

Claudia Agostoni sefiala que fue precisamente durante el Porfiriato “cuando la
higiene se consolidd como un campo especifico de tratamiento terapéutico social”.**’ De
esta manera el gremio médico “asumio la tarea de promover que los mexicanos adoptaran e
hicieran suyo los principios de la higiene publica y privada”.**® La préctica de la higiene en
México “mantenia los preceptos heredados de la medicina desarrollada en la Europa
occidental”, razon por la cual Pio Martinez sostiene que:

Los higienistas de México y Guadalajara simplemente repetian esos
principios persuadidos de que era lo Unico y lo mejor que habia al

respecto aungue no faltaron discrepancias que resultaron vanas ante
la voragine de la civilizacién y el progreso.'*®

%5 Entre los cientificos mas destacados se encuentra el médico aleméan Heinrich Hermann Robert Koch
(1843-1910) quien identificé el bacilo de la tuberculosis en 1882 y el del cdlera un afio después, y el quimico
francés Louis Pasteur (1822-1895) quien descubrié el método conocido como la pasteurizacion. Para
consultar el desarrollo de los avances médicos relacionados con la bacteriologia en los siglos XIX y XX en
México y en el mundo véanse Alvarez, 1960, pp. 429-443 y Pefia, 1974, pp. 22-43. En nuestro pais se cre6 el
Instituto Bacteriol6gico donde se lograron producir la linfa vacunal, la vacuna antirrbica y sueros
antitoxicos. Se combatieron, aunque con poco o nulo éxito, el tifo, el cdlera, la tifoidea, la amibiasis, el
paludismo y la viruela. Soberén, Kumate, 1989, p. 15.

146 Orozco, 1880, p. 20.

147 pgostoni, 1999, p. 31. Esta matizacion difiere de la afirmacion de Julio Frenk, Juan Urrusti y Ana Cecilia
Rodriguez que sostiene que durante el siglo XIX, México se adelanté a Europa en cuanto a legislacién sobre
higiene se refiere. VVéase Aréchiga, 1993, pp. 570-571. La higiene como panacea abarcaba desde el aseo
corporal hasta la desinfeccion de las viviendas. Véanse Agostoni, 2011, pp. 563-597 y de la misma autora,
2002, pp. 1-22. Un estudio sobre higiene y alimentacion en Guadalajara durante el periodo se encuentra en
Pio, 2002. Otra preocupacion que surgi6 desde mediados del siglo X1X entre algunos galenos mexicanos fue
el estudio de formas particulares de locura. Andrés Rios comenta que circularon cientos de textos sobre
topicos afines. Rios, 2016, p. 19.

148 Agostoni, 2002, p. 7. EI médico Méximo Silva sefialé que la higiene privada se referfa a las indicaciones
realizadas hacia una persona aislada, mientras que la publica “reglamenta la salubridad de las colectividades”.
Silva, 1917, p. 10.

%9 pjo, 2002, p. 175.
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Habria que matizar esta aseveracion de Pio Martinez pues como lo expuse con
antelacion, me parece que los avances mexicanos en medicina no se trataron simplemente
de una copia exacta de los métodos extranjeros sino de una adaptacion creativa de los
mismos teniendo en cuenta las especificidades tanto de la poblacién como de los recursos
con que contaron.

Un mecanismo mediante el cual se difundid la idea de fomentar la sanidad y la
profilaxis en los distintos grupos etarios fueron los manuales de higiene. En ellos se
plasmaron una serie de recomendaciones a la poblacién para que cuidaran su salud y
previnieran la enfermedad.

No siempre se llegd a un consenso sobre el uso de los manuales. Para algunos se
trataba de una herramienta fundamental para el ejercicio y fomento de practicas saludables
en la poblacién. Por ejemplo, para el médico Jests Diaz de Ledn, la importancia de los
manuales no estaba en duda y era necesario difundir el conocimiento a muy corta edad
“sobre todo en las escuelas, de manera que los nifios pudieran comprender la importancia
de seguir los preceptos higiénicos. De acuerdo con Diaz de Leon, estos serian el canal para
“introducir en el hogar las doctrinas de la ciencia que tienen por fin la conservacion y el
mejoramiento de los individuos y de la especie”.**°

Para el profesor en farmacia Francisco Flores, una vez que “una turba de
aficionados” lograba que el médico diagnosticara la enfermedad de sus familiares o de ellos
mismos, se dejaban guiar por las “medicinas domésticas” escritas “por uno de tantos

mamarrachos como pululan”. Flores sostuvo que estos manuales eran “medios de

%0 Dfaz de Leon, 1894, p. 75. El punto de vista fue compartido por el médico Luis E. Ruiz en el articulo
aparecido en “Higiene. ¢{Cuéles deben ser los medios propios para alcanzar su mejor ensefianza”. Méaximo
Silva record6 a los maestros de escuela que su tarea no se remitia exclusivamente a la docencia, sino que
debia ensefiar al analfabeta “a vivir sano y a mejorar [en] todo lo posible las condiciones de su existencia”.
Silva, 1917, p. 17.
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especulacion” pues nunca se compararian con los afios de estudio, con el cimulo de
conocimientos adquiridos y sobre todo con “el ojo médico” para diagnosticar las
enfermedades, asi que no importaba el niUmero de manuales que se publicaran porque nunca
podrian sustituir el certero diagnéstico de un médico.*™

Lo anterior se relaciona con uno de los fendmenos complementarios que Claudia
Agostoni ha sefialado: la automedicacion y la autoatencion. Estas practicas obedecieron a
una serie de factores entre los que se encontraban las tradiciones de origen prehispanico en
la cura de enfermedades, la resistencia a que las mujeres y los nifios fueran auscultados por
un extrafio, y por supuesto, al precio de los medicamentos que en la mayoria de las
ocasiones quedaban lejos del alcance del presupuesto familiar. Ejecutadas cada vez con
mayor frecuencia por la poblacién, estas costumbres fueron consideradas “como una
extension y consecuencia, en el ambito de lo privado, de précticas médicas ilicitas”.*>

Los manuales de higiene ya existian desde principios del siglo XIX pero me
concentraré en los que aparecieron a partir de la segunda mitad porque me parece que, dada
la cercania con el Porfiriato, pudieron haber sido las ediciones més consultadas y vendidas.

En 1864 se publicé la tercera edicion de los Elementos de higiene privada o arte de
conservar la salud del individuo escrito por el médico barcelonés Pedro Felipe Monlau y

Roca (1808-1871) en donde se resumi6 “lo més esencial del arte de conservar la salud”.*>3

1 para ilustrar la idea anterior, Flores citd el ejemplo de un par de mujeres, una de ellas diagnosticada con

epilepsia y la otra con corea. Una vez que acudieron con el especialista y este les hizo saber su valoracion, los
familiares de las mujeres decidieron no proseguir con el tratamiento médico y optar por seguir las
indicaciones que encontraron en aquellos manuales, mismos que consistieron en la administracién de dosis de
bromuro de potasio. Flores, 1888, pp. 254-255.

152 pgostoni, 1999, p. 27.

153 |_a primera edicién del manual aparecié en 1846 en Espafia. La higiene privada se relacionaba a todo lo
que le atafiia al individuo mientras que la publica, a los pueblos. Monlau, 1864, pp. 1-2. Respecto de los
manuales de origen extranjero que aqui se comentardn, no se tiene la certeza sobre su nivel de impacto en
México, aunque es posible asumir que los médicos los conocieron pues las ideas que estos Gltimos vertieron
en sus textos son muy similares a las extranjeras.
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El autor dividié a la medicina en dos ramas, la profilactica y la terapéutica. La primera
(higiene) trataba de prevenir las enfermedades mientras que la segunda se ocupaba de su
tratamiento. Monlau definié a la higiene como “el arte de mantener la salud en su
integridad, conservarla en tal estado y producir la longevidad o alargar la vida”.***

La importancia del texto de Monlau radica en la idea de mirar a la vejez ya no como
una época de trastornos fisioldgicos, sino que la comienza a considerar como una
oportunidad para vivir los altimos afios desarrollando sin mayores complicaciones sus
actividades cotidianas. Sin embargo, pasarian algunas décadas para que esta vision pudiera
ser compartida por otros médicos y aln asi, sus posturas en ocasiones fueron
contradictorias.

Monlau dividi6 el estudio de la higiene privada en dos partes: higiene general e
higiene especial. Me enfocaré en la Gltima puesto que brindé reglas para cada individuo
“tomando en cuenta el clima en que vive, su edad, su sexo, sus temperamentos”.**® El autor
clasificd a la vida del hombre en cinco periodos: infancia, puericia, juventud, virilidad y
vejez.'*® El galeno consideré que los principales elementos para alcanzar la longevidad
fueron “el ejercicio fisico y la templanza en el comer y en el beber”, aunque recalcé que el
exceso de actividad o “ejercicio activo inmoderado” era una de las razones que agotaban al

sistema nervioso y cansaban a los sentidos produciendo, entre otras cosas, la vejez

prematura. En su lugar recomendaba para los viejos el paseo moderado “por un terreno

% Monlau, 1864, p. 1.

155 Monlau, 1864, p. 6. A su vez, la higiene privada la dividié en tres secciones: la primera traté sobre las
modificaciones higiénicas que inducen “las circunstancias temporarias y topogréficas”; la segunda se
relaciond con aquellas “que reclaman las circunstancias individuales independientes del organismo” como la
edad, el sexo, la temperatura, etc.; por ultimo, en las “circunstancias individuales adquiridas” como los
habitos, la profesion y el estado civil. Monlau, 1864, p. 7.

15 1bid., p. 473.
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llano y de agradables vistas” asi como evitar cualquier tipo de saltos y las carreras de
velocidad.™’

Enfatizo la practica de los “ejercicios pasivos” pues en ellos el individuo no se
mueve sino que es movido por lo que recomendo los paseos en carruaje y la navegacion
dado que “en la vejez el mareo es menos violento”. La idea era que los ejercicios deberian
ser proporcionales “a la edad, al sexo y al temperamento” por lo que sugirié no dejarlos de
practicar y preferir la caminata para asi evitar “empoltronecerse en carruajes”. Para
Monlau, igual o0 mas importante que el ejercicio era el suefio “natural, tranquilo y de
duracion conveniente”. RemarcO que si el suefio no era continuo, no se repararian las
fuerzas y los 6rganos se desgastarian prematuramente: “nada avejenta tanto como un suefio
insuficiente”.™®® Asf que su recomendacion era dormir de 7 a 9 horas para personas débiles
y de 6 a 8 para las robustas e intentar hacerlo aislado, pues resultaba nocivo que un
individuo sano pernoctara al lado de uno enfermo, al igual que en un nifio durmiera en la
misma cama que un viejo pues “las emanaciones respectivas de los cuerpos se
entrecomunican resultando en consecuencias funestas”. El anciano debia dormir con la
cabeza un poco elevada pues “el imperio de la gravedad o el peso de la circulacion” podria
provocar que sus pulmones se infartaran por hipéstasis.*®

El manual indicaba que el viejo debia respirar un aire puro y seco asi como evitar
todas las temperaturas extremas “especialmente las hiumedas y frias”. Sostenia que era muy
complejo el cambio de residencia para el anciano: mudale el aire al viejo y darte ha el
pellejo. Respecto de las enfermedades respiratorias se aconsejaba vestir al viejo “de

invierno ya desde otofio”, los bafios tibios y una dieta medianamente sustanciosa. Beber

57 Monlau, 1864, pp. 265-271.
158 |bid., p. 301.
59 Op. cit., pp. 283-306.
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vinos dulces era recomendado en esta etapa aunque se sugeria no hacer demasiado caso al
dicho popular que sostenia que “el vino es la leche de los viejos”. Finalmente, Monlau
azuzo a los parientes del anciano “a tenerle contento, no contrariandole, disimulandole sus
defectos y sus impertinencias”.**°

Aunqgue sefialé la ultima etapa de la vida comenzé a ser vista como parte de un
proceso biolégico, no por esto dejaron de existir contradicciones.'® En este sentido,
Monlau asegurd que “Senectus ipsa morbus est” (la vejez es por si misma una enfermedad)
por lo que los viejos debian ser muy cuidadosos y acatar los preceptos de la higiene “para
evitar o hacer mas llevaderas las enfermedades”.*®® Finalmente, el galeno vinculé la
longevidad del hombre con tres factores: “la duracion del crecimiento de su cuerpo, la dosis
original de vitalidad que recibié de sus padres y al uso o gasto que haga de esa vitalidad”.**®

En 1865 fue publicado el Manual de higiene privada para uso de toda
especialmente a la juventud escrito por el mexicano Juan Ramirez y en el cual se
recomendaban una serie de acciones entre las que destacaron: permitir la libre circulacion
de aire al interior de la casas, permanecer en lugares calidos (pues favorecia la digestién), la

actividad fisica, el suefio “como reparador de fuerzas” y una alimentacion ni escasa ni en

exceso.®* Ramirez afirmé que aunque en los primeros periodos de la vida el consumo de

180 Op. cit., 1864, pp. 491-493.

181 En la década de 1920, el médico francés Helan Jaworski aseguraba que la vejez no era lo mismo que la
senectud: “la senectud es la enfermedad de la vejez, aunque con mucha frecuencia es la una complemento de
la otra”. Es decir, para Helan la vejez no tendria por qué llevar “consigo las averias propias de la senectud”.
Jaworski, 1929, p. 21.

162 Monlau, 1864, p. 494.

163 1bid., p. 495.

164 Algunas de estas medidas fueron compartidas por médicos e higienistas mexicanos con el objetivo de
combatir y evitar la propagacién de otras enfermedades como el sarampidn y la escarlatina. Resalta el hecho
de que la desinfeccién se consideraba un paso obligado para evitar el contagio con otras personas. Véase
Parra, 1890; Consejo Superior de Salubridad, 1908. Para consultar el Proyecto de ley y reglamento
correspondiente para combatir las enfermedades infecciosas y contagiosas véase, Alvarez, 1960, pp. 311-313.
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bebidas alcohdlicas o fermentadas era dafiino, eran muy recomendables “en la edad
avanzada”.'®®

Catorce afios después, fue posible conseguir en México el Diccionario de Medicina
Popular y Ciencias Accesorias cuyo autor fue el médico de origen polaco Pedro Luis
Napoléon Chernoviz (1812-1882). Ahi los lectores encontraron una serie de reglas
higiénicas relativas a la ancianidad puesto que se afirmaba que “a la vejez es a quien mas
importa el conocimiento y la préctica de los preceptos higiénicos”. Chernoviz recomendd
una serie de acciones para este grupo etario: abstenerse de alimentos indigestos y
abundantes prefiriendo, “sobre todo después de la caida de los dientes”, el caldo, la leche,
los puches, las féculas, los huevos, los vegetales y los pescados; masticar varias veces los
alimentos; usar mas condimentos en las comidas pues “favorecen la accion del estomago
aumentando su energia”; beber de manera moderada café, té y licores; realizar actividad
fisica “que no llegue a fatigar” y tomar bafios templados evitando hacerlo con agua fria.
Asimismo recomend6 hacer lo posible por respirar aire puro, hacer lo posible por vivir en el
campo durante la vejez, y en época de frio abrigarse apropiadamente. Respecto de la
pérdida de la potencia viril, subray6 que era preciso que la persona se resignara “al decreto
sancionado por la naturaleza y no solicitar por medio de la imaginacién o por los
medicamentos excitantes fuerzas artificiales cuyo favor puede costar muy caro”. Para
combatir las pasiones sugeria “las distracciones favorables y el recreo del animo”. En este
sentido retomd lo recomendado por el filésofo romano Marco Tulio Cicerén en cuanto al

cultivo de las letras “en esta edad tan fecunda en pesares”.*®

165 Ramirez, 1865, pp. 80-82.
166 Chernoviz, 1879, pp. 592-593.
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La preocupacion por el estudio y la puesta en practica de los preceptos higiénicos
trascendid a la Ciudad de México. En 1894 y con la rubrica del médico Jesus Diaz de Leon,
fueron publicados sus Apuntes para el estudio de la higiene en Aguascalientes. En sus
palabras, la higiene:

... no solo tiene por objeto el indicar los medios para evitar las

enfermedades y saberse precaver de las influencias de los

medios, sino que debe atender al facil desenvolvimiento del

individuo en el medio fisico y social, es decir, que concurre de

una manera directa a su perfeccionamiento fisico, intelectual y
167

moral.

Diaz de Ledn tomé la clasificacion propuesta por M. Lacassagne®® que propuso el
estudio del ambiente en que se desarrolla el individuo en cuatro categorias o modificadores:
fisicos, quimicos, bioldgicos o individuales y sociol6gicos.

El modificador biologico o individual comprendid elementos tales como: el sexo, la
edad, la herencia, el temperamento, las costumbres, la educacion y el trabajo. Respecto de
la vejez, el Unico aspecto en que esta aparecio fue una estadistica de las defunciones en el
periodo 1883-1887 asi como una clasificacion en donde “las enfermedades propias de los
viejos” dieron como consecuencia que “la muerte por decrepitud no sea cosa rara”.*®®

En 1897 el médico militar Maximo Silva, egresado de la Facultad de Medicina,
preocupado por “popularizar los conocimientos mas indispensables de la higiene” publicd

el primero de dos estudios relacionados con el tema. En trescientas cuatro cuartillas, sus

Sencillos preceptos de higiene, se tradujeron en una serie de “nociones y reglas de utilidad

%7 Dfaz de Le6n, 1894, p. 75.

168 probablemente se refiere a Alexandre Lacassagne (1843-1924), médico y criminélogo francés, principal
opositor a la escuela de Cesare Lombrosso (1835-1909).

199 Diaz de Ledn, 1894, pp. 56, 74.
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practica para el publico”. Para Silva, la higiene cuidaba del hombre “amparandolo en la
infancia, robusteciéndolo en la edad adulta y sirviéndole de baculo en la vejez”.*"

Aunque el objetivo de su trabajo era ambicioso, el auditorio al que dirigi6 su texto
se limitd a los padres de familia y a “las personas que administran los bienes comunales” "
por lo que Silva se enfocd en los nifios y en las practicas higiénicas que tenian que seguir en
cuanto a su alimentacion, actividad fisica, preparacién escolar y a las medidas para evitar
procesos infecciosos. Aunque la nombré en la introduccién de su texto, la vejez permanecio
ausente en esta primera entrega de Maximo Silva.

Las tesis sobre aspectos relacionados con la higiene fueron otro tipo de textos en
donde se aprecia la predileccion de los estudiantes universitarios por explorar nuevos
saberes cientificos.'’? La preocupacion por la higiene fue de interés nacional. En abril de
1908, Miguel Galindo'"® presentd su tesis para recibirse como médico: Apuntes para la
higiene en Guadalajara. Al igual que su colega en Aguascalientes, Galindo dividio su
trabajo en apartados que estudiaron la geografia de la ciudad, el agua de uso comin y la

higiene privada que, entre otras cosas, comprendié un analisis sobre la vivienda. La

diferencia en la investigacion de Galindo fue que analizd6 la higiene publica

170 gjlva, 1897, p. 1.

1 1bid., p. 5.

2 £l estudio de la higiene fue un tema frecuente en las tesis de los estudiantes de medicina durante el
Porfiriato. Véase Herrera, 1876; Domingo y Barrera, 1876; Orozco, 1880; Villagran, 1881; Ortega, 1882;
Martinez, 1884; Luna y Drusina, 1883; Aguilera, 1885; De la Fuente, 1885; L6pez, 1886; Mendoza, 1887;
Sariol, 1887; Estrada, 1888; Suérez, 1888; Sosa, 1888; Prieto y Parra, 1889; VVélez, 1889; Lopez, 1891; Lopez
y Parra, 1891; Rodriguez, 1891; Alfaro, 1892; Bulman, 1892; Bustamante, 1892; Guijosa, 1892; Salazar y
Rebolledo, 1892; Beltran, 1893; Guerra, 1893; Manriquez, 1893; Michaus, 1893; Rodriguez, 1894; Uribe,
1894; Alvarez, 1895; De Garay, 1895; Rodriguez, 1895; Romero, 1895; Sandoval, 1895; Béiztegui, 1896;
Castillo, 1896; Dominguez, 1896; Ferndndez, 1896; Gonzalez, 1896; Colmenares, 1897; Cruz, 1897; Ferrer,
1897; Mendizabal, 1897; Alvarez, 1898; Rodriguez, 1898; Estrada, 1899; Martinez, 1899; Reza, 1899;
Rodriguez, 1899; Campos, 1900; Zavala, 1900, Gonzélez, 1902; Gonzalez, 1902; L6pez, 1903; Luna, 1903;
Ayala, 1904; Carmona, 1904; Diaz, 1904; Orive, 1904; Guerrero, 1905; Manzano, 1905; Moreno, 1906;
Rojas, 1906; Espinoza, 1907; Franco y Cortes, 1907; Gomez, 1907; Irigoyen, 1907; Paz, 1907; Aleméan, 1909;
Cravioto, 1909; Herndndez, 1909; Velasco, 1909. En este apartado analizaré exclusivamente las tesis que
hacen alusion a la higiene en los viejos.

¥ De acuerdo con Juan Pio Martinez, ademés de médico, Galindo destacé como periodista, literato,
arquedlogo y poeta. Fungié como director del hospital de Colima. Pio, 2002, p. 165.
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(administracion sanitaria, vias de comunicacion, establecimientos que asistieron a distintos
sectores de la poblacién) y dedicé un apartado a profundizar sobre la poblacién de
Guadalajara.*™

Para el estudiante de medicina la poblacion se dividia en tres grupos: nifios, adultos
y ancianos. Galindo aseveré que:

... Nifos y ancianos son una carga para la sociedad puesto que
consumen y nada producen, unos porque todavia no pueden
producir y otros porque ya no pueden producir; los primeros son
una esperanza, los segundos un recuerdo; los primeros
constituyen una promesa, los segundos una carga; los primeros
son una ilusion, los segundos son tan s6lo una pasada gloria.*”

En este aspecto, su interés consistié en comparar a los tres grupos etarios pero al
carecer de datos estadisticos s6lo pudo formular un par de aseveraciones: por un lado, el
aumento de nifios era una prueba del buen estado de sus progenitores, por el otro, la
disminucion de nifios y “el aumento desproporcionado de vejeces” eran fendmenos que
debian alarmar al higienista. Asimismo, afirmé que la mayoria de las estadisticas mundiales
acordaban que la longevidad era mayor “en los casados que en los solteros y en los
viudos”.}"®

Aungue Galindo enfatizd que la edad de los contrayentes era fundamental al

momento de contraer matrimonio y que era dificil encontrar a varones que se casaran

74 Segiin refirié Galindo, de acuerdo con el censo del afio 1900, Guadalajara tenia 101,452 habitantes
distribuidos en un &rea de 11 kilémetros cuadrados, esto es, contd con una densidad media de 9,223 habitantes
por kilémetro cuadrado. Galindo, 1908, p. 115.

175 Galindo, 1908, p. 122.

176 Galindo, Op. cit.,p. 124. Aunque Galindo sostuvo que no existian datos estadisticos para calcular la
distribucion de personas por edad, presentd informacion obtenida de las estadisticas oficiales para establecer
la frecuencia de los matrimonios en relacion con la edad de los contrayentes. Esta los dividié en 5 periodos:
de los 12 afios para la mujer y 14 afios para el hombre hasta la edad los 20 afios para ambos; entre 20 y 30
afios; entre 30 y 45 afios; 45 y 60 afios y de 60 afios en adelante. Galindo subray6 que el matrimonio en el
hombre “es mas frecuente en los tres primeros periodos declinando notablemente en los dos Gltimos”. Para la
mujer los matrimonios “solamente son frecuentes en los dos primeros”. Galindo, 1908, p. 139.
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después de los 45 afios, asi como ninguna mujer después de los 20 afios, presentd dos tablas

que cuestionaron seriamente su afirmacion.

Tabla 2. Edad en el hombre para contraer matrimonio

Afio De 14 a 20 De 20 a 30 De 30 a 45 De 45 a 60 Més de 60
[afos] [afos] [afos] [afos] [afos]
1904 175 446 139 59 6
1905 96 418 160 44 5
1906 135 389 118 39 2
1907 ol 245 122 36 11
Sumas 457 1498 539 178 24
Fuente: Manuel Galindo (1908), Apuntes sobre la higiene en Guadalajara, p. 14.
Tabla 3. Edad en la mujer para contraer matrimonio
Afio De 14 a 20 De 20 a 30 De 30 a 45 De 45 a 60 Més de 60
[afios] [afios] [afios] [afios] [afios]
1904 411 308 78 24 2
1905 324 296 84 18 1
1906 322 273 80 7 1
1907 167 200 79 19 2
Sumas 1224 1077 321 68 6

Fuente: Manuel Galindo (1908), Apuntes sobre la higiene en Guadalajara, p.

140.

El estudio brindé estadisticas sobre la mortalidad de los habitantes de Guadalajara.

Para ello, Galindo dividi6 a la edad en cinco periodos: del nacimiento a los 12 afios, de los

12 a los 25 afios, de los 25 a 50 afios, de 50 a 70 afios y por ultimo, de 70 a 90 afios de

edad. De acuerdo con él, la relacion de la edad con la mortalidad “nos presenta complicadas
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conexiones por donde quiera y casi no tiene importancia su estudio”. Como la mayoria de
los médicos e higienistas mexicanos, Galindo profundizd6 mas en el primer periodo por
parecerle el mas importante y porque “grande es la predileccion de la muerte por los
individuos menores de 12 afios”.'’" En otras palabras, el analisis sobre la madurez y la
vejez quedo relegado.

Tanto el trabajo de Diaz de Ledn como el de Galindo fueron importantes esfuerzos
por ampliar la mirada en sus respectivos estados, sin embargo, presentaron escasa
informacion sobre las personas mayores de 50 afios. Esto puede ser explicado con base en
el enfasis de la medicina porfiriana por reducir la mortalidad infantil en vez de ocuparse de
un grupo destinado a sufrir los embates de su avanzada edad.

Dos décadas después de que Maximo Silva publicara su primer trabajo, en 1917
public6 un segundo manual de higiene gracias a “su concienzuda y fatigosa labor
profesional de mas de veinticinco afios”. En su libro se encontraban “consejos practicos y
reglas sencillas” que fueron dirigidos especialmente para los padres y madres de familia.
Silva sostuvo que los objetivos de la higiene eran “prolongar la vida, conservar la salud y
perfeccionar el ejercicio de las funciones del individuo y de la sociedad”.*"® Al igual que en
su texto de 1897, indico6 que la higiene:

... cuida al hombre desde antes de nacer y lo sigue en todas las
peripecias de la vida como su angel tutelar; amparandolo en la
infancia, robusteciéndolo en la edad adulta y sirviéndole de baculo
en la vejez.'”®

Si en su primer texto la ausencia de alocuciones a la vejez fue notoria, en el segundo

hizo votos por “llegar a la vejez sin achaques muy molestos ni enfermedades

7 Galindo, 1908, p. 151.
178 Sjlva, 1917, p. 10.
79 1bid., p. 9.
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destructoras”.*®® Sin embargo, en su libro no se encuentra un apartado especial para el
publico envejecido debido a que, como se ha venido sosteniendo, la vejez distaba de ser un
campo médico de estudio.

Una de las pocas alusiones a este grupo etario se encuentra en su apartado sobre la
alimentacion, tema que como se ha visto fue un aspecto que frecuentemente se relacion6
con la vejez. Silva argumentd que siguiendo adecuados habitos alimenticios seria factible
alcanzar la longevidad. ** Un punto por demés interesante en las reflexiones de Silva fue
que invitd a sus lectores:

. a pensar en ella, sin aprension [...] esperemos que un dia

llegard en el que podremos contemplar la aproximacion de

Atropos'®? como un simple proceso fisiolgico, tan natural como

el del suefio”. 1%

Quiza debido a la madurez de sus ideas entre su primero y segundo trabajo, al
creciente interés por reflexionar sobre la Gltima etapa de la vida, o incluso a que Maximo
Silva se aproximo a su propia vejez, este la considerd no como una enfermedad sino como
“una evolucién, una fase natural de la vida, el periodo de nuestra existencia en donde el
organismo se atrofia”. Por esa razdn, hizo un llamado a la prevencion como mecanismo
para retardar aquella evolucion sometiéndose a una dieta moderada para evitar “los

accidentes que ocasiona la senectud”. %

180 Gjlva, 1917, p. 12.

181 1bid., pp. 479.

182 En la mitologia griega, Atropos era la mayor de las tres Moiras (las personificaciones del destino) quien
era la encargada de cortar con sus tijeras la hebra de la vida del ser humano.

183 Op. cit., p. 481.

184 Op. cit., p. 482.
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5. El surgimiento de la geriatria

Las inquietudes por conocer el origen de las causas de las enfermedades de los
viejos asi como de los diversos métodos para atenuar el proceso del envejecimiento, dieron
origen al nacimiento de una rama de la medicina dedicada exclusivamente a revisar las
patologias de este grupo etario.

Aunque se considera como primera obra geriatrica al Traité clinique des maladies

des viellards, escrito en 1854 por Maxime Durand-Fardel,'®®

el término geriatria fue
acufiado en 1909 por el médico de origen austriaco Ignatz Leo Nascher.*® Nacido en Viena
el 11 de octubre de 1863 y graduado como farmacéutico a los 19 afios, en 1885 obtuvo su
titulo médico por la Universidad de Nueva York. Su interés por la Ultima etapa del ciclo
vital lo llevd a escribir algunos articulos sobre el tema y a publicar en 1909 su texto mas
importante: Geriatrics: The Diseases of Old Age and Their Treatment. Nascher se retir6 de
la practica médica en 1929 a la edad de 66 afios.

El interés de Nascher por la geriatria fue encomiable pues en el mismo periodo, el
influyente médico canadiense, William Osler (1849-1919), quien fuera jefe de medicina en
John Hopkins, sostenia que los hombres de 40 afios “eran relativamente inutiles pues
pasaban de la edad dorada (considerada de 25 a 40 afios) y que aquellos mayores de 60 eran
ya absolutamente indtiles”.*®’

En 1910, Arnold Lorund en su libro Old Age Deferred, reflexiond sobre el

envejecimiento y concluyd que sus causas estaban relacionadas con la arteroesclerosis, con

185 Gutiérrez, 2012, p. 164.

188 Granjel, 1991, p. 65; Morley, 2004, p. 1134; Cole, 2006, p. 43. Entenderé por geriatria la definicion
propuesta por el historiador W. Andrew Achenbaum que se refiere al “estudio de los aspectos médicos sobre
la vejez y la aplicacion del conocimiento relacionado con los aspectos bioldgicos, biomédicos y conductuales
del envejecimiento para prevenir, diagnosticar y cuidar a las personas envejecidas”. Achenbaum, 1995, p. 14.
87 Morley, 2004, p. 1134; Cole, 2006, pp. 170-171. El estudio de la geriatria se difundié a los Estados Unidos
en donde se desarrollaron los centros clinicos para la valoracidon geriatrica. Leal, 2006, p. 185.
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algunos problemas relacionados con el sistema inmune, asi como con las secreciones
anormales de las glandulas. Para Lorund, casarse y tener una creencia religiosa eran
componentes importantes para tener una vida prolongada. Asimismo, sostuvo que el
alcohol en pequefas dosis era “un excelente estimulador del sistema nervioso”, aunque en
grandes cantidades podia ser perjudicial para el organismo. **

Es importante resaltar que la vision medicalizada sobre el envejecimiento fue el
referente desde finales del siglo XIX hasta principios del XX, dicho de otro modo, los
esfuerzos por explicarlo desde otras ciencias (como la sociologia o la psicologia) que no
involucraban al conocimiento médico aun eran débiles o se encontraban aun en

construccion.

6. Emerge la gerontologia

El término fue acufiado por el microbidlogo ruso y premio Nobel de Fisiologia en
1908, Elie Metchnikoff (1845-1916), quien se distinguié por cruzar “varias fronteras
cientificas durante su trayectoria hasta llegar a la gerontologia”.'® El interés por
comprender y analizar la triada viejo-vejez-envejecimiento, lo llevd a desarrollar un ultimo
proyecto para encontrar una aproximacion cientifica para prolongar la vida humana, indicio
de la importancia que adquirio el estudio del envejecimiento durante el periodo de anélisis.

El también profesor del Instituto Pasteur, publicé en 1903, The Nature of Man, libro

dirigido “a las mentes disciplinadas, en especial a los bi6logos™*®

cuyo objetivo fue
estudiar cientificamente a la vejez. Alli, Metchnikoff propuso la idea de culminar la vida

con tranquilidad hasta alcanzar una muerte normal, cosa que solo lograrian las generaciones

188 | orand, 1913.
189 Un estudio bien documentado sobre el surgimiento de la gerontologia se encuentra en Achenbaum, 1995.
190 Metchnikoff, 1903, p. 9.
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més jovenes.’** Aseguré que en el momento de escribir su libro, hablar sobre vejez era
repulsivo puesto que hasta ese momento era una idea “vacia de su significado verdadero,
llena de egoismo, estrecha de miras”. Metchnikoff aseguraba que en el futuro “la vejez
psicoldgica seria diferente” y que dicho objetivo se lograria con el estudio cientifico de la
vejez y de la muerte, términos que acufi® como gerontologia y tanatologia,
respectivamente.'%?

De acuerdo con Achenbaum, la atraccion de Metchnikoff por el estudio de la
senescencia fue debido a una condicion personal, puesto que a la edad de 53 afios y
completamente recuperado de una enfermedad severa, “sintié un ardiente deseo de vivir”
que lo llevo a reflexionar y formular su teoria sobre el envejecimiento a inicios del siglo
XX. Me parece importante resaltar la experiencia individual que movié a Metchnikoff a
estudiar dicho proceso bioldgico, puesto que es similar a la experiencia del médico
mexicano José Maria Bandera.

En 1904, menciond que su teoria de la vejez se relacionaba con el hecho de que la
degeneracion senil del organismo es equivalente a las lesiones inducidas por algunas
enfermedades de origen microbiano. Para él, la vejez se tratd de una enfermedad cronica
infecciosa la cual se manifestaba por la degeneracion y debilitamiento de los elementos
nobles asi como por la excesiva actividad de los macrofagos, por lo que la clave para

resolver el problema de la senilidad recay6 en el sistema digestivo. Estas modificaciones

causaban una:

9 1bid., 1903, p. 299.
192 Op. cit., 1903, pp. 297-298.
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perturbacion de las células que componen nuestro cuerpo que a
su vez prepara una lucha dentro del organismo que termina en
un envejecimiento precoz y en una muerte prematura, contraria
a la naturaleza.'*®

El razonamiento que siguié Metchnikoff fue el de pelear contra los microbios
intestinales por medio de medidas dietéticas que “inhibieran la putrefaccion y redujeran los
efectos degenerativos de los fagocitos” por lo que recomend6 el consumo de alimentos que
tuvieran grandes cantidades del bacilo bulgaro.**

Su formacién cientifica lo hizo despreciar los remedios contra el envejecimiento
promovidos por algunos periodistas, curanderos y charlatanes, asi como a ser un critico
severo de algunas publicaciones académicas en las que rechazd los planteamientos de
algunos de sus colegas en el sentido de que con la llegada de la vejez, los 6rganos y los
tejidos humanos invariablemente degeneraban.’® En su texto publicado en 1908, La

196

prolongacion de la vida,™ el médico ruso afirmé que aunque la ciencia no tenia en ese

momento una respuesta adecuada al proceso de envejecimiento:
Aquellos que quieran preservar su inteligencia o mas que se
pueda y hacer de su ciclo vital tan completo y tan normal como se
pueda bajo estas condiciones, deben depender de la sobriedad
general y seguir habitos de acuerdo con las reglas de una higiene
racional.*¥’
En sintesis, la reflexion sobre el envejecimiento acompafid el recorrido historico del

ser humano. No fue sino hasta finales del siglo XVIII, cuando se le intenté explicar en

198 Achenbaum, 1995, p. 30. Influenciados por el trabajo de Metchnikoff, en la década de 1920 el
estomat6logo Renato Vincent y el médico Helan Jaroski afirmaron que “los seniles son individuos infectados
de microbios”. Jarowski, 1929, p. 211.

194 Cole, 2006, p. 189; Kruif, 2016, p. 201; Gonzélez, 2012, pp. 70-71.

195 Achenbaum, 1995, p. 30.

196 Metchnikoff, 1908.

97 Cole, 2006, p. 189. Esta idea maduraria con el tiempo. En la década de 1920 el doctor Helan Jaworski
explicd que el titulo de su libro, Para rejuvenecer, no debia interpretarse como un intento de suprimir la
vejez, era més bien un llamado para “envejecer sin decaer, sin sufrir las angustias de la senectud”. Jaworski,
1929, p. 16.
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distintas latitudes de una manera empirica y racional. La curiosidad cientifica de algunos
galenos e higienistas que tuvieron el acierto de dejar constancia de ello en diversas
publicaciones, marcd el origen de una incipiente preocupacion sobre el tema.

Algunos de estos materiales de manufactura europea circularon en México y es
probable que Juan Soler y Roig y José Maria Bandera hayan entrado en contacto con ellos a
juzgar por la similitud de sus contenidos. Otro elemento importante mostrado en este
capitulo consiste en que desde las postrimerias del siglo XIX aparecieron en distitnas
publicaciones médicas mexicanas textos que reflejaron la germinacion de un nuevo campo
de estudio en el que médicos, estudiantes e higienistas mexicanos realizaron las primeras
aportaciones: el envejecimiento.

En el siguiente capitulo examinaré en qué medida esta vision sobre el vigjo, la vejez

y el envejecimiento permed en un incipiente campo de la medicina en México: la psiquiatria.
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Capitulo 11. ¢ Viejos o dementes? El tratamiento del anciano desde la
psiquiatria

1. Introduccién

La locura es un tema que ha apasionado a todo aquél que en algin momento se ha
interesado en comprender los desequilibrios de la mente humana. El surgimiento de la rama
de la medicina que se ocupa del estudio de las enfermedades mentales, lo podemos rastrear
a finales del siglo XVIII y principios del XIX de la mano de los franceses Philippe Pinnel y
Jean Etienne Esquirol.**® Fue a partir de ese momento que el tema irrumpi6 en la escena
publica y comenzo a ser analizado por los psiquiatras pero también por personas ajenas al
gremio medico que plasmaron en diferentes textos experiencias relacionadas con las
representaciones de la locura asi como con la vida al interior de los manicomios en los que
convivieron nifios, adultos y viejos.*®

En este capitulo tomaré a la edad de 50 afios como la entrada en la vejez porque en
el Manicomio General “La Castafieda”, los médicos encargados de diagnosticar a los
pacientes describieron como viejos o0 ancianos a las personas mayores de dicha edad. De
hecho, el tratamiento del anciano enajenado en el Manicomio General tuvo caracteristicas

distintas a la del resto de la poblacion. En primera instancia, su reclusion no se relacion6

198 Esquirol considerd al espacio fisico como elemento fundamental en el tratamiento terapéutico de los
enfermos mentales. Propuso que un establecimiento deberia contar con tres caracteristicas: clasificacion y
separacion de los internos en pabellones auténomos, funcionalidad de la construccién que permitiria la
vinculacion entre sus estructuras y los internos, y por Gltimo, estar construido fuera de la ciudad para disfrazar
la sensacién de encierro. Rios, 2009, p. 17. La idea consistia en que el encierro era en si mismo terapéutico, lo
que justificd “tanto la creacion de una nueva especialidad médica, como un nuevo espacio donde el loco debia
ser recluido”. Sacristan, 2002, p. 63.

199 En 1881, Joaquin Machado de Assis narré la historia de un médico brasilefio quien construyé “La casa
verde”, un manicomio en donde recluy6 a la mayor parte de la poblacién de Itagui. VVéase, Machado, 2008.
Viaje a traves de la locura, narra la historia Mary Barnes y Joseph Berke, su psiquiatra, en Kingsley Hall, un
establecimiento psiquiatrico en la década de 1950. Barnes, 1974. Armando Pareyon, quien realizé su servicio
social en el Manicomio General “La Castafieda” durante los Gltimos afios de vida de la institucion, compartié
una serie de desgarradoras cronicas de nifios y ancianos dementes. Pareyon, 1975. Desde la novela histérica,
Cristina Rivera Garza recre6 la dindmica del Manicomio General durante la década de 1920. Rivera, 2008.
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exclusivamente con su edad, es decir, ingresaron al establecimiento no por ser viejos, mas
bien su ingreso se vinculd con otro tipo de enfermedades o padecimientos, entre las que
destaco el alcoholismo o la pérdida de alguna de sus facultades mentales.

Antes de seguir es necesario realizar un par de consideraciones. He comentado en el
capitulo anterior que las posturas de Juan Soler y Roig y de José Maria Bandera sobre el
envejecimiento, en el sentido de comenzar a verlo como un proceso natural, representaron
una ruptura con el planteamiento que consideraba a la vejez como una etapa en donde la
enfermedad y decadencia fueron inherentes a ella. Este planteamiento revolucionario formo
parte de una reflexion profunda que muy poco médicos de la época realizaron como los
galenos de “La Castafieda” que aln consideraban a la enfermedad como “propia de los
viejos”.

El segundo aspecto que conviene resaltar es la edad de los internos y su
comparacion con otras instituciones. Andrés Rios sefiala que a diferencia de la composicién
por edades de los enfermos mentales en los Estados Unidos,”® en donde a inicios del siglo
XX se mostro que el 69 por ciento de la poblacién tenia mas de 40 afios de edad, en México
la situacion fue distinta ya que entre el 75 y el 80 por ciento de los inquilinos de “La
Castafieda” fueron menores de esa edad, siendo el grupo mas numeroso aquel entre los 21y
los 30 afios. Entre otros factores, Rios sostiene que este comportamiento se debid a la
composicién demografica de la ciudad en el mismo periodo, ya que alrededor del 80 por

ciento de los habitantes del pafs fueron menores de 40 afios.”®* Esto quiere decir que al ser

200 Roy Porter destaca que el siglo XIX atestigu6 un incremento en el nimero de instituciones para enfermos
mentales tanto en Estados Unidos como en Inglaterra. Subraya que para el primer caso, de un nimero menor a
los 5,000 pacientes en 1850, hacia 1904 se contabilizaron més de 150,000. En el caso inglés, los pacientes
pasaron de ser algunos miles en 1800 a aproximadamente 100,000 un siglo después. Porter, 2006, p. 254.

% Rios, 2009, pp. 42-43. Los resultados del censo realizado en 1910 mostraron que en la Ciudad de México
habia 51,682 personas mayores de 50 afios de edad que representaron el 7.17 por ciento de la poblacion total
de la capital (720,753 habitantes de acuerdo con el censo).
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reducida la cantidad de viejos en los hospitales psiquiatricos, es poco probable que en los
establecimientos existieran criterios especializados para tratar a este grupo de la poblacién
y que tampoco los médicos tuvieran la formacion y sensibilidad necesaria para
diagnosticarlos.

Este capitulo tiene como objetivo estudiar a los ancianos asilados dentro de dos
establecimientos publicos dedicados a curar y controlar a la poblacion vesanica durante el
cambio de siglo: el Hospital San Hipdlito para hombres dementes y el Manicomio General
“La Castafieda”.?®? Busco entender la manera en la que se construyé la idea de anciano
desde estos establecimientos psiquiatricos asi como mostrar que en algunos casos, las
familias vieron en las instituciones psiquiatricas una Util herramienta para la reclusion, el
alejamiento, pero también para la manutencion de sus viejos locos.

El estudio del Hospital San Hipodlito se basa en el libro de registros de asilados
durante el periodo 1886-1890.2% El anlisis de los viejos asilados en La Castafieda abarca
del 1° de septiembre de 1910 (fecha de su inauguracién) y concluye el 25 de mayo de 1911,
momento en que Porfirio Diaz partié rumbo al exilio y que significo el fin de su régimen.
Esta documentacion se encontré en dos libros de registro del establecimiento y en los

expedientes clinicos de los asilados.?®* Para tener una visién de méas amplia, valiéndome de

202 E| Manicomio General fue conocido popularmente como “La Castafieda” por haber sido construido en los
terrenos que ocupd la hacienda del mismo nombre. Durante sus 58 afios de funcionamiento fueron internados
68,000 pacientes. En 1968 se decidi6 desmantelar el gran complejo psiquidtrico para sustituirlo con once
granjas en diferentes partes del pais, siguiendo la idea de que el trabajo agricola seria pieza fundamental para
la curacién de los enfermos mentales. Rios, 2009, p. 24.

203 Este registro es el Ginico que localicé en la documentacién del Hospital San Hipélito y aunque no se hace
explicito, se puede suponer que fue realizado por las autoridades del establecimiento. Archivo Histdrico de la
Secretaria de Salud (AHSSA), Beneficencia Publica (BP), Establecimientos Asistenciales (EA), Hospital San
Hipdlito (HSH), leg. 4, exp. 19.

204 Archivo Histérico de la Secretaria de Salud (AHSSA), Manicomio General (MG), libros de registro de
asilados (LRA), libros 1y 2. AHSSA, MG, Expedientes Clinicos (EC), cajas 1-15.
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la estadistica presento un analisis cuantitativo y cualitativo que mostrara la pertinencia de
analizar a la poblacion anciana en estos establecimientos.

Este capitulo no intenta reconstruir la historia de la psiquiatria (que dicho sea de
paso, se consolidd hasta la década de 1930 como un saber especializado en México), o del
Manicomio General puesto que otros trabajos se han encargado del tema,?® sino que
representa un aporte mas para comprender la idea de anciano, esta vez desde los

establecimientos psiquiatricos porfirianos.

2. Diagnosticando a los ancianos dementes

Debemos preguntarnos si los viejos que estuvieron internados en el Hospital San
Hipdlito para hombres dementes de 1886 a 1890 o durante los ocho primeros meses de vida
del Manicomio General, lo hicieron por ser considerados como locos o simplemente por su
avanzada edad. Para encontrar una respuesta, en este apartado muestro la evolucién de
algunos conceptos psiquiatricos relacionados con la poblacion anciana para intentar
despejar aquella incAgnita.

Fue a inicios del siglo XIX cuando se popularizd la idea de que la locura se podria
curar mediante una terapéutica que tuviera el objetivo de tranquilizar la mente de la persona
hasta que paulatinamente volviera a la normalidad. Asi comenzaron a registrarse las
anomalias de los locos en las historias clinicas y se emple6 una terminologia que, de
acuerdo con Andrés Rios, variaba con el idioma y que “podia ser denominada de otra forma
en un contexto psiquiatrico distinto”,*® lo que dio como consecuencia la poca claridad en
cuanto al modelo empleado en México para el diagnostico de las enfermedades mentales.

Rios sostiene que no hubo un solo libro o articulo con el que algin psiquiatra mexicano

205 5acristan, 2001; Rivera, 2001; Rios, 2009; Berrios, 2013; Rios, 2016.
206 Rfos, 2009, p. 33.
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clasificara las psicopatias mas recurrentes y que “ni siquiera sabemos exactamente qué
autores leian ya que no hubo textos que fueran rectores, por lo menos de manera oficial en
la formacién de los psiquiatras”.?%’

Los ancianos que ingresaron a estas instituciones fueron diagnosticados con una
serie de trastornos mentales. Los diagndsticos fueron distintos y en ocasiones se
combinaron con otras enfermedades: demencia precoz y enterocolitis, demencia senil e
insuficiencia mental, demencia y tuberculosis generalizada, demencia senil, demencia senil
y neumonia, demencia senil y degeneracion grasosa del higado, demencia senil y
tuberculosis pulmonar, epilepsia esencial y senilidad, entre otras.

El demente fue considerado como aquél individuo con “desordenes irreversibles en
las funciones intelectuales entre cuyas manifestaciones se encontraban las pérdidas del
razonamiento, memoria y lenguaje”.?® Por lo general, la adquisicién de estas demencias
estuvo asociada con la herencia de los padres o de los abuelos y se consideraba que las
psicosis organicas fueron propias de la vejez.?

Vale la pena revisar la construccion historica de algunas enfermedades mentales que
se consideraban propias de la vejez para tener una perspectiva mas amplia sobre los

motivos “cientificos” empleados, ya fuera por los médicos o por las familias de los

ancianos dementes, para internarlos en los hospitales psiquiatricos.

27\bid., 2009, p. 34. Esta caracteristica es equivalente para la literatura médica sobre la vejez y el
envejecimiento, pues aunque se encuentran algunas ideas similares en los textos de José Maria Bandera y de
Juan Soler y Roig con las de médicos extranjeros, no es posible definir algin trabajo sefiero en el que se
hayan basado para sus investigaciones.

2% R{os, 2009, p. 35.

2% Regis, 1876, pp. 22-23.
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3. ¢Imbéciles, idiotas, retrasados mentales o dementes seniles?

Antes del siglo XIX, la idiocia y la demencia eran consideradas como elementos
“congénitos” e “irreversibles”.”*° A inicios de aquel siglo, el escocés William Cullen
defini6 a la amencia, categoria importante para estudiar el retraso mental, como la
“imbecilidad de la facultad de juicio con incapacidad de percibir o recordar” y la clasifico
en tres categorias: congénita, senil y adquirida. Este término a su vez fue traducido por sus
estudiantes como locura o idiotismo.?**

Philippe Pinel tradujo a Cullen y complementd sus observaciones sobre el idiotismo
al que definié como “una obliteracion total o parcial de las facultades intelectuales y de
afectos que puede adquirirse o ser congénita”.?*? Por otra parte, Jean Etienne Esquirol,
sostuvo que la idiocia no era una enfermedad, “sino un estado en el cual las facultades
intelectuales no se manifiestan nunca ni se desarrollan por falta de educacién”.?** De igual
manera, el neurdlogo y siquiatra aleman Wilhem Griesinger considerd que la idiocia se
referia al estado de debilidad mental “desde el nacimiento o la primera infancia y en el que
el desarrollo psicologico se ha debilitado o impedido”. Aunque el alienista y antropélogo
inglés, James Cowles Prichard, también consideré al idiotismo como un “defecto
originario”, aseguro que por esa misma circunstancia se diferencia de la demencia “causada
por la enfermedad o por la edad provecta”. Asimismo, enfatizd que habia diferentes grados
y variedades de deficiencia mental por lo que resultaba muy complicado diferenciar el

idiotismo “o en lenguaje popular imbecilidad”.?**

219 Berrios, 2013, p. 209.

2 1hid., 2013, p. 210.

22 0p, cit., p. 211.

23 0p. cit., p. 212.

214 Berrios, 2013, pp. 217-219.
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A mediados del siglo XIX el psiquiatra de origen austriaco, Erst Von
Feuchtersleben, defini6 a la demencia senil como una “incapacidad de juicio, 0 en su mas
alto grado, de reflexién”.?"® Hacia 1876, su colega aleman Richard Von Krafft-Ebing
subrayé la importancia de diferenciar la insania de la demencia senil y aunque era
complicado establecer la edad de su aparicidn, indicd que “se presentaba raras veces antes
de los 65”. De acuerdo con él, los factores mas importantes que la desencadenaban fueron
los cambios producidos por el envejecimiento: una pobre irrigacion cerebral, anemia,
ateroma y degeneracion de las células corticales.?!® Para el siquiatra inglés, Henry
Maudlsey, la demencia senil también podia ser llamada imbecilidad senil.?’

Emmanuel Regis sefialé en 1876 que una de las razones que explicaban las
psicopatias (enfermedades de la mente) fueron las causas psiquicas entre las que conto al
cansancio, las pasiones y las emociones. Para Regis, la idiocia fue considerada como un
tipo de demencia adquirida (por lo tanto no congénita), y aunque sefiald6 que no existio
consenso para definirla, esta fue relacionada generalmente con la edad adulta o la vejez**®
al contrario de la imbecilidad, enfermedad mental propia de los recién nacidos o de los

nifos.?*°

213 |pid., p. 235.

218 Op. cit., p. 236. En oposicion, la demencia precoz fue definida como: “una psicosis caracterizada
esencialmente por una debilitacion psiquica especial, de marcha progresiva, que sobreviene en general en la
adolescencia y se termina por aniquilamiento de toda manifestacion de la actividad mental, sin comprometer
jamas la vida del enfermo”. Regis, 1876, p. 230.

27 0Op. cit., p. 239.

18 Emanuel Regis plante6 que la idiocia no era congénita sino adquirida y que la mayoria de las veces
resultaba ser producto de enfermedades infantiles: meningitis, convulsiones, hidrocefalia. Registr6 dos niveles
de esta “enfermedad cerebral”: los idiotas de segundo grado, que era el nivel intermedio entre los imbéciles y
los idiota completos; y los idiotas de primer grado o idiotas completos en los que “la detencidn del desarrollo
fisico e intelectual alcanza sus ultimos limites” que desemboca en una completa falta de inteligencia. Regis
aseguré que “estos idiotas no viven mas alla de los veinticinco a los treinta afios”. Regis, 1876, p. 316-319.

2% Emanuel Regis afirmé que por lo general, los imbéciles presentaban anomalias fisicas caracteristicas como
un créneo pequeiio o voluminoso lo que indicaba la falta de inteligencia y que recordaba, “por su
configuracion general, el aspecto de un animal”, las orejas deformes, los ojos “estrdbicos”; tartamudez,
prognatismo, anomalias en los érganos genitales, en el sistema éseo asi como en el muscular. Afadia que los

88



Una década después, el alienista escocés, Thomas Clouston, propuso la existencia
de dos grandes periodos de debilitamiento mental: la infancia y la vejez avanzada o
senilidad. Respecto de esta ultima subray0 que “debe aceptarse como algo natural [...]
realmente no es lo mismo que la demencia senil, pero no existe diferencia cientifica”.??° En
México, la senilidad a menudo fue definida como “agotamiento” entre los médicos de las
instituciones psiquiatricas.

A principios del siglo XX, las fronteras de la demencia se extendieron y una
propuesta de la psiquiatria francesa considerd que ésta incluia ya cuatro grandes grupos:
precoz, terminal, senil y la que se presentaba tras una serie de enfermedades cerebrales.?*
Desde Alemania, Emil Kraepelin hablaba sobre la imbecilidad senil, la cual afirmo era
incurable. Hacia 1909, la dividi6 para su estudio en pre senil y en senil. Su colega Theodor
Ziehen definié a la demencia senil como una enfermedad mental que afectaba a los
ancianos, “caracterizada por un debilitamiento progresivo de las facultades intelectuales
causadas por la involucion cortical”. Crey6 que las demencias que aparecian antes de los 60
afios reflejaban “senilidad precoz” y que eran hereditarias.??? Hacia 1906, el psiquiatra y
neurélogo aleman Aloysius Alois Alzheimer, comenzd sus investigaciones relacionadas
con el deterioro cognitivo pues sostenia que éste podia presentarse en personas gque no

necesariamente fueran ancianas.??®

imbéciles “no poseen sino una calidad mas o menos restringida de inteligencia”, con dificultad podian
aprender a leer o escribir aunque eran “capaces de seguir una linea de conducta”. Por Gltimo, calificaba a la
mayoria como “vanidosos, perezosos, crédulos e irascibles” que inevitablemente caian en los “excesos
venéreos o alcohdlicos” lo cual los hacia entregarse “al onanismo [e incluso] a précticas contra natura”.
Regis, 1876, pp. 315-316; Rios, p. 35.

220 Berrios, 2013, p. 239.

22! |pid., p. 242.

222 0p. cit., pp. 243-244.

223 Berrios, 2013, p. 260.
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La psiquiatria europea disto de llegar a un consenso sobre los diagndsticos de las
enfermedades mentales de los ancianos. Si tomamos en cuenta que en México no se ha
encontrado informacién que permita sefialar cual o cudles eran los textos en los que se
basaban los galenos mexicanos para diagnosticar a los viejos que entraban en calidad de
dementes a las instituciones psiquiatricas, podemos tener una idea sobre la confusién

respecto de dichas valoraciones.

4. Hospital de San Hipolito para hombres dementes

La poblacion anciana fue canalizada tanto por el Estado como por sus mismos
familiares a otro tipo de establecimientos publicos en donde, aunque no existio politica
alguna dirigida a ellos, comenzd a hacerse palpable cierta preocupacion por asistir y
controlar a los miembros de este grupo etario. Estas instituciones se dedicaban a tratar a las
personas gque padecieron distintas enfermedades mentales.

El Hospital San Hipélito para hombres dementes?®** fue fundado por Fray

225

Bernardino Alvarez en 1566 cerca de la capilla de San Hip6lito® con el objetivo de

224 Existié una institucion equivalente para las mujeres dementes. EI Hospital Divino Salvador, también
conocido como “La Canoa”, fue un establecimiento fundado en la época colonial destinado a la reclusion de
aquellas mujeres que sufrieran de alguna enfermedad mental. Sin embargo, en la documentacion no me fue
posible encontrar informacion sobre ancianas asiladas lo que apoya la tesis de Alberto Carvajal, quien al
haber revisado los primeros 409 expedientes de mujeres asiladas en La Castafieda que corresponden a todas
las pacientes trasladadas del Divino Salvador, afirma que en ellos “no hay historia”, es decir, no existe un
registro del paso de aquellas mujeres por la institucion siquiatrica. Carvajal, 2001, p. 31. Un sefialamiento
similar lo esgrime Silvia Bayon cuando se refiere al Hospital Nacional de Alienadas, en Buenos Aires: “No
tenemos, y probablemente no tengamos nunca, la palabra de las mujeres internadas.” Bayén, 2000, p. 225.
Francisco Flores record6 a sus lectores que “La Canoa”, aquél “simpético hospital” estuvo en sus primeros
dias a cargo de las Hermanas de la Caridad y una vez que éstas fueron expulsadas, pas6 a control del
Ayuntamiento. Posteriormente quedd a cargo de la Junta de Beneficencia que al desaparecer dejo al hospital
al mando del Ministerio de Gobernacién “como el resto de los establecimientos del ramo”. Al igual que en el
Hospital de San Hipdlito, Flores describié ligeramente la dindmica interna del Divino Salvador. Sin embargo,
no ofreci6 datos sobre la edad de las asiladas. Flores, 1888, p. 293.

225 En una seccién dedicada a la resefia de las iglesias en México, la publicacién catélica El Tiempo Ilustrado
rescatdé una breve historia de la capilla. En 1521, durante la llamada “Noche triste” en que los mexicas
asestaron un duro golpe a las fuerzas de Hernan Cortés y sus aliados, un soldado espafiol de nombre Juan
Garrido juré que si su dios lo protegia, en ese lugar levantaria una ermita como sefial de agradecimiento. Una
vez que la construccién estuvo en pie, durante algin tiempo llevé el nombre de su creador, més tarde se le
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atender a los dementes y “a los ancianos y personas convalecientes que habia en la capital y
que carecfan de un asilo especial”.?®

La narrativa liberal sefiala que a partir de 1861, después de promulgadas las leyes de
Reforma, tanto San Hipdlito como el Divino Salvador, su contraparte en la atencion a
mujeres dementes, dejaron de depender de las instituciones religiosas para quedar
subordinados a la Beneficencia Publica, creada como un mecanismo del Estado para
supervisar lo concerniente a los establecimientos de asistencia social y médica de la Ciudad
de México. Como veremos mas adelante, no existié una separacion contundente a este
respecto puesto que la frontera entre el auxilio publico y el brindado por grupos privados
era delgada y porosa.

Con base en el libro de registros de los asilados en el Hospital de San Hipdlito en el
periodo 1886-1890, es posible analizar a la poblacién vieja del establecimiento.??’ Su
consulta resulta interesante pues contiene variables que son Utiles en términos de la
caracterizacion de los “enajenados”. Estas incluyen desde el nombre de la persona, edad,

fecha de nacimiento, estado civil y profesion, hasta el diagnostico de ingreso al hospital, la

fecha de su alta médica o de su fallecimiento, asi como las causas del mismo.

conocié como “Los martires” para finalmente recibir el nombre de San Hipdlito, pues de acuerdo con el
santoral catélico, correspondi6 a ese dia la toma de la Ciudad de México. El Tiempo llustrado, 10 de agosto
de 1905, p. 394.

226 E] Tiempo lustrado, 10 de agosto de 1905, p. 394. José Mariano Davila y Arriaga escribié en el
Diccionario Universal de Historia y Geografia (1853-1856) que era necesario que “los muchos dementes que
habia en la ciudad” contaran con un local en donde “pudieran ser asistidos con el especial cuidado que
demanda su situacion”. VVéase Pi-Sufier, 2004, p. 347. De acuerdo con Juan Abadiano, México podia gloriarse
“de ser acaso la primera ciudad en el mundo que haya establecido una casa regular para enajenados” puesto
que en Inglaterra fue fundado Sant Luke hasta el afio de 1751. A diferencia de este Gltimo en donde “se
recibian solamente enfermos cuya locura tuviese s6lo un afio”, en San Hipo6lito no se hacia distincién alguna
recibiendo “toda clase de necesitados, convalecientes, invalidos, viejos y locos”. Abadiano, 2015, p. 19. Juan
de Dios Peza resalto los proyectos ingleses que brindaban asilo “a los indigentes vélidos, los achacosos, los
ancianos y los muchachos pobres, los sordomudos, los ciegos, los idiotas y a los locos.” Peza, 1881, p. 71.

22 |_a poblacién de asilados en cada afio fue el siguiente: 219 personas en 1886, 233 hacia 1887, 187 en 1888,
229 hacia 1889 y 84 en 1890 (en ese afio, e ignoro por qué razon, el registro salta del 29 de mayo al 30 de
diciembre). AHSSA, BP, EH, HSH, leg. 4, exp. 19.
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En el libro de registros se encontraron setenta y cinco hombres mayores de
cincuenta afios de edad que ingresaron al establecimiento en distintas fechas. De ellos, sélo
20 por ciento oscilaba entre los sesenta y los ochenta afios (Gréafica 1). Del total de asilados,
dieciocho eran solteros, treinta y tres casados, quince viudos y nueve no especificaron su
estado civil (Grafica 2). En cuanto a su ocupacion, el 16 por ciento de los “enajenados”
declardé ser comerciante, 14.7 de ellos no especificd su oficio, mientras que el resto dijo
tener ocupaciones que iban desde las de carrocero y mandadero, hasta las de hacendado y
coronel del ejército. Respecto del lugar de nacimiento, quince viejos declararon haber
nacido en el Distrito Federal, s6lo cuatro personas en el extranjero y los restantes en
distintos estados de la Republica Mexicana.?*®

En los datos de registro no aparece la razon del internamiento ni la persona o
institucion que lo decidi6. Sin embargo, Maria Cristina Sacristan afirma que a mediados del
siglo XIX, en el Hospital San Hipolito se pedia para entrar al nosocomio un certificado
médico que acreditara el padecimiento “si el enfermo ingresaba a peticion de su familia”.
En el caso del alta médica, los pacientes podian salir (estuviera curados o0 no) a peticion de
quien hubiera tramitado su ingreso, de tal suerte que se evidenciaba “el escaso control de la

medicina, pues por lo general, quedaba sujeta a la voluntad de la familia”.?*°

228 AHSSA, BP, EH, HSH, leg. 4, exp.19.
229 gacristan, 2002, p. 67.
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Fuente: Elaboracion propia a partir del Libro de registros (1886-1890)
del Hospital San Hip6lito. AHSSA, BP, EH, HSH, leg. 4, exp. 19.

Establecer la razén por la que la mayor parte de ellos residian en la Ciudad de
México al momento de su reclusion no es sencillo, aunque la migraciéon de sus estados
originarios a la capital en busqueda de mejores condiciones laborales pudiera ser una de las
explicaciones.

Los diagnosticos iniciales, diversos en apariencia, mostraron que en realidad la
principal causa de ingreso a San Hipolito fue el alcoholismo. De los setenta y cinco
ancianos asilados, cuarenta de ellos (53.3 por ciento) fueron diagnosticados como
alcohdlicos. Por ejemplo, mientras Remigio entr6 sélo por “alcoholismo”, a Alejo, ademas

de aquella enfermedad se afiadia una “pseudo paralisis cerebral” y a José Trinidad se le
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diagnosticé “alcoholismo crénico”.?*° El padrén registré quince casos con el alcoholismo
como enfermedad principal y veinticinco con una complicacién de éste, lo que matiza la
afirmacion de Andrés Rios en el sentido de que antes de 1910 en los viejos asilos para
dementes como San Hipélito o el Divino Salvador “no hubo tantos alcohélicos”.”* Al
menos entre la poblacion anciana del Hospital de San Hipdlito y durante el periodo

sefialado no fue asi, ya que mas de la mitad fueron diagnosticados con aquella enfermedad.

Fuente: Elaboracion propia a partir del Libro de registros (1886-1890) del Hospital San
Hipdlito. AHSSA, BP, EH, HSH, leg. 4, exp. 19.

2% De acuerdo con la Ley Federal de Archivos, s6lo aparecera en esta investigacion el nombre, sin apellidos,
de las personas asiladas en San Hipdlito y en el Manicomio General.

281 Rjos, 2009, p. 109. En una nota a pie de pagina, Rivera Garza menciona que Mariano Rivadeneyra en su
tesis de medicina presentada en 1887, Apuntes para la estadistica de la locura en México, sostuvo que los
alcohdlicos constituyeron el 55 por ciento de la poblacién de pacientes en el hospital San Hipélito, y que a
pesar de que los diagnosticos de alcoholismo sélo sumaban el 6 por ciento en el Divino Salvador, el consumo
de alcohol fue registrado como la causa de la enfermedad mental en 40 por ciento de los casos. Rivera, 2011,
p. 289.
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Las altas médicas reflejan una composicion interesante de los diagnosticos. Treinta
y cinco ancianos (46.6 por ciento) fueron dados de alta entre 1886 y 1890 lo cual pudo
obedecer a tres factores fundamentales: por la “curacion” de su enfermedad, tal vez porque
el asilado escap6 y las autoridades de San Hipdlito prefirieron manejar la version del alta
médica del paciente para evitar posibles escandalos, o debido a que algin familiar del

interno la solicit6 para hacerse cargo nuevamente de su pariente.

5. Los viejos locos del Manicomio General de La Castafieda

De acuerdo con Andrés Rios Molina, el Manicomio General se entiende en un
contexto marcado por la debilidad del Estado asi como por la ausencia de un consolidado

232 Mostraré en

gremio de psiquiatras que controlara la dindmica interna de la institucion.
este apartado que un elemento adicional que explica a “La Castafieda” es la familia, otro
actor social que debido a la serie de decisiones que tomd respecto de sus ancianos, los
margind del nucleo familiar hasta colaborar en el incremento de la poblacion del
establecimiento.

El encierro de la poblacion vesanica, respondid a una necesidad tanto del Estado
como de los familiares por controlar y separar a quienes se consideraban como una
amenaza para el orden establecido y para la sociedad en general.?® El caso de los ancianos
resulta interesante porque su reclusion en el manicomio dist6 de obedecer a la anterior idea,

dicho de otro modo, el Estado no fue el mayor responsable de su reclusion sino que en

muchas ocasiones, fueron intereses personales y familiares los que lo determinaron.

%2 Rjos, 2009, p. 27.

% E| modelo de medicina psiquiatrica aplicado, fue el disefiado en 1793 por el médico francés Philippe Pinel
en Paris e influyé en la construccién de manicomios en el continente americano, que de acuerdo con la
propuesta del galeno francés, fueron construidos en los margenes de las ciudades. Su organizacién supuso la
separacion de los pacientes por edades, sexos y patologias.
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La responsabilidad de enviar a los locos (nifios, adultos y viejos) al manicomio fue
compartida por la Beneficencia Publica, los hospitales, la policia, los juzgados pero
también por sus propios parientes. Rios sostiene que los expedientes clinicos muestran que
“la gran mayoria de los internos fueron llevados a las puertas de La Castafieda por decision

H liae? 234
de sus propias familias”.
Durante el periodo analizado, el establecimiento no cont6 con un reglamento interno

235
3

(el primero fue expedido en 1913°), sin embargo, es posible tener una idea sobre la

organizacion y funcionamiento del lugar a partir de la revision de la Memoria sobre el
proyecto del Manicomio General para la Ciudad de México de 1905.2%°

La Memoria consider6 que para el tratamiento y posterior curaciéon de los internos
era “indispensable separarlos segun su edad, su estado moral y la clase de su locura”, asi
que por “conveniencia moral” se recomendd “separar a los nifios de los locos adultos y
ambos de los ancianos”.?*" La propuesta fue dividir los pabellones en las siguientes
secciones: nifios, degenerados, tranquilos, semiagitados, sucios, delincuentes, epilépticos,

distinguidos, furiosos y ancianos.?*® Es importante destacar que a principios del siglo XX,

la mayoria de los siquiatras relacionaba a los enfermos mentales no con una suerte de

2% En su estudio sobre la primera década de vida del Manicomio General, el autor reporta que de los 6,614
internos en el periodo 1910-1920, fueron internados por solicitud de sus familiares 24.8 por ciento de ellos.
Sin embargo, la “lectura cuidadosa de los expedientes clinicos” revelé que la familia estuvo detrds del
encierro de la mayoria restante. Rios, 2009, p. 27.

2% AHSSA, Manicomio General (MG), Establecimientos Hospitalarios (EH), leg. 3, exp. 25. El reglamento
estipuld que para solicitar el ingreso al Manicomio eran indispensables dos certificados médicos que avalaran
la existencia de una enfermedad mental. Rios subraya que a partir de la revision de los expedientes, se dio
cuenta que numerosas familias que no contaron con los recursos econdmicos para contratar médicos
particulares que extendieran el documento requerido “acudian a las autoridades municipales, al gobierno de la
ciudad o a las inspecciones de policia, para que los médicos que alli laboraban certificaran la locura de su
pariente”. Sacristan, 2002, p. 68; Rios, 2009, p. 28.

2% AHSSA, Manicomio General (MG), Seccién Administrativa (SA), caja 1. leg. 49, exp. 1.

2T AHSSA, MG, SA, caja 1, leg. 49, exp. 1, p. 6. Una idea que circuld desde principios del siglo XX sobre el
objetivo que deberia cumplir todo manicomio era que, aparte de ser un hospital destinado al tratamiento de los
enajenados, también deberia convertirse en “un refugio para los locos incurables, una casa de educacion moral
y fisica, una escuela primaria, artistica, cientifica y religiosa, un establecimiento industrial y horticolo-
agricola, un lugar de aislamiento, de seguridad y preservacion”. Rodriguez, 1997, p. 535.

28 AHSSA, MG, SA, caja 1, leg. 49, exp. 1, p. 7.
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*adultos nifios”, sino como amenazas contra el progreso y la modernidad, emblemas del
régimen porfirista.?*

Al momento de su inauguracion el manicomio estuvo formado por el edificio de
servicios generales y los pabellones de: enfermeria y electroterapia, imbéciles, distinguidos,
distinguidas, alcohdlicos, alcohodlicas, peligrosos, tranquilos A, tranquilas A (donde
llegaban los indigentes o que no tenian recursos), tranquilos B, tranquilas B (donde estaban
los pensionistas de segunda), epilépticos y epilépticas.?*°

En las siguientes lineas aparecen las voces de algunos viejos locos que localicé tanto
en el libro de registros como en los expedientes clinicos del Manicomio General desde que
éste abrid sus puertas el 1° de septiembre de 1910 hasta el 24 de mayo de 1911, un dia
antes de que el anciano general Porfirio Diaz abandonara el pais y partiera rumbo al exilio
donde moriria a los 84 afios de edad. Estas son sélo algunas de las mdltiples historias que
se tejieron al interior de “La Castafieda” y que reflejan la marginacion que experimento la
mayoria de los ancianos.

Entre septiembre de 1910 y mayo de 1911, 1,275 personas entre hombres, mujeres,
ancianos y nifios fueron registrados en La Castafieda en categorias como “libre e
indigente”, “pensionistas” (desde primera hasta cuarta clase) o “bien presos”. Del total de
asilados, 160 personas (equivalente al 12.5 por ciento de sus inquilinos) registraron al

momento de su entrada una edad igual o superior a los cincuenta afios.

2% Rivera, 2011, p. 90.

0 Rjos, 2009, p. 22. El mismo autor establece una comparacion respecto de la capacidad de asilo entre el
Manicomio General y otras instituciones psiquiatricas de Inglaterra, Estados Unidos y Argentina. Rios, 2009,
pp. 44-48.
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En la construccién y analisis de la base de datos fueron empleadas las siguientes

variables: género, edad (aproximada y real),?*

estado civil, fecha de ingreso a la
institucion, nivel educativo, lugar de nacimiento, residencia al momento del internamiento,
ocupacion, calidad de la admisién, pabellon designado, fecha de fallecimiento, causa del
deceso, fecha de alta de la institucion, diagnésticos de entrada y de salida del manicomio y
reingresos a La Castafieda.?*?

De los 160 registros que corresponden a personas cuyas edades fueron iguales o
mayores a los 50 afios, s6lo pude localizar el 85.6 por ciento de los expedientes de los
ancianos asilados. Estos documentos presentan una gran riqueza en términos de la historia
de vida de los “enfermos mentales”. La grafica 3 muestra que la distribucion por sexo de
los mayores de 50 afios fue muy equitativa: 47.5 por ciento del total de internos fueron
hombres y 52.5 por ciento mujeres. La edad de los ancianos se muestra en la grafica 4.
Observamos que el 64.7 por ciento se encontraba en el rango de 50 a 59 afos, 27.6 en el de
60 a 69 y por ultimo, el 7.7 por ciento fue mayor de 70 afios. El estado civil de los ancianos
se comportd de la siguiente manera: el 36.5 por ciento de ellos fue soltero, 29.6 por ciento

ingreso estando casado; 22.6 fueron viudos y en el caso del 11.3 por ciento restante no se

especificd ese dato.

1 Destaco esta variable porque al ingresar a la institucién, en casos en donde no era posible saber la edad
exacta del paciente ya fuera por la avanzada patologia de la persona, su nivel de intoxicacion (en el caso de
los alcohélicos) o simplemente porque ésta se rehusaba a proporcionar el dato, el residente o encargado del
registro de los asilados tuvo que escribir una edad aproximada en su ficha. Una vez que la crisis pasé y se
tuvo la posibilidad de conocer la edad real de la persona, en el registro apareci6 el dato veridico. Fue el caso
de Soledad, quien fue dada de alta del establecimiento por “hallarse aliviada de su erotomania” el 28 de marzo
de 1912 a solicitud de su familia. Al momento de ingresar a La Castafieda, en el libro de registro aparecié una
edad aproximada de 60 afos, sin embargo, al revisar su expediente clinico se corrigié el dato registrandose
una edad de 34 afios. Lo anterior fue debido a que, de acuerdo con la persona que la revisé de nuevo, “su cara
surcada de arrugas la hace ver mucho més grande de la edad que con datos precisos dio a conocer”. AHSSA,
MG, EC, caja 4, exp. 304.

%2 Hasta el momento, en la historiografia sobre el Manicomio General hace falta incorporar a los internos
ancianos. Este andlisis busca llenar ese “hueco” y asi responder a una de las inquietudes que manifestd
Cristina Sacristdn en el sentido “de contabilizar al nGmero de internos del Manicomio General, realizando al
mismo tiempo un desglose de los mismos”. Sacristan, 2001, p. 116.
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Este analisis nos permite dar cuenta que en la poblacién de “La Castafieda” el
género, la edad o el estado civil no fueron criterios que pesaran al momento del ingreso de
los ancianos. En este sentido, la reclusion de los viejos enajenados fue bastante
“democratica”. Como se vera mas adelante, esto se explica en parte por la decision de sus

familiares .

Fuente: Elaboracion propia a partir de los Libros de Registro del Manicomio
General. AHSSA, MG, Libro de Registros de Asilados (1 y 11).

El andlisis de las fechas de ingreso en el establecimiento muestra que el mismo dia
en que fue inaugurado el complejo siquiatrico, mas de la mitad del total de viejos
registrados hasta 1911 ingresaron en él (60.6 por ciento de las personas lo hicieron el 1° de

septiembre de 1910).%** De hecho, a fines de diciembre de aquel afio la poblacién de

243 Este dato aparece en los libros de registro de los asilados en el Manicomio General asi como en las fichas
de ingreso localizadas en los expedientes clinicos de los enfermos. Carvajal confirma esta informacion al
constatar que las cuatrocientas nueve mujeres asiladas en el hospital Divino Salvador fueron trasladadas a la
“La Castafieda” el 1° de septiembre de 1910. Rivera también encontré que el dia en que el Manicomio
General fue inaugurado, ochocientos cuarenta y ocho internos (cuatrocientos treinta hombres y el resto
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ancianos internos ya era del 67.5 por ciento del total que se registro hasta el 24 de mayo de
1911. Cabe mencionar que solo el 24.4 por ciento de ellos fueron originarios del Distrito
Federal, sin embargo, al momento de su reclusion, el 85 por ciento de los internos

afirmaron que su lugar de residencia era la capital del pais.

Elaboracidn propia a partir de los Libros de Registro del Manicomio General.
AHSSA, MG, Libro de Registros de Asilados (1 y I1).

Al igual que para el caso del Hospital San Hipolito, la migracion fue uno de los
componentes principales de la composicion social en el Manicomio General. Esto obedecio
a factores como la busqueda de mejores condiciones laborales por parte de “los futuros
internos” en la Ciudad de México o al envio de enfermos de establecimientos en otros

estados del pais.

mujeres) fueron admitidos en ella. Rivera, 2001, p. 70. Lo anterior establece una diferencia con lo reportado
por Andrés Rios en el sentido que “el 9 de septiembre de 1910, unos dias después de la solemne inauguracién,
se abrieron las puertas del manicomio e ingresaron sus primeros moradores”. Rios, 2009, p. 55.
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Al llenar el rubro correspondiente a la “descripcion del delirio”, normalmente quien
lo hacia (el médico, un familiar, o a veces el propio enfermo) profundizaba en informacion
que no aparecia en los libros de registro. En el caso del nivel educativo de este grupo de
ancianos internos el 75.5 por ciento de ellos no lo menciond. Al analizar los asilados que si
lo registraron, encontramos que sélo el 5 por ciento fue analfabeta mientras que el 19.5 por
ciento sabia leer y escribir.2*

En cuanto a la causa de las admisiones de los ancianos (Grafica 5), 79.2 por ciento
ingreso cobijado en la categoria de “libre e indigente”, situacion que les permitia ser dados

de alta una vez que estuvieran curados, 18.9 por ciento fueron pensionistas®*®

y solo tres
personas entraron al hospital debido una orden judicial: Rodolfo (59 afios), quien “atacado
de paranoia” y acusado de disparar sobre un colega de su trabajo, fue remitido en calidad de
“bien preso” para ser dado de alta nueve meses después por haberse demostrado que

cometi6 el delito bajo influencia de aquella enfermedad;**®

Guillermo, quien en calidad de
“bien preso” por el asesinato de una persona, paso de San Hipdlito al Manicomio General a
la edad de cincuenta y nueve afios logrando salir a peticion de su familia a los ochenta y dos
afios de edad,®’ por Gltimo se reportd el caso de Manuel, quien a pesar de haber sido
enviado al pabelldn de peligrosos el 3 de noviembre de 1910, el médico pidio cuatro dias
después su traslado al Hospital General para tratarse su enfermedad, agregando que “este

individuo no esté loco y si afectado de tuberculosis”.?*®

24 Se toma en cuenta como una persona analfabeta a aquella que sabe leer o escribir. En ocasiones, en los
expedientes clinicos se reporta que la persona “sabe leer” o “sélo sabe escribir”.

#° Durante la primera década de vida del Manicomio General, hubo casos en que las familias solicitaron
reiteradamente la reclusidn de alguno de sus parientes, por lo que los médicos accedieron a sus peticiones con
la condicion de que fuese en calidad de pensionistas. Rios, 2009, p. 29.

26 AHSSA, MG, EC, LR, libro 1, caja 7, exp. 438.

2T AHSSA, MG, EC, LR, libro 1, caja 7, exp. 419.

28 AHSSA, MG, EC, LR, libro 1, caja 13, exp. 871.
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Esta informacion es fundamental para entender la composicién social del
Manicomio General. El hecho de que el motivo del ingreso a la institucion por parte de casi
el 80 por ciento de los ancianos no haya sido con base en una orden judicial o de alguna
autoridad médica, quiere decir su reclusion obedeci6 mas a razones vinculadas con

decisiones tomadas dentro de la propia familia.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los Libros de Registro del Manicomio General. AHSSA,
MG, Libro de Registros de Asilados (1y I1).

Con base en los estudios de Oscar Lewis, Larissa Lomnitz y Lanny Thompson sobre
la familia trabajadora, Silvia Arrom sefiala que “el parentesco constituia una estrategia
adaptativa muy importante para el pobre urbano que dependia de los parientes para obtener
sustento, préstamos y empleo”.?*® ;Pero qué pasaba cuando estos recursos econémicos no

eran suficientes para mantener a los miembros de la familia, como los padres o los abuelos,

que dependieron de los hijos o nietos par subsistir?

9 Arrom, 1992, p. 396.
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Una posibilidad consistia en recortar el presupuesto familiar y que sus miembros se
ajustaran a él, sin embargo, la lectura de algunos expedientes clinicos de los internos
apuntan mas a que los mismos familiares vieron en el Manicomio General una estrategia
para modificar sus penurias econdmicas delegando la manutencién de sus parientes viejos a
“La Castafeda”.

Tal fue el caso de Ambrosio, nacido en Salvatierra, Guanajuato y residente en el
Distrito Federal, quien fue admitido en el pabellén de Tranquilos “A” el 19 de octubre de
1910, a solicitud de su hija. EI médico que se encargo de redactar su historia clinica apunt6
que Ambrosio “es un anciano de 65 afos, viudo, que no tiene antecedentes personales ni
hereditarios sicOpatas”. Afiadié en su reporte que fue internado por su familia al tratarse de
“un anciano cuyas facultades intelectuales y afectivas estan muy disminuidas”, lo que lo
hizo afirmar que “este individuo no es un enfermo, pero si quien tiene un gran decaimiento
fisico e intelectual fisiologico que lo conducird a la muerte”. El 1 de noviembre de 1910,
Ambrosio fallecié de “agotamiento”.?*°

A pesar que en algin momento se considerd que los ancianos fueran trasladados a
un pabellén o seccién especial propios para personas de su misma condicion,?* los
registros de los 160 internos mayores de 50 afios muestran que antes del mes de octubre de
1910, el 55.1 por ciento de ellos, equivalente a poco mas de la mitad de la poblacion de
ancianos internos, engrosaron los pabellones para “Tranquilos”, mientras que el resto se

distribuyd en las secciones de Enfermeria, Epilépticos, Convalecientes, Peligrosos y de

20 AHSSA, MG, EC, LR, libro 1, caja 13, exp. 837.

! Cristina Rivera sostiene que ademas de un pabellén para observacion y clasificacion, habia diez mas, cada
uno destinado a degenerados, internos pacificos, internos semiagitados, agitados, idiotas, epilépticos, furiosos,
criminales, internos enfermos e internos ancianos, “clasificacién que permanecié inmutable hasta 1929”.
Rivera, 2011, p. 44. De igual modo, Carvajal da por hecho que existieron pabellones para agitados,
oligofrénicos, agotados y seniles. Carvajal, 2001, p. 37. Tanto en la Memoria de 1905 como en el
Reglamento del Manicomio General de 1913 no se habla de pabellones especificos para ancianos. AHSSA,
MG, SA, caja 1. leg. 49, exp. 1; BP, EH, MG, leg. 3, exp. 25.
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Observacion. A partir del 10 de octubre de 1910, y por circunstancias que aun no puedo
precisar, la totalidad de los ancianos fue canalizada a este Gltimo pabellén y de alli
remitidos a otras secciones (Grafica 6).%>? De acuerdo con Rivera Garza, esta clasificacion
social, médica y espacial de los asilados, al mismo tiempo que asegurd el orden interno de

la institucion, también valido las jerarquias prevalecientes en la sociedad en general.

Fuente: Elaboracion propia a partir de los Libros de Registro del
Manicomio General. AHSSA, MG, Libro de Registros de Asilados (1 y I1).

Dos de las maneras en que los asilados pudieron salir del Manicomio General
fueron debido al alta médica o por el fallecimiento del paciente. Comencemos por el primer
caso. De la poblacion estudiada, cuarenta y ocho personas fueron dadas de alta, lo que
equivale al 30 por ciento de los internos. Uno de estos casos fue el de Maria quien a sus 73

afios y por sufrir ataques epilépticos, ingreso al establecimiento el 1° de septiembre de 1910

%2 pe acuerdo con el articulo 15 del Reglamento del Manicomio General de 1913, se establecia que “los
enfermos seran admitidos siempre condicionalmente en observacion”. AHSSA, BP, EH, MG, leg. 3, exp. 25.
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para ser dada de alta una semana después debido a una “mejoria de su epilepsia
esencial”.?®® De esta misma afeccion padecié Macaria, quien a pesar de no tener ning(n
familiar epiléptico,?* sus primeros sintomas se notaron “hace muchos afios” debido a “una
pena moral” (la muerte de su segundo marido). Ella partié del establecimiento el 23 de
noviembre de 1913 a solicitud de su hermana Guadalupe Morales por “mostrarse mejorada
de su epilepsia”.”® La familia de Remigio pidi6 su alta el 20 de agosto de 1911, cuatro
meses después de que el enfermo ingresara a La Castafieda diagnosticado como “enajenado
mental” en la forma de “paralisis general progresiva”.?*®

Otra razon por la cual se otorg6 el alta médica tuvo que ver con la disposicion del
propio anciano a salir del lugar. Analicemos el caso de Librada, pensionista de 22 clase y
asilada en el manicomio desde el dia de su inauguracion. Al momento de su ingreso
contaba con 60 afios de edad y fue diagnosticada con “melancolia ansiosa”. ElI médico
encargado de llenar su solicitud enfatiz6 que la paciente poseia “caracter fuerte” e indico
que su delirio era polimorfo, pues al principio de su enfermedad la paciente sentia “que se
moria, prendia velas y se acostaba haciéndose la muerta”, aunque al pasar el tiempo
modificd su conducta hasta el punto en que pidié “salir cuanto antes del manicomio”.
Probablemente por ese motivo, a solicitud de su familia se le concedi6 una licencia de dos

meses para tratarse en casa. Finalmente, Librada consiguié el objetivo de abandonar el

manicomio pues tanto en el libro de registros como en su expediente clinico se apunta que

3 AHSSA, MG, LRA, libro 1.

2% En el dltimo tercio del siglo XIX surgié una serie de ideas que se articularon en torno a que cualquier tipo
de locura era producto de alguna caracteristica hereditaria y degenerativa. Conocida como teoria del
degeneracionismo, fue adoptada en México no como una propuesta que ofrecia herramientas para curar las
enfermedades mentales, sino como una serie de instrumentos que posibilitaran la prevencion de las mismas.
Rios, 2009, p. 63; Rivera, 2011, p.78

2% AHSSA, MG, LRA, Libro 1; EC, caja 2, exp. 108.

26 AHSSA, MG, LRA, Libro 2; EC, caja 19, exp. 1221.
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se le dio de alta definitiva el 20 de diciembre de 1910 “por no haber regresado” a la
institucion.?’

Finalmente, los diagndsticos iniciales y terminales representan otro tipo de
informacion respecto de los expedientes clinicos de los ancianos. Para el primer caso, y
aunque el 58.8 por ciento de ellos no especificaron el diagnostico por el que ingresaron al
Manicomio General, encontré que 17 personas entraron al establecimiento con alguna
enfermedad relacionada con el alcoholismo y s6lo ocho con algun padecimiento vinculado
con la vejez. Sin embargo, la informacion es distinta cuando hablamos sobre el diagndstico
terminal. El andlisis de los datos muestra que sélo siete personas fallecieron por alguna
complicacién vinculada con el alcoholismo, mientras que en 17 casos, el diagnostico se
relaciond con la avanzada edad de las personas como el “agotamiento” y la “demencia
senil” que en la mayoria de las ocasiones se complicé con otro padecimiento.

El Hospital San Hipdlito primero, y el Manicomio General después, se trataron de
establecimientos que buscaron curar y controlar a un grupo especifico de la poblacion: los
viejos locos o dementes. He comentado que la familia desempefié un papel fundamental en
la busqueda de dicho objetivo. En el siguiente capitulo mostraré que una situacion similar
ocurrid con otro tipo de establecimientos que esta vez no se enfocaron exclusivamente en el
tratamiento médico de la poblacion enferma, sino que simplemente se trataron de lugares
destinados a la reclusién de los ancianos. Al contrario que en las instituciones siquiatricas,

los familiares no fueron piezas claves en aquel proceso.

2T AHSSA, MG, LRA, Libro 1; EC, caja 7, exp. 414.
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Capitulo I11. Casas, hospicios, asilos y hospitales

1. Introduccién

El Porfiriato se tratd un sistema politico que en apariencia garantizaba la paz para
los mexicanos al tiempo que promovid el progreso nacional. Elementos como el orden
(imprescindible para el progreso), el restablecimiento del crédito internacional, la atencion
a la infraestructura, la reanudacién y establecimiento de relaciones diplomaticas con otros
Estados y la mano de obra segura y barata, fueron las bases “para atraer la inversion de
capitales y promover el desarrollo econémico”.?*®

Durante el periodo resulté imperativo mostrar al pais como un Estado fuerte, con
instituciones solidas que reflejaran un alto nivel de desarrollo, con ciudades y
construcciones modernas en donde las soluciones tecnoldgicas, educativas y cientificas
estuvieran vinculadas con la salud publica, pero al mismo tiempo, era necesario transmitir
la idea de un Estado cercano y benevolente con sus habitantes ya fueran nifios, adultos o
viejos. No obstante una parte de la poblacion de los centros urbanos “tuvo la oportunidad
de sofiar y a veces de vivir el ascenso social y econémico”,*® los grupos menos afortunados

que también formaron parte de la sociedad capitalina quedaron al margen de las ventajas

que prometié la modernidad porfiriana.?*

8 Mac Gregor, 2015, p. 28.

2% Montfort, 2015, p. 18.

260 Algunos trabajos sobre el periodo han colaborado a enriquecer el analisis del Porfiriato eligiendo como
protagonistas a actores sociales poco estudiados. Mario Barbosa examina a los trabajadores pobres de la
Ciudad de México durante las primeras décadas del siglo XXy las complejas relaciones que establecieron con
las autoridades. Barbosa, 2008. Alberto del Castillo centra su atencién en la nifiez de la ciudad y ofrece una
visién que contrasta con la idea de la preocupacion por la infancia que el régimen pretendia aparentar. Del
Castillo, 2006. Maria Dolores Lorenzo explora el binomio pobreza-asistencia publica y muestra tanto los
intereses reales de los benefactores para el auxilio a los pobres como la serie de estrategias que éstos
emplearon para subsistir en la capital, Lorenzo, 2011. La indefension de la mujer asi como los conflictos
domesticos del ultimo tercio del siglo XIX salen a la luz en el trabajo de Ana Lidia Garcia Pefia, quien
subraya la violencia contra el sexo femenino y el pleno uso de su libertad sexual, Garcia Pefia, 2006. Elisa
Speckman explora el nebuloso mundo legislativo y judicial porfiriano, mostrando a través de diversas fuentes
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A través de las fuentes podemos conocer algunos aspectos relacionados con el
progreso material porfiriano.?®! Fue el caso de El Boletin de la Republica Mejicana que el
11 de enero de 1898 describid a la Ciudad de México como “la mas bella, rica y populosa
de las ciudades de la América Latina”. El articulo subray6 el crecimiento urbano y
demografico, el surgimiento de “bellisimos barrios”, grandes avenidas, asi como la
infraestructura dedicada especificamente para auxiliar a los grupos mas desprotegidos de la
poblacién: ocho hospitales, un “grandioso” Hospicio de Pobres, casa de nifios expositos,
asilo de mendigos, escuela industrial de huérfanos, escuela correccional, escuela de ciegos,
escuela de sordomudos, varias casas particulares de beneficencia y un asilo de ancianos.?*

En este capitulo mostraré un panorama general sobre las caracteristicas del auxilio
a la vejez desde los sectores publico y privado,?®® los criterios de seleccion para el ingreso
de los ancianos a los establecimientos estatales y particulares, las diversas estrategias que

emplearon los viejos para formar parte de estos, pero también me interesa dilucidar en qué

la dificultad de que la justicia llegara a los grupos méas desprotegidos de la poblacidn. Speckman, 2007. Los
vinculos entre el poder politico y las organizaciones de trabajadores a finales del siglo XIX son estudiados por
Florencia Gutiérrez quien centra su atencion en la resistencia obrera a la integracién en el proyecto ideado por
el régimen de Diaz. Gutiérrez, 2011. Claudia Agostoni ha mostrado que se realizaron notables esfuerzos en el
&mbito de la salud publica y en la urbanizacion. Agostoni, 2003. Arnaldo Moya combiné el estudio de la traza
urbana con la arquitectura de la Ciudad de México durante el Porfiriato. Moya, 2012.

1 E| progreso material también se tradujo en la implementacion de politicas sanitarias. Agostoni, 2003. El
terreno educativo se vio beneficiado con la serie de esfuerzos de una importante cantidad de educadores que
se concretarian en el surgimiento y consolidacion del Ministerio de Instruccion Publica y de la Universidad
Nacional, Bazant, 2002; Gonzalbo, 2012, Véazquez, 1999. La tecnologia y los transportes son aspectos que
han sido abordados hasta hace algunos afios, Jauregui, 2004. Mauricio Tenorio realiz6 una exhaustiva revision
sobre la necesidad del régimen por mostrar un Estado moderno en las exposiciones universales. Tenorio,
1998. Por ultimo, el mismo autor junto con Aurora Gémez, ofrecen un compendio bibliogréfico que
comprende la historiografia del periodo y que divide en rubros como: economia, politica, sociedad y cultura.
Tenorio Trillo y Gomez Galvarriato, 2006.

%2Boletin de la Republica Mejicana. Revista mensual de las riquezas y progresos de los Estados Unidos
Mejicanos, escrita en espafiol, francés, italiano e inglés. Ciudad de México, 11 de enero de 1898, p. 467-470.
La nota no hace explicita la ubicacion de los establecimientos.

%3 E| Dr. Luis Comenge afirmé que desde la época prehispanica, los mexicas ya conocfan “los asilos para
invélidos de la guerra, los hospitales para los incurables y leprosos y los refugios para los viejos y enfermos”.
La Farmacia. Periddico de la Sociedad Farmacéutica de México, Ciudad de México, 15 de febrero de 1896,
p. 33. Hacia 1897, otro establecimiento que era destinado especialmente para atender nifias huérfanas también
dio asilo a personas de avanzada edad. Dicho lugar se ubicaba en Puente del Carmen #8. EI Municipio Libre,
Ciudad de México, martes 23 de noviembre de 1897, p. 2.
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medida es posible considerar que se comenzaron a delinear politicas asistenciales hacia este
grupo de la poblacion. En este sentido, propongo examinar la ayuda que se brind6 a los
ancianos desde una perspectiva mas compleja que, por un lado, tome en cuenta la debilidad
del Estado para asistir a los pobres y al sector provecto de la poblacién, y que por el otro,
atestigle el surgimiento de un proyecto complementario de auxilio para las personas que
envejecieron durante el Porfiriato: la beneficencia privada.

Para efectos de una mejor comprension, en este apartado entenderé por asistencia
la accion de auxiliar, prestar apoyo o brindar cualquier tipo de ayuda a los ancianos,
mientras que por beneficencia aludo a las instituciones que se encargaron de recibir en los
distintos establecimientos a parte de este grupo de la poblacion. En cuanto al criterio de
edad, y al igual que para el caso de los establecimientos psiquiatricos analizados en el
capitulo anterior, definiré a un viejo como una persona igual o mayor de 50 afios puesto que
al menos un asilo privado establecio ese requisito para el ingreso de sus inquilinos.

Durante el periodo de analisis resulta impreciso hacer una distincion tajante entre
beneficencia publica y privada. La frontera entre ambas resultaba ain muy porosa y la
financiacion de los establecimientos no era clara en el sentido de que los recursos no
provinieron de un solo grupo, pues lo mismo se podia encontrar la mano de la caridad
religiosa o de la filantropia en establecimientos publicos que recursos del ayuntamiento de
la ciudad en algunas instituciones privadas. De esta manera, a lo largo de estas paginas
analizo la experiencia de las personas envejecidas dentro de un establecimiento publico, el
Hospicio de Pobres, asi como en tres asilos privados para ancianos: Asilo Particular de
Mendigos, Asilo Matias Romero y la Casa Betti.

Hacia finales del siglo XIX, en el contexto de la especializacion del tratamiento de

las necesidades de los grupos indigentes, fueron cuestionadas las formas de internamiento
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de los ancianos en espacios destinados para otros grupos de la poblacion como los nifios,
enfermos, heridos, entre otros indigentes. Por ejemplo, cuando en 1878 se propuso que el
edificio de la Acordada de la Ciudad de México albergaria de manera simultanea un asilo
para ancianos y un establecimiento correccional para jovenes de ambos sexos, de manera
sarcastica La Gacetilla expuso que: “a los ancianos les esperara una buena tranquilidad en
el asilo al lado de los jévenes delincuentes”.?*

En el capitulo se muestra que si bien se demandaba una atencion especializada para
los ancianos, el Estado no tuvo ni la capacidad suficiente ni la voluntad politica para
impulsar un proyecto que les brindara la asistencia requerida.?®

A raiz de la secularizacion y la expulsion de las érdenes religiosas del pais, el vacio
que estas dejaron no fue cubierto necesariamente por el patrocinio gubernamental sino por
filantropos como el diploméatico Matias Romero Avendario, el tipdgrafo Francisco Diaz de
Ledn, la sefiora Isabel Lozano de Betti y por algunos grupos privados como, por ejemplo,

266
I

las Sefioras de la Caridad de San Vicente de Paul™y ya en las primeras décadas del siglo

XX por la Asociacion de Damas Catdlicas Mexicanas (posterior Unién de Damas Catolicas

267y "cuya labor se extendié por una buen parte del pafs, y que tuvo en la Ciudad

Mexicanas
de México su mayor zona de influencia, creando un sistema paralelo de beneficencia

privada que complementaba al muy limitado sistema pGblico.?®®

6% a Gacetilla. Diario Imparcial, Ciudad de México, jueves 14 de febrero de 1878, p. 4.

%65 Esto en oposicion con algunos textos que sostienen la superioridad del Estado en este rubro. Véanse por
ejemplo, Moreno, 1982 y Valero Chavez, 2002.

%6 Un analisis sobre el surgimiento, actividades y aportaciones de dicha organizacién en el periodo 1863-
1910 aparece en Arrom, 2007.

%7 Una investigacion reciente sobre el desarrollo de aquella organizacién femenina laica (que en la década de
1930 daria origen a la Unién Femenina Cat6lica Mexicana (UFCM) es la tesis de maestria del autor de esta
investigacién. Véase Vivaldo, 2011.

%68 para el caso argentino, una de las principales asociaciones laicas femeninas se desarrollé en Buenos Aires
hacia la década de 1890 cuando fue nacionalizada la Sociedad de Beneficencia. Esta organizacion fue
formada por mujeres que pertenecieron a la alta sociedad portefia y llegaron a tener un poder que
posiblemente no alcanzaron otros grupos femeninos durante la época. Manejaron un abultado presupuesto
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Mas adelante se discuten los criterios que definieron al “viejo” en las instituciones
de beneficencia publica o privada (edad, capacidad o incapacidad para laborar), el papel
que las familias de los asilados desempefiaron en la asistencia social y los requisitos que
tuvieron que cumplir las personas envejecidas para ingresar a este tipo de establecimientos.

¢El Estado regulé a los solicitantes del auxilio y estos acataron sus decisiones,
disposiciones y lineamientos o existieron otros mecanismos de funcionamiento? Veremos
que si los hubo y como hipoétesis central de este capitulo sostengo que los ancianos fueron
actores sociales que hicieron uso de una serie de estrategias para ingresar y sacar provecho
de los establecimientos en donde fueron asilados, definiendo asi el espacio asistencial. Una
segunda suposicion que intentaré probar es que los asilos no se trataron exclusivamente de
un medio de control por parte del Estado para encerrar a la poblacion pobre o enferma, sino
que también operaron como una alternativa que las familias emplearon para auxiliar (o

marginar) a sus parientes viejos.

2. Asistencia a los ancianos durante el Porfiriato

El auxilio a los ancianos suele considerarse una responsabilidad que recay6 en el
ambito familiar, aunque ello no significa que esfuerzos mas organizados y elaborados
pudieran apoyar al sector provecto de la poblacién desde el Estado o a partir de laos
esfuerzos privados. A lo largo del siglo XIX, los ancianos pobres formaron parte de un

mundo que, de acuerdo con el médico Manuel Dominguez, englobd “a la miseria publica, a

aprobado cada afio por el Congreso, controlaron un importante nimero de instituciones dando el visto bueno
al nombramiento del personal que las integraba y “fueron capaces de construir un aparato benéfico que
compiti6 con otros organismos oficiales como la Asistencia Publica, aventajando con éxito a otras sociedades
de beneficencia”. Baydn, 2000, p. 252.
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la vejez sin hogar [y] a la orfandad sin pan, que por desgracia aumentan cada dia mas en
nuestra capital”.?*®

El aumento en la poblacion a la que aludi6 Dominguez, coincidié la mayoria de las
ocasiones con momentos coyunturales en la vida de los pobres (hombres, mujeres y nifios)
que los orill6 a pedir el internamiento en distintos establecimientos en donde encontraron
casa, vestido y sustento. De esta manera puedo afirmar que, respecto del tratamiento a los
ancianos, una combinacion entre el Estado, las instituciones privadas y la familia se
ocuparon de ayudarlos.

Gloria Guadarrama sefiala que la asistencia a los pobres, vista como una
responsabilidad publica, surgid en la segunda mitad del siglo XIX cuando la asistencia paso
de ser una virtud asociada con la caridad religiosa y la filantropia a constituirse en una labor
del Estado.27° Silvia Arrom matiza dicha afirmacién cuando en su investigacion sobre el
Hospicio de Pobres sostiene que en la préactica este fue administrado y financiado mediante
el trinomio lglesia-Estado-filantropia,?’* con lo que muestra que la frontera entre la
asistencia publica y la privada fue muy porosa incluso después de 1857, cuando fueron
separados formalmente los asuntos del Estado de los de la Iglesia y las corporaciones, por
lo que no es claro distinguir un limite entre una y otra.

En este sentido, Maria Dolores Lorenzo apunta que “el Estado necesitd mas de una

ley y una compleja reestructuracion de sus recursos” para ampliar su participacion en la

%9 Dominguez, 1893, p. 54. Manuel Payno, en su célebre obra Los bandidos de Rio Frio remarecé que: “el
gobierno no ha pensado establecer casas de asilo ni para el dia ni para la noche; pero en cambio, en los barrios
de México todas las casas de los pobres son casas de asilo para los que son mas pobres que ellos.” Payno,
1999, p. 46.

2% Guadarrama, 1999, p. 128.

2™ Arrom, 2011, p. 80. La autora también demuestra que en la retérica liberal, la terminologia sobre la
asistencia a los pobres se confundia, y que incluso, los términos “caridad” y “beneficencia” eran empleados
como si fueran intercambiables. Arrom, 2011, p. 304.
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asistencia de los pobres en la capital del pais.?’? De hecho, en las postrimerfas del siglo XIX
hubo diversas posturas sobre el papel que el Estado debia desempefiar respecto de la
asistencia a los pobres: habia quienes consideraban que este era el Gnico que debia hacerse
cargo del auxilio publico; otros reflexionaban sobre la conveniencia de sumar esfuerzos con
las autoridades locales para ayudar a los indigentes; para algunos mas, la intervencion del
Estado debia ser limitada y dejar la mayor actuacion a la Beneficencia Privada, mientras
que de acuerdo con otro sector, los particulares debian tener el control. Lo cierto es que la
sociedad se preocupd cada vez mas por atender el problema de la pobreza asi como por
encontrar soluciones para una indigencia que iba ganando terreno en la Ciudad de
Meéxico.?"

Los viejos formaron parte de un reducido grupo de la poblacion en la Ciudad de
México (ver Tabla 1) que poco a poco fueron llamando la atencion de la beneficencia
publica y privada en diferentes ciudades del pais. Por ejemplo, el Hospicio Cabafias de
Guadalajara albergé a 21 ancianos y a 71 mendigos;?’* fundado por Matilde Travanco de
Hernandez, el Hospicio del Sagrado Corazén en San Luis Potosi asisti6 a ancianos
enfermos;*” un establecimiento en Puebla cumplié con caracteristicas similares en 1832,2"®
y por ultimo, el Colegio de las Vizcainas, fue consagrado para “alimentar e instruir viudas y
doncellas”.

Este Gltimo funciond desde mediados del siglo XVIII aceptando sélo a “hijas

legitimas” de esparioles, “sin poderse admitir casadas ni admitidas atn en depdsito”. Hacia

22| orenzo, 2017 (en prensa).

3| orenzo, 2011, pp. 114-115.

2" Gonzélez Navarro, 1970, p. 524.

2> E| Tiempo. Diario catdlico, 6 de enero de 1909, p. 2.

276 Bjblioteca Lerdo de Tejada, Fondo reservado, Apuntes sinépticos sobre el estado de Puebla, 1901. Para el
caso europeo en general, y el inglés en particular, un estudio sobre los benefactores publicos y privados
durante los siglos XIX y XX se encuentran en Thane, 2000 y 2005.
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1881, el establecimiento habia dejado de ser considerado asilo de la beneficencia para
convertirse en “casa de educacion”. La cronica de la historia del colegio se debe a Juan de
Dios Peza quien subray6 que “ha venido de ahi la reunion de personas de todas las edades y
la coexistencia de practicas y distribuciones no muy a propdsito para los objetos de
moralidad y de ensefianza”. Para él, tanto la libertad de las internas como su relativa
inaccion se volvieron “contagiosas para las jovenes, manteniéndose en vigor un
movimiento constante de licencias, de salidas y de asuetos [...] que les impiden un curso
regular de estudios y de ejercicios literarios”.?’’

Aungue no localicé documentos que reflejaran los requisitos de ingreso al
establecimiento, puedo sugerir como hipdtesis que la familia tuvo mucho que ver en la
decision de recluirlas en el colegio. Como mas adelante comentaré, la relacion entre la
avanzada edad de las personas asiladas y las facilidades otorgadas por los asilos para entrar
y salir de ellos, fueron uno de los criterios que se tomaron en cuenta para ajustar su
disciplina interna.

En La Convencion Regional Obrera fue publicada una nota referente a la
conformacién de una “Sociedad de ancianos respetables”. De acuerdo con el diario, la idea
provino del Licenciado Antonio Diaz Martinez quien propuso que en dicha organizacion se
aceptaran “a los individuos que acrediten haber cumplido 60 afios” y que comprobaran “no
tener enfermedad croénica que les impida el libre uso de sus facultades intelectuales”. En la
agrupacion serian admitidas personas de origen nacional y extranjero y su objetivo era

“educar a la juventud para obtener notabilidades en cualquier profesion” procurando la

2" peza, 1881, p. 133. Para este estudio se me ha facilitado la consulta de la versién preliminar las Obras
para el estudio de la asistencia en México, siglo XIX. Dicho texto contiene los textos de Juan Abadiano, Juan
de Dios Peza, Manuel Dominguez y Martiniano Alfaro. Al no ser una publicacion impresa, las paginas que
aparecen en las notas del pie no son las definitivas.
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fundacion de colonias para artesanos. La Sociedad hizo un llamado a sus miembros para
recurrir a ella y asi “auxiliarnos y hacernos respetar, individual y colectivamente”.278

Un par de afios después, la misma publicacion anuncio6 que a partir del 1° de octubre
de 1892 se abririan las puertas de un asilo de ancianos “de ambos sexos”. El
establecimiento fue fundado por Maria Enriqueta y Maria Ernestina Larrainzar. Para
registrarse en él era necesario cumplir una serie de requisitos: tener por lo menos 60 afos;
ser personas decentes, haber tenido cierta posicion social antes de que “los reveces de la
fortuna los hayan llevado hasta la mendicidad” y contar con “educacion e irreprochable
conducta” para lo cual debian contar con un certificado o recomendacion de alguna persona
conocida. El asilo se encargaria de proveer a los viejos ropa, alimentos, médico y botica.
Una vez admitidos las personas podrian “pertenecer alli hasta la muerte si no dan motivo a
su expulsion o quieren voluntariamente separarse”.279

Esta informacion muestra con claridad la actuacion de la filantropia en la asistencia
a los viejos, toda vez que no se encuentran alusiones al Estado o a algin ministerio que se
encargara de su manutencion. Sin embargo, y de acuerdo con Lorenzo, el Porfiriato
centraliz6 administrativamente la Beneficencia Publica del Distrito Federal bajo la
dependencia de la Secretaria de Gobernacion y fue en este periodo en el que se deline6 un
proyecto que englobd formas de auxilio a la pobreza®® y que se tradujo en un conjunto de
instituciones (asilos, hospicios, hospitales, entre otras) que ya no se sostuvieron

exclusivamente gracias a la caridad o a la filantropia, sino que respondieron a un objetivo

28| a Convencién Radical Obrera, Ciudad de México, 9 de febrero de 1890, pp. 3-4
2% a Convencién Radical Obrera, Ciudad de México, 25 de septiembre de 1892, p. 2
280 | orenzo, 2011.
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planteado desde el Estado que buscéd controlar y financiar lo relacionado con tales
lugares.?®*

El siguiente apartado estara avocado a ir un poco mas alla e indagar sobre los
distintos razonamientos que fueron esgrimidos para definir quién seria el sujeto merecedor
de los recursos, en otras palabras y para los fines de esta tesis, sobre el tipo de viejo

mereceria recibir el auxilio publico o privado.

3. La porosa clasificacion del anciano merecedor

Respecto de la compleja definicion del anciano merecedor de la asistencia, es de
notar la estrecha relacion que hubo en este ambito entre viejo pobre y mendigo. La accién
de mendigar en las calles fue criminalizada desde el siglo XVII1 y sigui6 asi a lo largo del
X1X.?82 En 1893, el médico Manuel Dominguez en su estudio sobre el Asilo Particular de
Mendigos, invitd a los lectores a reflexionar sobre el hecho de dar limosna puesto que no se
tenia la seguridad de estar socorriendo a un verdadero pobre o de poner una moneda en
“una mano diestra para blandir el pufial y manejar la ganzta” 2%

La categoria de mendigo era independiente de la pertenencia a un grupo etario

determinado por lo que nifios, adultos y ancianos pudieron haber sido considerados asi en

%81 para una sintesis del recorrido histérico que comienza con la caridad cristiana y que culmina con el
establecimiento de la Beneficencia Publica véase Arrom, 2011, pp. 304-313. Un ensayo que analiza a la
filantropia como un paso previo para la Beneficencia Piblica se encuentra en Valero, 2002.

82 E| codigo Penal de 1871 tipificé como delito la vagancia y la mendicidad. Definié que un vago era aquella
persona que “careciendo de bienes y rentas no ejerce alguna industria, arte u oficio honestos para subsistir, sin
tener para ello impedimento legitimo”. Asimismo, estipulaba que una vez amonestado el individuo por la
autoridad publica tenia un plazo de diez dias para acreditar su condicién de vagancia, de lo contario seria
“castigado con arresto mayor, si no diere fianza por un afio de 50 a 500 pesos de que en lo sucesivo vivir de
un trabajo honesto”. De igual forma se castigaba a quien pidiera limosna con un arresto de uno a tres meses,
sin embargo, la anterior actividad la podrian realizar “mientras no se establezcan hospicios y talleres
especiales para mendigos” ademas de que las personas demostraran “hallarse impedidos para trabajar”. Por
Gltimo, el cédigo menciono que en caso de que mas de tres mendigos se encontraran juntos pidiendo limosna
se les impondria “la pena de arresto de dos a seis meses aun cuando tengan licencia”. Cadigo penal, 1871.

8 Dominguez, 1893, p. 12. Esta idea fue compartida por Joaquin Garcia Icazbalceta para quien tolerar la
mendicidad puablica era equivalente a “autorizar la vagancia”. Su argumento era que muchos de los
pordioseros que inundaban las calles de la ciudad no eran verdaderos pobres “sino hombres que han hallado
por ese camino el medio de crearse una renta sin trabajar”. Garcia, 1864, p. 70
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caso de que se observaran ciertas caracteristicas comunes: deambular en las calles sin
contar con una misma morada, ser incapaz de trabajar (lo cual podia estar relacionado con
la edad, pero no era exclusivo de ella), vestir con ropa vieja y andrajosa y obviamente,
pedir limosna a los transelntes.

Los viejos que se ajustaron a este perfil engrosaron las filas de la mendicidad en la
capital del pais, aunque no todos ellos tuvieron la posibilidad de ingresar en un
establecimiento que al menos garantizara un techo donde resguardarse y alimento para
subsistir. En este punto es necesario definir los criterios para considerar al anciano
merecedor del auxilio publico o privado.

En primer lugar fue necesario demostrar que se tenia la edad necesaria para recibir
el auxilio, lo que se lograba en el momento en que el anciano presentaba su peticion de
ingreso a un establecimiento. El siguiente paso era dejar claro que la persona engrosaba las
filas de la pobreza. Para que la autoridades se dieran cuenta de ello, bastaba con cerciorarse
que viviera en el abandono o pedir que presentara un documento que avalara su condicion.
Por Gltimo, una condicién necesaria para su admision era probar que no se tenia alguna
enfermedad crénica que pudiera complicarse mientras se encontrara asilado.

Sin embargo, la clasificacion a partir del reconocimiento de los individuos, supuso
confusion en algunos casos, como en el de Francisco Sandoval a quien a sus 96 afios se le
impuso una pena de un mes de arresto y de trabajos forzados por el hecho de pedir limosna
en la via publica no obstante su avanzada edad. El expediente de Sandoval es una de las

contadas fuentes de informacién que relacionan a un anciano con la esfera judicial y
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juridica. Su hija, Rufina Sandoval, promovié un juicio de amparo para defender a su padre
arrestado por la policia.?®

En el expediente se relatd que Francisco Sandoval, anciano de 96 afios, salio a la
calle el dia 3 de febrero de 1902 para dar un paseo. Debido a su situacion fisica, se sent6 a
descansar en el umbral de una puerta “y por ese sélo hecho el policia del punto lo
aprehendio y lo remitio a la Jefatura Politica por el supuesto delito de mendicidad”,
condenandolo a un mes de arresto y de trabajos forzados. Al darse cuenta su hija del
atropello, se quejo ante el Juzgado de Distrito de Guanajuato argumentando que aquella
disposiciéon violaba “las garantias sancionadas en los articulos 5, 16 y 21 de la
Constitucion”.

La autoridad responsable informd que el quejoso fue detenido por habérsele
encontrado implorando la caridad publica, pero que Unicamente se le encarcel6 a falta de
establecimientos de beneficencia y sélo mientras algin miembro de su familia lo recogia y
retiraba de la mendicidad “pues era tal el nimero de mendigos que existia en la poblacion
que la Jefatura Politica se habia visto obligada a disponer que fueran recogidos”.?®® El juez
de Distrito decret6 la suspension del acto reclamado y Francisco Sandoval fue puesto en

libertad bajo caucion. Mientras tanto el proceso sigui6é su tortuosa marcha y llegd a la

Suprema Corte de Justicia de la Nacidn hasta el 15 de mayo de ese afio. Por unanimidad de

%84 Desde una perspectiva historica, el juicio de amparo ha sido definido como “una institucién procesal de
control que tiene por objeto la proteccion a las personas en sus derechos de gobernados o garantias
individuales consagradas en la Constitucién cuando éstas son alteradas o violadas por autoridades estatales,
quienes se portan como agraviantes al legislar o realizar actos diferentes contraviniendo el régimen
constitucional; y en el cual, los tribunales de la Federacidn actlan como autoridad protectora, conociendo de
la peticion o demanda de amparo hecha por la parte agraviada, y dictan la sentencia, todo ello con arreglo a
las formas y procedimientos establecidos por la ley”. Lira, 1979, p. 77.

28 ASCJN, Juicio de amparo, exp. 423, 14 de febrero de 1902, f. 3. Llama la atenci6n el aurgumento judicial
ya que este violaba el articulo 58 del Cédigo Penal de 1871 que establecia que los mendigos podrian pedir
limosna con el permiso de las autoridades locales.

118



votos de los magistrados se le concedié el amparo el 9 de octubre de 1902 al viejo de 96
afios, 8 meses después de su arresto.?®®

Este caso resulta interesante desde un par de perspectivas. En primer lugar quiero
resaltar la distancia entre la teoria y la practica judicial asi como los limites del Estado para
aplicar ciertas normas. Pablo Piccato ha subrayado el hecho de que, no obstante era del
conocimiento publico que en ocasiones los jueces?®’ eran injustos y que la culpabilidad
estaba indicada mas por el prejuicio que por una investigacion seria, el estudio de los fallos
judiciales permite mirar una combinacion de “asertos sobre moralidad individual,
relaciones sociales y el significado de la delincuencia y la justicia”.?®®

La falta de instruccion del anciano fue un elemento fundamental para su reclusion,
esto contrastd con el caso de su hija quien demostré tener al menos el conocimiento sobre
la herramienta juridica del juicio de amparo. Con seguridad este fue uno de los muchos
casos en los que fue confuso distinguir al “verdadero” del “falso” anciano pobre. Esto
complica el seguimiento que el historiador realiza debido a que la documentacion por parte

de las instituciones (policia, establecimientos asistenciales) es escasa al igual que los

testimonios de los viejos que se consideraron como “merecedores” del auxilio. En el

288 | os apellidos de los ministros que votaron a favor del amparo fueron: Osio, Lépez Garrido, Garcia Pefia,
Horcasitas, Zarate, Garcia Méndez, Castafieda, Buelna, Ruiz, Dorantes, Sierra, Zamacona, Gomez, Martinez
de Arredondo y Romero. ASCJN, Juicio de amparo, exp. 423, 9 de octubre de 1902, f. 5. La tardanza para que
la Suprema Corte de Justicia de la Nacion le otorgara el amparo al quejoso probablemente fue debido a que no
habia un tribunal colegiado en Guanajuato que revisara el juicio de amparo y lo enviara a la Suprema Corte de
Justicia, por lo que el Juzgado de Distrito lo envid a aquella instancia federal hasta el 8 de febrero de 1902.
Desconozco el motivo por el cual el juicio llego a la Corte hasta el 15 de mayo, se fall6 a favor el 9 de octubre
y el Juez de Distrito de Guanajuato lo recibid hasta el 1 de noviembre de 1902. ASCJN, Juicio de amparo,
exp. 423, 9 de octubre de 1902, f. 10. Esto contrasta con la informacion recabada por Speckman a partir de la
consulta de 401 casos tomados de jurisprudencia publicada en El Faro, El Derecho, La Ciencia Juridica,
Diario de Jurisprudencia, Revista de Legislacion y Jurisprudencia y Anuario de Legislacién y Jurisprudencia
en donde muestra, de acuerdo con el indice de revocaciones por edad de los reos, que para el grupo mayor de
60 afios no se reportd ningln caso de revocaciones de la pena. Speckman, 2007, p. 301.

%87 Elisa Speckman elaboré un perfil de los funcionarios judiciales (jueces de derecho y/o de hecho). Mas de
la mitad nacié en el interior de la Republica y la mayoria ocup6 el cargo cuando rebasaban los 35 6 30 afios
de edad. A excepcidn de los jueces de paz, el resto fueron abogados. Speckman, 2002, p. 254.

288 pjccato, 2010, p. 26.
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siguiente apartado se intenta subsanar aquel vacio mostrando cuatro establecimientos que
albergaron a los ancianos, los criterios de seleccion que estos definieron para el asilamiento
de los viejos, asi como algunas estrategias que estos emplearon para su subsistencia al

interior de las instituciones.

4. El Hospicio de Pobres: ¢una estrategia de subsistencia?

Los inicios de la asistencia a la vejez en México podemos ubicarlos en el Hospicio
de Pobres, establecimiento de la Beneficencia que fue fundado como parte de un ambicioso
proyecto para controlar a los mendigos de la capital virreinal y luego de la Republica. Entre
sus muros albergd a los menesterosos entre quienes se encontraron nifios, adultos,
discapacitados, mujeres y ancianos. Estos Ultimos permanecieron alli desde finales del siglo
XVIII hasta 1884, afio en que fueron trasladados al Asilo Particular de Mendigos.?*

Lorenzo ha sefalado que tal vez por ser un grupo pequefio y controlado (la
historiadora reporta que entre 1877 y 1884 el Hospicio otorgd albergue a 10 ancianos y 45
ancianas), fue mas facil definir a la vejez que a otras etapas del ciclo vital como la infancia
o la adolescencia, de suerte que al momento de su traslado se estipulé que “lo harian todos
los mayores de 60 afios”.?*

El ingreso en el Hospicio de Pobres obedecio a dos factores: a la coaccion por parte
de las instituciones estatales o por la propia decisién de las personas o de sus familiares.

Originalmente fue disefiado “no sélo como refugio para indigentes sino también como

escuela para el adoctrinamiento religioso y el entrenamiento vocacional, como un obraje

289 E| hospicio ocup6 un edificio ubicado en Avenida Juarez y se encargé de atender a los nifios, a las mujeres
embarazadas y a los ancianos. A partir de 1900 se construyd un nuevo edificio que fue inaugurado cinco afios
después en donde se brindé asistencia exclusivamente a la poblacién infantil.

290 Lorenzo, 2011, pp. 142-144.
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donde debian trabajar a cambio de comida y alojamientos, y como reformatorio y
prision.”?*

Con antelacién he sefialado que el Porfiriato represent6 una transformacion respecto
de la asistencia a la poblacién envejecida. Para mostrar dicho cambio, en las siguientes
lineas sefialo algunos antecedentes sobre el auxilio que se brindd a los ancianos en el
Hospicio de Pobres.?*

Durante sus dos primeras décadas de vida, se cumplié el objetivo primario del
establecimiento: el confinamiento de los pordioseros.? Silvia Arrom localizé algunos
documentos de comienzos de la década de 1840 en donde es posible tener una idea sobre el
comportamiento del grupo de viejos al interior del Hospicio de Pobres. Esta informacién

sugiere que los viejos entraban y salian de él libremente (con frecuencia sin permiso),

recibian visitas, tenian posibilidad de consumir bebidas alcohdlicas y no se requeria que

2% Arrom, 2011, p. 80. En este apartado se haran continuas referencias al trabajo de Silvia Arrom sobre el
Hospicio de Pobres para mostrar los antecedentes del tratamiento a los ancianos. Una breve descripcién del
establecimiento se encuentra en Garcia, 1864; Abadiano, 1878; Peza, 1881; Flores, 1888; Alfaro, 1906; y
Garcia, 1907.

22 purante el virreinato, y sobre todo a partir de 1774, se observé una tendencia diferente hacia los pobres
respecto a épocas pasadas: se consider6 ilegal pedir limosna y se ordend el internamiento forzado de quienes
violaran aquella prohibicién. Silvia Arrom sefiala que esto configuré un nuevo tipo de interferencia en la vida
de los pobres “puesto que hacia ese momento nadie habia considerado al menesteroso como un ser tan
deficiente como para que necesitara ser transformado y, menos aln, encarcelado. Arrom, 2011, pp. 17-18. Es
probable que aquella circunstancia estuviera relacionada con dos aspectos: la lejania del ideal del hombre
trabajador que debia avanzar hacia una sociedad capitalista, asi como la idea de que el menesteroso era mal
visto por la clase alta de la sociedad.

2% Arrom documenta un par de casos que ilustran la resistencia a la reclusién en el Hospicio del mismo
nimero ancianos a finales del siglo XVIII. El primero se tratd de Domingo Castro, de 65 afios de edad,
recluido contra su voluntad durante 6 meses. El viejo solicitd “que se me saque del cautiverio del que me
hallo sin causa”, pues neg6 rotundamente haber solicitado limosna. Por otro lado, el octageriano Mariano
Montiverio, confinado junto con su esposa durante cinco afios, protestd por estar “experimentando ambos sin
necesidad las incomodidades que en dicha casa se padecen, y lo que es mas, el no gozar de nuestra libertad”.
Ambas peticiones fueron denegadas porque el director “insistio en que los dos hombres habian sido atrapados
solicitando limosna y que eran demasiado ancianos y enfermizos para ejercer sus profesiones respectivas de
tirador de oro y herrero.” También es importante sefialar que las autoridades civiles y eclesiasticas pidieron al
director de la institucion confinar a los indigentes. En ocasiones, los curas enviaban alli a los mendigos que
molestaban a los feligreses como en los casos del sacerdote del oratorio de San Felipe Neri, quien mando
recluir a la anciana Manuela de Sotomayor porque “pedia limosna, no solamente en las calles, sino también en
la iglesia a las personas que estaban oyendo misa o rezando”, y del sacristan de la catedral, quien recluy6 a
Alfonsa de San Joseph, de 90 afios, por limosnera. Arrom, 2011, pp. 129-131.
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trabajaran en las instalaciones del lugar, es decir, “los pocos asilados ancianos entraban de
manera voluntaria y recibian ayuda humanitaria sin estar sujetos a castigos o medidas
disciplinarias.”®*

Después de que el proyecto conservador logré mermar a las fuerzas liberales y una
vez establecido el Segundo Imperio (1863-1867), el Hospicio presentd una serie de
caracteristicas que lo diferenciaron respecto de décadas anteriores. Por ejemplo, la situacién
de las ancianas “muchas de ellas octagenarias y que ocupaban la parte mas ruinosa e
inmunda del edificio”, se encontraban en “estado de abandono” y *“en la completa
ociosidad” sin mantener una rutina regular, entrando y saliendo del asilo a su antojo
violando asf toda reglamentacién.?®

Asimismo comenzaron a escucharse quejas en contra de los ancianos asilados como
la de Tomas Garrida, quien en 1863 destacé la constante entrada y salida de los viejos del
establecimiento como un factor de desorden puesto que ellos “exponian a los hospicianos a
la corrupcién de la calle”.?®

El Reglamento de 1868, unico emitido por los liberales de la Republica restaurada,
en realidad copiaba gran parte del “reglamento imperial” promulgado un par de afios atras.
Aunque por un lado minimizaba el papel de la religion, no la eliminaba y mientras que
durante el imperio el cuidado de los ancianos fue parte de la mision permanente del asilo, el
reglamento liberal especifico que los departamentos para los ancianos permanecerian en el
hospicio de forma provisional.

El binomio trabajo-ocio fue definitivo en el disefio de los lineamientos de la

conducta al interior del hospicio, misma que buscd erradicar el comportamiento

2% Arrom, 2011, p. 285.
2% Arrom, 2011, p. 319.
296 Lorenzo, 2011, p. 142.
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considerado como improductivo. En esta logica, las autoridades del establecimiento
consideraron necesario mantener ocupados a los asilados puesto que el trabajo era
considerado “un tipo de terapia que mejoraria las costumbres indeseables de los pobres”,
evitando asf la indisciplina e inculcando la obediencia.?®’

El hecho de cohabitar las mismas instalaciones implico que adultos, nifios y
ancianos tuvieron que coincidir en algin momento del dia. *®® En ocasiones las
circunstancias en que los asilados se relacionaron entre ellos no fue la mejor. Asi lo ilustra
el abuso que las nifias mayores cometieron en contra de las mas pequefias y el “castigo” que
las autoridades del establecimiento les impusieron: enviarlas al departamento de ancianas
para que allf trabajaran como sirvientas.”®® Esto contribuyé a formar una concepcion de la
vejez en las nifias reprendidas que sin duda transmitieron a sus compafieras de fortuna.

En cuanto a las préacticas de los ancianos en el hospicio, y de acuerdo con Joaquin
Garcia lcazbalceta, ellos no tenian otra obligacion “que cuidar el aseo de su local”.
Asimismo criticd el hecho de que aungue en el reglamento s6lo se les permitia salir a la
calle los domingos y dias festivos con la prohibicion de no mendigar, los ancianos
quebrantaban con frecuencia esta regla por lo que Garcia juzgd conveniente que “se les
impusiese alguna pena” 3%

En este punto es necesario reflexionar sobre los argumentos que algunos ancianos

emplearon para ser aceptados en el establecimiento, es decir, sobre su autodefiniciéon. La

revision de solicitudes que redactaron (o al menos firmaron) quienes creyeron ser

27 |pid., 2011, p. 109.

2% E| contacto entre la poblacion vieja y el resto de los asilados no fue tan frecuente. Por ejemplo, Garcia
Icazbalceta sefiala que al no tener enfermeria los departamentos de ancianos y ancianas, ellos eran atendidos
en sus propios cuartos. En el caso de la enfermeria para hombres, el enfermero era uno de los propios viejos.
Garcia, 1907, p. 13.

29 Op. cit., p. 309.

%% Garcfa, 1907, p. 12.
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merecedores del auxilio publico, nos brindan elementos importantes para analizar la
situacién de los viejos dentro del Hospicio de Pobres.
Estas comenzaron a ser recibidas desde la década de 1869. German Esparza

%01 que le impedia “consagrarse a ningun

manifestd que por hallarse en una edad avanzada
trabajo activo” esperaba que se le concediera alguna vivienda o que se le asignara una
pensién mensual, pues de acuerdo con la copia de los documentos que presentd al
establecimiento demostré haber “servido con su persona a la causa de la libertad.”*%?

Situacion similar sucedio con Margarita Figueroa, y aungque no se menciona si logré
ingresar al lugar, una nota certifico que sus redactores la conocian desde hacia muchos afios
y sostenian que era una mujer honrada, “pobre de solemnidad”, que no tenia ningln
pariente que pudiera hacerse cargo de ella, y que tanto por su avanzada edad como por las
enfermedades cronicas que padecia “se encuentra inGtil para dedicarse a cualquier clase de
trabajo”. 3* Asi, el documento avalé la calidad de Figueroa como una persona
verdaderamente merecedora del auxilio publico.

Este primer experimento de las autoridades del Hospicio de Pobres que persiguid el

objetivo del confinamiento de los pordioseros tuvo una corta duracion, pues el articulo 58

del Codigo Penal de 1871 legaliz6 de nuevo la mendicidad:

%0 Arrom sostiene que a finales del siglo XVI111 y principios del XIX “no existen estadisticas fidedignas sobre
la esperanza de vida”, aunque brinda algunos ejemplos que demuestran la excepcionalidad de algunos
individuos que rebasaron los cuarenta afios. En el padron de 1811 figuraba el comerciante de 87 afios, José
Antonio Romero y el cardador de 95 afios, Juan Victoriano. La lista eclesidstica de 1808 incluia a dos
hombres que afirmaron tener 104 y 108 afios de edad. Los registros diarios entre 1807 y 1808 anotaban a la
viuda espafiola Petra Martinez quien aseguraba tener 105 afios, asi como al platero espafiol Antonio Hurtado y
Mendoza quien manifest6 tener 100 afios y habia ingresado con su esposa de 60 porque su “temblor” le
impedia ganarse la vida. Arrom, 2011, p. 205.

%02 AHSSA, Beneficencia Publica (BP), Direccién (D), Direccién General (DG), leg. 1, exp. 5, 9 de octubre
de 1861.

%08 AHSSA, Establecimientos de Asistencia (EA), Hospicio de Pobres (HP), leg. 3, exp. 3, 18 de noviembre
de 1861.
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. mientras no se establezcan hospicios y talleres
especiales para mendigos, quienes fueran incapaces
de trabajar y carecieran de los medios de
subsistencia podran pedir limosna con el permiso
de las autoridades locales.***

Estos fueron los antecedentes en el auxilio de los ancianos en el Hospicio de Pobres
asi como de algunas de sus estrategias para ingresar en él. Recapitulando, antes del 1876 la
conducta de los ancianos asilados podia definirse como “relajada” y las autoridades no
prestaron atencion a este grupo etario. Por otra parte, para ingresar en el establecimiento
apelaron exclusivamente tanto a su pobreza como a su avanzada edad que les impedia
trabajar en actividades productivas. Estos elementos practicamente les aseguraron los
recursos que necesitaban para vivir sus ultimos afios. El Porfiriato se tradujo en un cambio
en la dindmica del Hospicio de Pobres dada la imposicion de ciertos limites y restricciones.
Las proximas lineas estardn dedicadas a mostrarlo.

En 1877 y en uno de los primeros informes enviados a la Beneficencia, el prefecto
del Hospicio de Pobres, Juan Sanchez Villavicencio, reflejé el malestar respecto de la
atencion que se brindé a los ancianos. De acuerdo con él, sus “malas costumbres”
provocaron “desorden e irregularidades” al interior del establecimiento: entraban y salian
constantemente de €l “sin recato”, en ocasiones regresaban en estado de ebriedad a no
tempranas horas dando “espectaculos asquerosos a los nifios”.*%

Esta tension aparece en documento fechado a principios de aquel afio. Redactado

por un amanuense Yy firmado por algunos “ancianos e insolventes” asilados en el Hospicio,

el texto denuncia “la nueva disposicién en que se nos priva la salida del establecimiento

%04 Codigo Penal, 1873, p. 232. Aunque la incapacidad pudo haber sido vinculada con la edad, no queria decir
que ésta Ultima fuera el Unico criterio para convertirse en merecedor del auxilio publico o privado.
305 AHSSA, EA, HP, leg. 4, exp. 34, 15 de febrero de 1877.
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como teniamos de costumbre”. En esas salidas obtenian diversos productos tales como
jabon para las manos, cigarros “y otros gastos precisos que adquirimos con algunos
protectores que tenemos”. En sintesis, lo que pidieron fue que el director girara
instrucciones “a fin de que salgamos a las horas que estabamos acostumbrados para poder
proporcionarnos lo necesario”. La carta fue firmada por nueve ancianos.**

Aunqgue ellos habian tenido la concesion de entrar y salir del establecimiento, en
1878, el reglamento del Hospicio de Pobres especificd que no seria “permitida la salida en
dias de trabajo a ningln asilado y s6lo en el caso que el prefecto lo considere conveniente
podréa concederlo”.**” No obstante, también estipulé que los ancianos que tuvieran “buenas
costumbres podréan salir dos veces por semana debiendo entrar a las doce del dia” y que
aquellos que mostraran conductas no permitidas como entrar a la institucion en estado de
embriaguez “no se les permitira otra vez la salida”.>*® Esta nueva disposicién marcé un
cambio con respecto a las practicas anteriores en el establecimiento puesto que la “relajada
disciplina” se reforz6 mientras que los viejos vieron restringido uno de sus medios para
procurarse algln ingreso extra.

En ocasiones, las estrategias utilizadas por los ancianos para subsistir generaron
tensiones al interior del hospicio. Tomemos como ejemplo lo sucedido el 14 de febrero de
1880 cuando Jose A. Ortiz, el superior de nifios, entrd al dormitorio de ancianos y ordend
“levantar las camas a un solo lado” con el propésito de que éste pudiera ser aseado
adecuadamente “quitando hasta donde fuera posible ese foco de inmundicia que a la larga

puede perjudicar la salud de los nifios asilados”. Al permanecer alli, se dio cuenta que al

%6 AHSSA, EA, HP, leg. 4, exp. 26, 26 de febrero de 1877.

%07 E| prefecto fue el jefe inmediato del establecimiento a cuyo cargo estuvieron todos los asilados y cuyas
instrucciones debian obedecer tanto profesores como empleados. Ademads, era el responsable de la
administracién escolar asi como el responsable de las finanzas del establecimiento. AHSSA, EA, HP, leg. 18,
exp. 1, 16 de abril de 1878.

%8 AHSSA, EA, HP, leg. 6, exp. 1, c.a. 1878.
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levantar la cama del anciano Bernardino Prado habia treinta y nueve pares de zapatos
“usados algunos pero en muy buen estado y muy viejos los otros”.

Es probable que este calzado lo obtuvieran de los mismos asilados o en algunas de
sus salidas del establecimiento. Lo cierto es que como los documentos lo muestran, es un
hecho que los ancianos se dedicaron a su comercializacion en la calle.

De acuerdo con Ortiz, la razén de que el anciano tuviera el calzado bajo su cama
obedecia a que este, mediante una serie de abusos, cambiaba a los nifios “los zapatos
nuevos por viejos mediante alguna friolera”, quienes aparentemente también se dedicaron a
la misma actividad. El reporte redactado por el empleado del Hospicio mencioné que
aunque se tenia conocimiento de esa actividad anteriormente, hasta ese momento no
contaban con las pruebas que mostraran el abuso.®

Una vez que Ortiz se dio cuenta del mismo, dispuso que “uno de los nifios mas
jovenes y de mejor conducta” se hiciera cargo de uno de los dormitorios para infantes en
lugar del anciano José Sanchez, encargado hasta entonces de la vigilancia del cuarto. Al
enterarse de aquella resolucion, Sanchez quito la llave y se la llevé argumentando que él “la
habia comprado de su bolsillo”. Cuando el Superior lo mandé llamar para pedirsela, el
anciano le respondié “de la manera mas insolente” que la entregaria, no sin antes advertirle
que nada debia al establecimiento porque él tenia mucho tiempo trabajando alli haciendo y
cortando ropa para los nifios.**°

Estos testimonios contradicen uno de los criterios para asistir a los ancianos: la
incapacidad para sostenerse, pues de acuerdo con estos, las ancianas cuidaban de las nifias y

los viejos vendian calzado y manufacturaban ropa para los infantes. Esto refleja que las

%9 AHSSA, EA, HP, leg. 8, exp. 14, 17 de febrero de 1880.
310 AHSSA, EA, HP, leg. 8, exp. 14, 17 de febrero de 1880.
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normas de seleccién para el auxilio del anciano se distinguieron del anhelo de las
autoridades ya que, como subraya Lorenzo, “la practica asistencial fue muy distinta”.>*
Situaciones como las comentadas anteriormente tuvieron como consecuencia que el
prefecto del Hospicio, Juan Sanchez Villavicencio, propusiera al director una serie de
medidas para evitar “los constantes [abusos] que cometen los ancianos, especialmente las

mujeres” **?

como: permisos para salir del establecimiento Unicamente los jueves y
domingos de cada semana; realizar las tareas que el prefecto, en acuerdo con el director les
encomendara; no consumir alimentos fuera de las horas destinadas para ese fin;
amonestacion para los “impertinentes y discolos” que en caso de mantener esa conducta se
analizaria su revocacién del hospicio; y por ultimo, se dejaba claro que quienes abusaran de
los dias de salida y pidieran limosna en la calle o regresaran al establecimiento en estado de
embriaguez, serfan expulsados del establecimiento.?"

Al elaborar un anélisis comparativo entre el reglamento de la Beneficencia Publica
de 1881 y el del Hospicio de Pobres de 1884, Margaret Mitchell encontré que mientras el

primero establecié que el objetivo del establecimiento era asistir tanto a los indigentes

ancianos como a los nifios pobres y huérfanos, el segundo declaré que el Unico propdsito de

%1 Mario Barbosa sefiala que las principales actividades callejeras en la Ciudad de México en el cambio de
siglo se relacionaron con “la compraventa de alimentos, bebidas, ropa, articulos usados y publicaciones; el
aprovechamiento de las basuras, la prostitucion, la prestacion de servicios, los anuncios comerciales y las
diversiones publicas”. Barbosa, 2008, p. 78. En ese contexto, es muy probable que algunas de estas
ocupaciones fueran realizadas por ancianos y ancianas que debieron continuar trabajando para subsistir.

%12 Como antecedente, desde 1863, Tomas Gardida, regidor encargado del Hospicio reportd que la anciana
maestra de bordado, Dolores Arauz, ademds de ser “totalmente sorda e ignorante”, tuvo un negocio
independiente durante los altimos 15 afios en donde usaba la mano de obra de las hospicianas y proporcionaba
poco a la institucion. Ademaés, “remuneraba a las nifias con una miseria, a pesar de que ventajosamente
obtenia habitaciones para su residencia y negocio, sin pagar renta”. Segun Gardida, “este abuso [que] se ha
practicado desde muchos afios atrds, no solo creaba divisiones entre los estudiantes sino que violaba el
reglamento de 1806 que estipulaba que el hospicio deberia recibir parte de sus ganancias.” La situacion de los
nifios era ain peor pues “desplazados de sus dormitorios y hacinados en la antigua enfermeria, andaban
descalzos y sucios”. Tratados como sirvientes, se les forzd a llevar cargas y hacer mandados para los
empleados, las nifias y los ancianos. Arrom, 2011, p. 317.

13 AHSSA, EA, HP, leg. 8, exp. 25, 8 de mayo de 1880.
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la institucion era el cuidado de los nifios (puesto que los viejos habian sido trasladados al
Asilo Particular de Mendigos). El articulo 40° del reglamento estipulé que el Hospicio de
Pobres alojaria a ancianos desvalidos de ambos sexos y a nifios de entre 7 y 14 afios asi
como a los indigentes considerados como “sanos y honrados”.3!* Esta diferencia en las
ordenanzas obedecio a la conviccién de que la inversidn estatal debia enfocarse a aquellas
personas que aln no estaban encasilladas, como los menores infractores o los ancianos, en
el vicio y en la mendicidad.*"

Respecto de las andanzas callejeras de los ancianos, resulta curiosa la comparacion
entre las autoridades de la Beneficencia y del Hospicio. Las primeras mostraron una mayor
flexibilidad y consideraron que aquel motivo no era definitorio para considerar la expulsion
de las personas de avanzada edad del establecimiento, en vez de eso, propusieron que los
viejos quedaran “sometidos al régimen disciplinario de la institucién”.3*°

Los documentos sobre el ingreso por vez primera al Hospicio muestran que los
requisitos de admision para los ancianos fueron cada vez mas restrictivos dado que la
prioridad fue la admision de los nifios. En este sentido, una solicitud de ingreso que llama
la atencion tanto por la descripcion de la persona como de sus condiciones de vida fue la de
Telésforo Gonzalez quien dirigié una misiva al director de la Beneficencia Publica para
solicitar un lugar en el Hospicio de Pobres para su hijo pues Gonzélez, “hallandose viejo,
enfermo y sin recurso de ninguna clase y en la mas grande miseria” no podia mantenerlo.

El anciano enfatiz6 que se veia en “el indispensable caso” de solicitar la ayuda puesto que

estaba “a la orilla del sepulcro y mi hijo no cuenta con ningun pariente [...] pues su padrino

%1% Mitchell, 1997, p. 106. En ese mismo afio el Reglamento dispuso que en el Hospicio de Pobres se
atenderian a 600 asilados. Lorenzo, 2012, p. 14. Llama la atencién que en la descripcién que Juan de Dios
Peza realiz6 en 1881 sobre los establecimientos de Beneficencia Publica no haya reportado la existencia de
ancianos en el lugar. VVéase Peza, 1881, pp. 59-68.

*1% orenzo, 2012a, p. 212

316 Lorenzo, 2011, p. 144.
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de bautismo ya muri6é y el de confirmacion es un hombre que se ha entregado a la
prostitucion”. Gonzalez se comprometié con la institucion a “servirle en todo lo que fuera
atil sin que me dé ningtin sueldo para cuidar de mi hijo”.3"’

Esta peticion ilustra el cambio en la asistencia a los ancianos dentro del Hospicio de
Pobres durante el Porfiriato. Si bien Gonzélez emple6 el mismo argumento usado durante
las dos décadas previas para ingresar en él (la vejez y la enfermedad), la solicitud se vio
reforzada por la presencia de un elemento que parce ser hizo la diferencia: un supuesto hijo.

Sorprende que un hombre “viejo y enfermo” pudiera tener un hijo que se podria
considerar como un nifio dada la alusion a la muerte del padrino de confirmacion del
menor.**® ; Quién serfa destinatario del auxilio publico, Telésforo o su hijo? En su solicitud,
Gonzalez apel6 a su condicion de fragilidad, sin embargo, cuando este hizo mencién a que
si las autoridades del Hospicio de Pobres aceptaban su entrada, se comprometia a servir en
la institucion en lo que fuera de utilidad.

Es probable que efectivamente la peticion se tratara del dramatico caso de la
solicitud de un padre pidiendo asilo para su hijo, aunque también habria que analizar el
caso desde la perspectiva de la cada vez mayor rigidez de la admisién de los ancianos
puesto que hacia 1880 la prioridad en la atencion era el publico infantil. Asi que teniendo
esa informacién en mente, Telésforo pudo reforzar su solicitud pidiendo el auxilio para
ambos puesto que el Reglamento del Hospicio de Pobres “exigi6 a los varones solos con

hijos un comprobante del estado de indigencia, ademas de demostrar su condicion de

decrépitos o impedidos para el trabajo”.*'® Siguiendo el planteamiento de los usos de la

31T AHSSA, EA, HP, leg. 9, exp. 8, 14 de abril de 1880.

%18 | o mas normal en la época era recibir el sacramento de la confirmacion alrededor de los 7 afios de edad.
Fue hasta con el Concilio Vaticano 11 (1959) que se difundié la idea de postergarla hasta edades més tardias.
19 | orenzo, 2012, p. 218.
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asistencia que subraya Lorenzo, esta peticion pudo tratarse de una estrategia para sacar
provecho de la ayuda que brindaba la asistencia publica a los ancianos.**°

La relacion de los ancianos con las autoridades, con el resto de los asilados, asi
como entre los directivos de éste y los funcionarios de la Beneficencia fue tornandose cada
vez més compleja.®** El abuso que previamente se comentd por parte de los ancianos hacia
algunos nifios se convirti6 en uno de los pretextos utilizados por las autoridades para
justificar su traslado al Asilo Particular de Mendigos en 1884.%%

Dicho desplazamiento puede ser analizado desde un par perspectivas: por un lado,
tuvo que ver con una vision mas asistencialista que se enfoco en el cuidado y proteccién de
aquél sector de la poblacion,®® por el otro, aquella transferencia pudo obedecer a la
necesidad estatal de separar de la poblacion que aln era considerada una fuerza laboral, a
otra menos capaz y activa. De acuerdo con Lorenzo “los criterios de productividad y
eficiencia exigian resultados respecto de la inversién del Estado”, por lo que “las
autoridades porfirianas procuraron que los beneficiarios cumplieran con las expectativas y
las normas trazadas por el gobierno”,*** mismas que en el caso de los ancianos no fueron
claras.

Durante el Porfiriato, el Hospicio de Pobres fue una de las instituciones que focaliz

y amplié su ndmero de asilados. Lo que sucedié fue que la atencion en el servicio se

520 |pid., p. 221.

%2 | lama la atencion las discrepancias entre las autoridades del Hospicio de Pobres y de la Beneficencia
Publica. Mientras las primeras buscaron imponer una disciplina que los ancianos se negaron a respetar, las
segundas evitaron por todos los medios evidenciar que los servicios prestados en aquél establecimiento eran
deficientes o insuficientes por lo que fueron mas condescendientes con las actitudes y acciones de los
ancianos. Lorenzo, 2011, p. 144.

%22 No obstante el suceso ocurrié en 1880, durante cuatro afios fue tolerada esta conducta pues los ancianos
fueron trasladados hasta 1884. AHSSA, EA, HP, leg. 8, exp. 14 de febrero de 1880; leg. 8, exp. 25, 8 de mayo
de 1880 y Mitchell, 1997, p. 106.

%2 Desde la década de 1860, los estatutos del hospicio consideraron a los ancianos como “objetos del
hospicio” y tendrian albergue en el establecimiento “Unicamente mientras no se establezca algin asilo
especial para la mendicidad”. Arrom, 2011, 342.

%24 orenzo Rio, 2012, p. 196.
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concentrd en la poblacion infantil por lo que los ancianos tuvieron que ser reubicados. El
traslado fisico de los viejos del Hospicio de Pobres al Asilo Particular de Mendigos dio
como consecuencia un cambio semantico puesto que de ser considerados pobres, lo
ancianos se convirtieron en mendigos, denominacién limitante en el &mbito de la pobreza
para recibir auxilio de la Beneficencia Publica, puesto que quienes practicaron la
mendicidad, “representaban a los que realizaban una actividad viciosa que el Estado debia
erradicar” .

Mirar el desplazamiento de los viejos del Hospicio de Pobres al Asilo Particular de
Mendigos como el transito de la Beneficencia Publica a la Privada, o de los recursos del
Estado a la financiacion por los particulares, es una vision que se tendria que matizar. El
proximo apartado busca mostrar un panorama en el que se hizo necesario que los recursos
publicos y privados se sumaran “para el mantenimiento de los establecimientos de ayuda al

indigente en la capital”.**®

5. Los ancianos y la Beneficencia Privada

El objetivo de sumar y aprovechar los esfuerzos de los particulares cristalizd el 15
de marzo de 1899 cuando el presidente Diaz le encargdé a Luis G. Labastida, entonces
titular de la Secretaria de Gobernacion, que redactara una ley para la Beneficencia Privada
que tuviera como meta aliviar al Estado del peso que implica en el sostenimiento de las
instituciones de la Beneficencia Pablica y acudir “solicita ahi en donde haya un anciano que

proteger, un enfermo que curar y aliviar”. **' Dicha ley fue promulgada el 7 de noviembre

%25 | orenzo, 2011, p. 146.

%26 | orenzo, 2013, p. 43.

%27 «proyecto de ley sobre beneficencia privada” citado en Junta de Asistencia Privada, 2010, pp. 30-31. Las
referencias a asilos que brindaron atencién a los ancianos fuera del Distrito Federal son escasas. Una de ellas
proviene de La Sombra de Arteaga, periddico oficial del estado de Querétaro. En él se hizo saber que el
gobernador de la entidad, Francisco G. de Cosio otorg6 a Trinidad Rivera y a su esposa, Jovita Montes de
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de ese mismo afo y consideraba como actos de beneficencia privada “todos aquellos que
sean ejecutados con fondos particulares y con fines de caridad o de instruccion” 3%

En este apartado destaco el papel que los particulares desempefiaron en la atencion
de un sector de los ancianos en la Ciudad de México. Me interesa mostrar que la
Beneficencia Privada, lejos de perder su influencia en el pais como producto de la reforma
liberal, durante las décadas finales del siglo XI1X y a principios del siguiente funcioné en
ocasiones como un complemento de los esfuerzos publicos en la asistencia de una parte del
sector provecto de la poblacion. Esto porque los recursos de los filantropos podian dirigirse
hacia los proyectos que mas les conviniera, ademas de que su religiosidad podia camuflarse
detras del nombre de un establecimiento laico dedicado a auxiliar a ancianos.

En su Historia de la medicina en México, Francisco Flores dio cuenta de los
establecimientos publicos y privados anteriores a 1888.3 Uno de ellos, la Casa de Salud y

Asilo de la Beneficencia Espariola, fue una de las primeras instituciones privadas en donde

se les brindo asistencia a los ancianos.**° Su objetivo era auxiliar tanto a los espafioles

Rivera el 8 de febrero de 1908, una escritura para fundar un establecimiento de caracter privado que atendiera
a los nifios y ancianos de aquella ciudad. Al asilo se le concedi6 la exencion de todo impuesto durante el
tiempo que estuviera en funciones. La Sombra de Arteaga. Periddico Oficial del Gobierno del Estado de
Querétaro., Querétaro, 1 de julio de 1908, p. 206.

%28 Guadarrama, 2007, p. 73. Un analisis sobre el marco institucional que regulé a la Beneficencia Privada
durante el periodo en el que se enmarca esta investigacion se encuentra en Guadarrama y Riguzzi, 2015, pp.
25-52.

%29 Entre los que dependian del gobierno destacan: San Hipélito, el Hospicio de Pobres, y los hospitales: San
Andrés, Judrez y Morelos. Los particulares eran: el Hospital de Jesus, el Instituto oftalmolégico Valdivieso, el
Asilo de Tacubaya, los hospitales San Luis de los franceses, el ginecolégico Gonzalez Echeverria y el
Concepcion Béistegui. Por ultimo figuraron los asilos de Tacubaya y el de la Beneficencia espafiola. Flores,
1888, p. 286. Segln Flores, esta lista demostraba “que de toda la América Latina, en México es en donde se
ha manifestado mas la beneficencia”. Flores, 1888, p. 328.

%0 E| asilo tuvo sus antecedentes en 1842 cuando una sociedad de beneficencia de espafioles radicados en la
Ciudad de México se propuso brindar una serie de instrucciones para “socorrer a sus compatriotas
verdaderamente necesitados y dar sepultura entre los que ellos murieran”. Flores, 1888, p. 322; Peza, 1881, p.
142. En realidad se tratd de una mutualidad que atendié a enfermos, ancianos e impedidos. Al igual que el
Asilo Particular de Mendigos, reconocid la necesidad de atender a los ancianos aunque no se especializ6 en su
cuidado. Otro organismo que brind6 atencion diferenciada fue la Asociacion francesa, suiza y belga de
beneficencia y de prevencion, sin embargo, no localicé datos respecto a las edades de sus asilados. Peza,
1881, p. 149.
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enfermos, a los faltos de recursos y “a los ancianos que no teniendo familia ni pudiendo
trabajar necesitan de la caridad publica”. Para ser asilado debian adecuarse a una serie de
requisitos: solicitarlo a la Junta Directiva, no poder trabajar por accidente o por avanzada
edad y hallarse en la indigencia; en caso de estar enfermo, se solicitaba no padecer de
“enfermedades incurables”.**! Por (ltimo se establecié que los ancianos impedidos tendrian
asilo alli durante toda la vida. Juan de Dios Peza report6 que en 1881 habia cuatro de ellos
recibiendo atenciones.**

Las faltas graves dentro del establecimiento ameritaban amonestaciones e incluso
expulsion y quienes eran removidos del asilo no podrian reingresar a él “por ningln
motivo”. Flores aseguro que:

...era uno de los mejores asilos de la capital en que enfermos
y menesterosos espafioles encuentran no sélo una asistencia

conveniente sino el carifio y los cuidados de que tanto
necesita un extranjero que esté lejos de su patria.**®

Es complicado seguir la huella de los inquilinos de las casas o asilos particulares que
reportd Francisco Flores pues la documentacién sobre estos lugares es escasa en el mejor de
los casos. Sin embargo, localicé un trio de establecimientos privados que atendieron a las
personas viejas en la Ciudad de México. Las siguientes cuartillas estaran dedicadas a estas
instituciones que abrieron sus puertas durante el Porfiriato y que actualmente continGan en

funciones.

Tres asilos para ancianos
En esta parte de mi trabajo enlazo tres historias de igual niUmero de establecimientos

que se enfocaron en brindar atencidn a una parte de la poblacién envejecida de la capital del

! Flores, 1888, p. 323.
%32 paza, 1881, p. 146.
%3 Flores, 1888, p. 324.

134



pais: aquellos hombres y mujeres que tuvieron mayores recursos econémicos que el resto
de sus coetaneos, lo que les permitié experimentar una vejez en condiciones distintas a las

de sus menos afortunados contemporaneos.

En el caso de la Beneficencia Privada consideraré a un anciano como una persona
mayor de 50 afios de edad. Esto porque ese fue el criterio de ingreso en al menos uno de los
tres asilos capitalinos aqui comento. Aunque no localicé a las “voces” de los ancianos en
los documentos, para la construccion de este apartado me concentro principalmente en los
reglamentos de los asilos, guias fundamentales en la comprension de la asistencia a los
ancianos en un mundo donde la filantropia y los intereses particulares comenzaron a

interesarse por este grupo etario.

El 1° de septiembre de 1879 fue fundado el Asilo Particular para Mendigos que de
acuerdo con Juan de Dios Peza, surgi6 como un antidoto para dejar de soportar “el
espectaculo que ofrecia la presencia de muchos pordioseros en sus principales calles” y asi
“libertar a la ciudad de una plaga repugnante, haciendo un bien directo a los verdaderos
pobres de solemnidad“.®** Siguiendo esta idea, una prioridad del pujante régimen se enfocé
en el internamiento de aquellas personas que en verdad fueran merecedoras del auxilio, asi

como en el rechazo de quien se sospechara no cumpliera estos criterios.

El fundador del asilo, el tipégrafo Francisco Diaz de Ledn, sostuvo que el
establecimiento no seria “asilo de la ociosidad” y que la puesta en marcha de talleres y de

escuelas primarias serian objetivos prioritarios para evitar “que el mal que se pretende

%% peza, 1881, p. 69. En La beneficencia en México, Peza abordé en un apartado al Asilo Particular de
Mendigos, sin embargo, no describi6 a la poblacién interna del establecimiento.
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extirpar [la pereza] tuviese en el asilo mayor incremento”.?® Esta vision sobre la
importancia de ver al establecimiento no Gnicamente como una estancia para ver pasar con
tranquilidad los Gltimos afios de la vida, sino como un lugar en el que los inquilinos
continuarian desempefiando algunas actividades, fue compartida en los estatutos del Asilo
Matias Romero que sefialaron que los asilados debian trabajar “siempre que puedan hacerlo
prudentemente”, aungue se establecid que no seria obligatorio, es decir que en caso de no

hacerlo, no perderian su lugar en el establecimiento.?*

Enrique de Olavarria y Ferrari, director del periodico literario Renacimiento sefialo
que desde marzo de 1879 el fundador del Asilo Particular para Mendigos y otras personas
se reunieron para discutir el proyecto.**” Olavarria subrayé el hecho de que al asilo se le
llamara de mendigos y no de pobres, pues los primeros “que ejercen la mendicidad como
una profesion, como un sistema de vida, no merecen los heroicos sacrificios del fundador
del establecimiento”. Por esta razon propuso que la mayoria de los asilados no eran

realmente mendigos sino “verdaderos pobres que [...] si recurrieron alguna vez a la caridad

%% Dominguez, 1893, p. 7. En las paginas de El Asilo de Mendigos, publicacién periddica del establecimiento,
fueron frecuentes las alusiones al trabajo de los asilados. En 1880 se inform6 que en el departamento de
hombres se comenzaron a elaborar cigarros por parte de los ciegos, “malos alin en su elaboracién pero
servibles”. El Asilo de Mendigos, 4 de junio de 1880. Esta practica la retratd Angel de Campo en las paginas
de El Imparcial al afirmar que en dicho establecimiento “se ofrece pan, neutle y cigarros [pues] una de las
grandes penas penitenciarias es la abstinencia de ellos”. Campo, 2009, p. 710. En otra de sus crdnicas
intitulada Caritas bonitas, Micros resaltdé el hecho de que al establecimiento no acudieran “multitud de
menesterosos” y sugirié una hipotesis que explicara dicha circunstancia: “[no van ahi] porque son flojos,
deben de serlo cuando ni siquiera los seduce la esperanza de que se les dard comida, pulque y cigarros, juna
verdadera orgia para el que sabe lo que es el hambre y lo que es la sed! Campo, 2014, p. 724.

% AJAP, Copia simple de la escritura de protocolizacion. Estatutos. Testamento de la fundacién del asilo
“Matias Romero™, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de México, 26 de marzo de 1900, f. 48

%37 En junio del mismo afio, Francisco Diaz de Ledn se reuni6 con José V. de Collado, Emilio Mavers, Romén
S. de Lascurain, Pablo de Lascurain, Carlos Godard y Manuel Dominguez para discutir la manera de arrancar
el proyecto. Una de las benefactoras de este asilo fue Carmen Romero Rubio quien le hizo entrega a Diaz de
Leon un donativo de $1,000 para la ayuda no so6lo de los nifios sino de los ancianos decrépitos. La
Convencion Radical Obrera. Organo de la sociedad del mismo nombre y de las clases obreras de toda la
republica., Ciudad de México, 4 de diciembre de 1887, p. 3.
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en la via publica, hiciéronlo no por amor a la vagancia [...] sino porque no encontraron
ocupacidn bastante para atender a sus necesidades”.**® De acuerdo con él, los asilados:

no son ya mendigos, son artesanos Utiles, son jovenes o

nifilos educados, 0 son miseros ancianos ya impedidos,

ya enfermos, que no hallaran, que no hallarian fuera de

alli quien quisiese emplearlos en ninguna especie de
quehacer, porque no podrian desempefiarlo.**°

Es importante resaltar la distincién a la que aludié Olavarria: mientras el mendigo
era considerado un vago, el pobre parecia ser sélo de un desempleado, en otras palabras, la
valorizacion de la actividad productiva establecio la frontera entre los desheredados de la
fortuna y los malvivientes sin ella. Aungue se consideré que los ancianos, ya fuera por
enfermedad o por impedimentos fisicos resultaban incapaces de realizar aportaciones utiles
a la sociedad, “tampoco transgredian una ética del trabajo, en tanto legitimaban su
incapacidad para laborar y mantenian un comportamiento publico mesurado” 3%

Destaco la concepcion que el director del periodico reflejé sobre la vejez, y que
probablemente fuera compartida por un sector de la élite porfiriana: para él la juventud fue
sindnimo de productividad y eficiencia, mientras que la vejez representaba la inutilidad y la
miseria que se combinaban con la enfermedad. Con toda probabilidad estas ultimas fueron
las caracteristicas de la “repugnante plaga” a la que aludi6 Juan de Dios Peza.

En total fueron cuarenta y cinco personas las primeras asiladas en el Asilo Particular

de Mendigos entre quienes se encontraron: “mujeres haraposas enflaquecidas por

%38 Olavarria y Ferrari, 1894, p. 136 Esta idea fue esgrimida 124 afios antes, cuando el arzobispo Francisco de
Lorenzana veia en el Hospicio de Pobres no s6lo “una forma de salvar almas y auxiliar a los ancianos,
enfermos e impedidos, sino también una manera de combatir la ociosidad, incrementar la produccion y
controlar la migracion, el crimen y las epidemias, asi como la desintegracién social que debilitaban el
virreinato”. VVéase Arrom, 2011, p. 46.

%% |hid., 1894, p. 136.

9 |orenzo, 2015, p. 347.
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incurables dolencias, nifios a quienes les faltd el suave calor materno y ancianos

estropeados por la edad y el infortunio”.3*

Otro de los establecimientos que surgieron bajo el cobijo de la Beneficencia Privada
fue el asilo “Matias Romero” asi nombrado para honrar al benefactor de la institucion.**?
En el testamento del ex embajador mexicano se asentd que al ser viudo y no haber tenido
descendencia era su voluntad que todos sus:

...bienes, derechos y acciones, con excepcidn solamente de
los legados y auxilios vitalicios para sus hermanos [...] se
consignen a objetos de beneficencia a condicion de que
estos no tengan relacién ni directa ni indirecta con ninguna
institucién religiosa de cualquier dogma o secta [...] pero
que sus albaceas quedan ampliamente autorizados para
designar los objetos de beneficencia que a su juicio llenen
mejor los propositos del testador.>*?

Su hermana, Luz Romero de Garcia, fue la albacea y ejecutoria testamentaria del

abogado oaxaquerfio. Ella decidié adquirir un terreno en la colonia de Santa Maria y en la

*! Dominguez, 1893, p. 16. Eventos extrafios tuvieron lugar en el asilo e incluso la prensa contribuy6 a
difundir la informacién. El sbado 3 de abril de 1880, en las paginas del periddico aparecié una nota intitulada
“Episodio conmovedor” que compartia con los lectores el caso de un nifio abandonado (de quien no se
menciond la edad) que fue llevado al asilo pues habia sido “condenado a ser huérfano prematuro”. El
administrador de la institucion not6 que un anciano interno tenia el mismo apellido que el nifio, por lo que
comenz6 a interrogarlo para inquirir si habia parentesco entre uno y otro, y aunque en primera instancia el
asilado negé el conocer la existencia del infante, finalmente recordd que hace tiempo tuvo un hijo “al que no
volvié a ver desde sus primeros afios”, por lo que sencillamente se concluy6 que “la previsora Caridad”
reunio al abuelo y al nieto dando asi “en aquella casa benéfica un Gltimo refugio a la nifiez y a la ancianidad
desvalidas”. A pesar de las fibras sensibles que pudo haber movido esta nota, pareciera que este caso se tratd
de un ejemplo més sobre la utilizacion del auxilio a favor de los menesterosos. Da la impresidn que se traté de
una estrategia de la que eché mano el padre del nifio para entregarlo al asilo pues, probablemente él no tenia
los recursos suficientes para su manutencion, dicho de otro modo, el progenitor empled la ayuda privada
como medio de subsistencia. El Asilo de Mendigos, “Episodio conmovedor”, 3 de abril de 1880, p. 6.

%2 Matfas Romero, originario de Oaxaca, viudo, abogado y de 71 afios, fallecié el 30 de diciembre de 1898 en
Columbia, Washington.

3 Archivo de la Junta de Asistencia Privada (AJAP), Constitucién Fundacién Asilo Matias Romero, leg. 1,
exp. 099/26, f.3. El texto también sefial6 que los inmuebles que fueron propiedad de Romero, al ser
destinados a la beneficencia y con base en el articulo 48 de la ley del 7 de noviembre de 1899 “no causan el
impuesto de herencias los bienes [...] que se destinan para el asilo de ancianos”. AJAP, Constitucion
Fundacion Asilo Matias Romero, leg. 1, exp. 099/26, f. 8.
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calle de Sor Juana Inés de la Cruz comenz a construir la casa que albergaria al asilo.>** Su
mision seria la de auxiliar a “personas de ambos sexos las que recibiran habitacion,
alimentos, vestidos y asistencia en caso de enfermedad siempre que ésta no sea contagiosa”
ya que en ese caso se les trasladaria a un hospital (tendrian derecho de volver al asilo una

vez que se curaran).®*®

El perfil de los inquilinos del asilo Matias Romero no presentd problemas en su
definicion. Luz Romero de Garcia, una vez habiendo consultado el asunto “con algunas de
las personas mas respetables” de la Ciudad de México, lleg6é a la conclusién de que la
ancianidad desvalida debia recibir el apoyo puesto que “tenemos hospitales para toda clase
de enfermedades, colegios y orfanatorios pero que hay pocos asilos de ancianos”. Asi
decidié formar un establecimiento en el que los ancianos de ambos sexos encontraran

“habitacion y alimento y se remedien sus necesidades por el resto de sus dias”.3*°

La idea de Romero de Garcia sobre la ultima etapa de la vida contrasta con la de
Olavarria y Ferrari. Para ella la ancianidad se equipard con la debilidad de un cuerpo
gastado por el paso de los afios, asi como con la indefension de una persona que era casi

imposible que se valiera por ella misma.

%4 a sefiora Romero dej6 claro que asumia el caréacter de “verdadera fundadora” y aunque sabia que los
bienes heredados no le pertenecian, su deseo era “conservar esa investidura” y elegir a la persona que habria
de sucederla en el patronato mediante su testamento. AJAP, Copia simple de la escritura de protocolizacidn.
Estatutos. Testamento de la fundacion del asilo “Matias Romero™, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de México, 26
de marzo de 1900, f. 42.

3 junta de Beneficencia Privada. Memoria, 1934, p. 431.

8 AJAP, Copia simple de la escritura de protocolizacién. Estatutos. Testamento de la fundacién del asilo
“Matias Romero™, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de México, 26 de marzo de 1900, f. 41. Esto desmiente la tesis
propuesta por Bravo Williams en el sentido de que el asilo Matias Romero fue fundado por la orden espafiola
Hermanitas de los Ancianos Desamparados. Quintanar, 2000, pp. 139-140. Esta ultima organizacion fue
sustituida por las Hermanas de San Vicente de Paul en agosto de 1910. El Tiempo. Diario cat6lico, Ciudad de
Meéxico, 5 de agosto de 1910, p. 1.
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El asilo Casa Betti brindé apoyo especializado para las ancianas. Nacida en el
estado de Colima, Isabel Lozano viuda de Betti, a los 70 afios estipuld en su testamento que
sus bienes se emplearian en el sostenimiento de un asilo para mujeres.**’ En él serian
admitidas:

...las mujeres que adoleciendo de enfermedades cronicas,
reputadas incurables, no contagiosas, que no puedan [...]
procurarse por su trabajo o por otros medios los elementos
de subsistencia y de asistencia espiritual y médica que sus
dolencias requieran y en general de mujeres de avanzada
edad.>*®

Dicho testamento lo reformd cuatro afios después para incluir otras disposiciones
(Tabla 4) entre las que se encontraban una serie de pensiones mensuales de caracter
vitalicio “libres de todo impuesto sobre herencias y legados”, asi como para algunas otras
obras filantrépicas destinadas tanto a instituciones como a personas (tabla 5).3*° El acta de
fundacion del asilo fue levantada por el notario Francisco Diez de Bonilla el 16 de julio de
1899, aunque con algunos inconvenientes.>*°

En cuanto a los internos de los tres establecimientos, sélo es posible conocerlos

mediante fuentes indirectas, como por ejemplo, el 6rgano de prensa del Asilo Particular de

%7 AJAP, Asilo casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 12 de mayo de 1900, f.4.

%48 |_a direccion, el gobierno del asilo y la administracién de sus bienes, estarian a cargo de la junta directiva
formada por el arzobispo de México, el presbitero Antonio Plancarte, el licenciado Luis Méndez como
abogado consultor y representante de la fundacién, el médico que en ese momento estuviera en funciones en
el asilo y Genaro Ferndndez como administrador general. AJAP, Asilo Casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 17 de
julio de 1903, ff. 14-14 v. Junta de Beneficencia Privada, 1934, p. 161.

9 Una muestra adicional de la complejidad respecto de la beneficencia es que sus fondos estuvieron
compuestos por recursos hibridos: el tesoro federal, multas e impuestos designados para objetos de la
beneficencia asi como por “bienes y derechos de los establecimientos, los legados o donativos de las
autoridades, corporaciones o particulares”. Lorenzo, 2017 (en prensa).

%% Dado que Lozano instituyé como heredero al propio asilo, se presenté un inconveniente pues de acuerdo
con el articulo 18 de la ley de 7 de noviembre de 1899, “debian aparecer en el acta de fundacién los autores
del juicio hereditario que confirmen la validez del testamento en virtud de cual se verifique la fundacion”.
Por ese motivo, el juez estimé que para aceptar una herencia, la institucion necesitaba obtener la personalidad
juridica y dado que los establecimientos de beneficencia no podian tenerla sin la autorizacion de esa junta,
“tal requisito tiene que llenarse previamente para que el juzgado pueda reconocer la validez de la
institucion”. AJAP, Asilo Casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 3 de agosto de 1903, ff. 31 v-32.
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Mendigos, El Asilo de Mendigos, herramienta importante dada la carencia de testimonios
escritos de los asilados. La nota mas temprana al respecto fue fechada en 1880 y
corresponde a la situacion de la salubridad del establecimiento, pues se mencionaba que a
pesar del crecido nimero de internos, del estado general de ancianidad de los inquilinos y
del calor de la época, “pocas defunciones y enfermedades tuvieron que lamentar”. Esto se
atribuy6 “al aseo de la casa, a la buena alimentacion y a la moralidad de costumbres que se
hace observar a los asilados”.***

Sus péaginas dieron cuenta de la atencion que recibieron los internos ya fuera por
concepto de donaciones o por la alimentacién que recibieron.*** Segun sus redactores era
I6gico el elevado nimero de asilados en el establecimiento dadas las condiciones de miseria
“que afligen a millares de personas”,**® pero lo que no era congruente era que el nimero de
internos que salieron del lugar también fuera elevado, lo que s6lo podia explicarse por la
falta de averiguacion de las autoridades sobre si el asilado “es un mendigo, un verdadero

menesteroso [...] o usurpa la caridad burlandose de la institucion”.***

%1 En ese mismo sentido, el 16 de noviembre de 1884, Francisco Diaz de Ledn sostuvo que “la salubridad en
el establecimiento ha sido generalmente buena, pues sélo han fallecido desde septiembre Gltimo a la fecha
ocho personas, que comparadas con el movimiento habido y con la edad avanzada y achaques de nuestros
queridos huéspedes, son en realidad bien pocas.” Dominguez, 1893, p. 51.

%2 E| Asilo de Mendigos, “Decimoctava sesion ordinaria”, febrero 15 de 1881, p. 1. En esa fecha se recibi6
una donacidn de 25 colchones por parte de los hermanos Suinaga y “como era de justicia”, los veinticinco
inquilinos mé&s ancianos fueron los primeros en recibirlos.

%3 E| 15 de octubre de 1880, El Asilo de Mendigos publicé una especie de censo que se levant6 ente 1879 y
1880. Su autor, Felipe J. Ibéfiez calcul6 que en la capital deambulaban 997 mendigos, de los cuales 120 eran
nifios, 107 hombres, 227 mujeres “Utiles”, 234 “impedidos” y 309 ancianos. Lorenzo, 2015, p. 351.

%% E| Asilo de Mendigos, 11 de marzo de 1882, p.1.
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Tabla 4. Pensiones de caracter vitalicio en testamento de Isabel Lozano viuda de Betti

Nombre Monto | Nombre Monto
[pesos] [pesos]

Sra. Guadalupe Revilla 40 Srita. Maria Saavedra 30

Sra. Inés Diaz de Morali 10 Sritas. Trinidad, Maria y Antonia 20
Sierra [Guanajuato]

Sra. Concepcién Orozco de 20 Sra. Josefa Hurtado 20

Fruchele [Querétaro]

Sra. Teresa Couto, viuda de 25 Sra. Isabel B. viuda de Duhalt 15

Malo. [Minatitlan]

Sra. M. Manuela Martinez 10 Sra. Soledad Landa viuda de 10
Valle

Sr. Luis Silva, [asilado en la 8 Srita. Dolores Mateos 10

villa de Guadalupe]

Sra. Luz Acosta viuda de 5 Srita. Dolores Morales 10

Chavez

Srita. Guadalupe Roldan 5 Srita. Antonia Leal 5

Francisco Herrera 20 Sra. Soledad Sanchez 20

[colegiatura del nifio hasta

que concluya su instruccién

primaria superior]

Sra. Concepcién Vega de 40 Sra. Juana Herrera 10

Portilla

Srita. Maria Corchado 50

Fuente: AJAP, Asilo Casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 11 de diciembre de 1902, ff. 5-6.

Tabla 5. Obras filantrépicas en testamento de Isabel Lozano viuda de Betti

Nombre Monto [pesos]
Parroquia de la Villa de Tacuba 4,000
Templo de San Hipélito 2,000
Sociedad Catdlica 2,000
Sra. Soledad Fontecha, para ella y el auxilio de las personas que 2000
con ella viven

Colegio salesiano de nifios de esta comunidad 2000
Colegio salesiano de ninas 2,000
Sra. Roberta Torres para ella y para el auxilio de las personas que 4,000
con ella viven

Asilo de la Divina Infantita 3,000

Fuente: AJAP, Asilo Casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 11 de diciembre de 1902, ff. 6-8

Los estatutos de los establecimientos nos dan luz sobre el perfil de sus inquilinos.
Respecto del Asilo Particular para Mendigos, sus normas, aprobadas el 21 de enero de
1903, lo describieron como una institucion de beneficencia privada con el objetivo de

ayudar “a las personas que por su edad avanzada o por enfermedad estan impedidos para
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dedicarse a un trabajo lucrativo, y dar asistencia moral y religiosa a los nifios que carezcan
de personas obligadas a alimentarlos”.**® Entre los requisitos que se estipularon para
permitir el ingreso al establecimiento destacan los siguientes: comprobar la necesidad
imperiosa de los auxilios, tener buenas costumbres y no padecer enfermedades crénicas que
sean contagiosas, pues el asilo no tiene caréacter de hospital o sanatorio”.>*®

En este caso es confuso hablar estrictamente de un establecimiento financiado por la
iniciativa privada dado que, en el periodo de estudio, el Ayuntamiento de la ciudad
contribuyé con algunos recursos para su mantenimiento. Las autoridades del asilo
consideraron brindar ayuda a cualquier persona que se presentara de manera voluntaria y
solicitara asilo, por lo que “la asistencia autofocalizada no suponia una seleccion previa, ni
tampoco la persecucién y reclusion”.**

Para ser aceptadas en el Matias Romero, las personas debian tener “cuando menos
cincuenta afios de edad” y era necesario que dos personas “de notorio buen nombre”
certificaran que el solicitante era acreedor al socorro.**®* En cuanto a la atencion, los
estatutos contenian un apartado dedicado a los “asilados distinguidos” quienes contaron con
un departamento independiente. En €l se admitiria a las personas pertenecientes a la clase

alta 0 media de la sociedad “que hayan llegado a la miseria y no tengan medio alguno de

salir de ella”. Ellos no fueron obligados a convivir con el resto de la poblacion.®*® Los

%5 AJAP, Acta de la Junta directiva del Asilo Particular para Mendigos, relativo al cambio de nombre de la
institucion, leg. 1, exp. 095/15, Ciudad de México, 25 de enero de 1923, f. 62; Junta de Beneficencia Privada.
Memoria, 1934, p. 205.

%8 junta de Beneficencia Privada. Memoria, 1934, p. 206.

%7 orenzo, 2015, p. 346.

%8 AJAP, Copia simple de la escritura de protocolizacién. Estatutos. Testamento de la fundacién del asilo
“Matias Romero™, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de México, 26 de marzo de 1900, f. 49

%9 AJAP, Copia simple de la escritura de protocolizacién. Estatutos. Testamento de la fundacion del asilo
“Matias Romero”, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de México, 26 de marzo de 1900, f. 49. La obra de
beneficencia que Matias Romero ide6 y que su hermana cristaliz6 ha asistido a miles de personas
(actualmente sigue en funcionamiento). El 19 de diciembre de 1915 a las cuatro de la mafiana en la casa 179
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estatutos del asilo contemplaron que las personas permanecerian en él durante el resto de

sus dias siempre y cuando se acataran al reglamento interno del asilo.>®

Las ancianas que quisieran ser asiladas en la Casa Betti también debieron observar
una serie de indicaciones: la persona interesada tenia que tramitar su ingreso a la
administracion, asi como redactar una solicitud en donde afiadiera el nombre de otra
persona que se hiciera cargo de la asilada en caso de que esta fuera separada de la
institucién, ser valorada por el médico para constatar que no tuviera enfermedades

contagiosas y por ultimo, debia sujetarse al reglamento interno del asilo.

Los requisitos para el ingreso en los establecimientos permiten observar algunas
coincidencias. El criterio de edad para ingresar en ellos no estuvo unificado, pero un hecho
fue que una persona mayor de 50 afios era considerada como inquilina. Respecto de la
palabra anciano, esta estd vinculada, en caso del Matias Romero, con una clase social
media o alta puesto que quienes recomendarian el ingreso del asilado serian “personas de
notorio buen nombre”. Esto estuvo estrechamente vinculado con el hecho de “tener buenas
costumbres”, elemento de lo que se cerciorarian los médicos de los establecimientos.

Los asilos obtuvieron lo que las fuentes reportaron como su personalidad juridica
mediante decretos presidenciales al inicio de la primera década del siglo XX, es decir,

durante la Gltima etapa del Porfiriato. El 23 de agosto de 1904 la obtuvo la Casa Betti,**

de la décima calle de Sor Juana Inés de la Cruz, fallecié Luz Romero “verdadera fundadora” del asilo a la
edad de 75 afios de una pulmonia sobreaguda.

%0 Sin embargo, el articulo 30 establecié que después del fallecimiento de la sefiora Luz Romero de Garcfa, el
director (o directora, pues a ese respecto los estatutos no negaron la posibilidad a las mujeres de ocupar esta
posicion) podria expulsar a cualquier asilado que por su conducta se hiciera acreedor a esta pena.

1 AJAP, Asilo Casa Betti, leg. 1, exp. 095/11, 3 de agosto de 1914 (copia sacada del Diario Oficial del 29
de diciembre de 1904), ff. 5-8.
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mientras que el 28 de diciembre de 1904 la recibieron el Asilo Particular de Mendigos®®y
el asilo Matias Romero.**

Para finalizar, en este capitulo mostré, gracias a los documentacion del Hospicio de
Pobres, las distintas estrategias que emplearon algunos viejos para mantener ciertos
privilegios en relacion con el resto de la poblacion asilada. Al no existir esta informacion
para los asilos privados, no es posible determinar las experiencias de los ancianos al interior
de aquellos establecimientos. Sin embargo, y aunque ambos reglamentos presentan
similitudes para recibir a los ancianos solicitantes, afirmo que no fue sino hasta la aparicion
de la Beneficencia Privada que un sector de la poblacion envejecida de la capital tuvo una

atencion especializada.

%2 AJAP, Copia del Diario Oficial, leg. 1, exp. 095/15, Ciudad de México, 3 de agosto de 1904, . 51; Junta
de Beneficencia Privada. Memoria, 1934, p. 161. En 1923 Francisco Mancilla envié una iniciativa a la Junta
de Beneficencia Privada para cambiar la denominacion de la institucién por el de “Asilo Francisco Diaz de
Ledn”. El argumento era que “la palabra mendigo ha sido conceptuada como denigrante y calificada como
humillante, habiéndose tratado con tal vocablo de denigrar a nuestros semejantes”. De tal modo, el 4 de abril
de aquél afo, la Junta de Beneficencia Privada aprob6 el cambio de denominacion solicitada por “el nico
fundador superviviente”, Sr. Emilio Mavers y por la junta de aquella institucion.

%3 AJAP, Copia sacada del Diario Oficial del 28 de diciembre de 1904, leg. 1, exp. 099/26, Ciudad de
México, 3 de agosto de 1914, f. 109; Junta de Beneficencia Privada, Memoria, 1934, p. 431.
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Capitulo IV. Entre el honor y el pavor: una ojeada a la prensa periddica

1. Introduccién

“Tiene cien afios y estd muy fuerte todavia”, fue el encabezado de una nota de El Imparcial
que sintetizo la vida de José Bernal, “un viejecito entrecano, de voz firme y de andar
seguro”. Oriundo de Alamos, Sonora y dedicado ain a vender billetes de loteria, el anciano
relatd que fue soldado en tiempos de Antonio Ldpez de Santa Anna y dijo recordar “con
gran riqueza de detalles las épocas de los emperadores Iturbide y Maximiliano”.

Lleg6 a la Ciudad de México ayudado por un comerciante amigo suyo, Antonio
Canales, quien iba expresamente a escuchar a la cantante soprano Angela Peralta. Bernal se
sintid tan comodo en la capital que decidié permanecer ahi trabajando como mesero en los
cafés El infinito en donde asegurd haber conocido a Guillermo Prieto, Ignacio Ramirez e
Ignacio Altamirano: “yo mismo les preparaba fosforitos y me quedaba lelo escuchando las
bromas que gastaban entre si”. José expuso que una de las razones por las cuales logrd
cumplir tan avanzada edad fue que nunca habia bebido alcohol, que en los cien afios de su
vida no sabia lo que era fumar un cigarro y que aunque cada dia se sentia mas débil “no
pierde las esperanzas de ver las proximas fiestas del centenario”. El reportero que
caracteriz6 al “simpatico viejecito [...] libro viviente de nuestra moderna historia patria”
subray6 que con cuarenta o cincuenta centavos diarios, producto de su venta de billetes de
loteria “sigue trabajando y ganando por si el propio pan de su existencia en espera del

Gltimo y cruel invierno: el de la tumba”.***

%% E| Imparcial, “Tiene 100 afios y esta muy fuerte todavia”, 26 de diciembre de 1909, p. 9. Este tipo de notas
que hizo alusion a personas muy longevas parece que causé cierta popularidad tanto en la prensa escrita como
en una parte de la literatura médica. Por ejemplo, el médico Helan Jaworski quien durante més de veinte afios
ejercié la medicina en Paris y que durante la década de 1920 comenzd a estudiar el envejecimiento humano,
en su texto Para rejuvenecer, dedic6 parte del primer capitulo de su libro a citar varios casos de centenarios.
De ellos destaca el caso de dos ancianas balgaras de quienes “hablaron los periddicos” en 1910. El médico
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En este capitulo me concentraré en las formas en que se construyd la idea de
anciano y de la vejez desde la prensa. Dicha construccién presentd carices distintos
dependiendo del tipo de prensa de la que se tratd, en otras palabras, no fue lo mismo
abordar el tema desde una amplia tribuna que hacerlo en un espacio mas reducido. De igual
forma, me interesa mostrar que este grupo etario comenz6 a ser considerado como un
mercado potencial para adquirir una serie de productos y remedios que buscaron combatir
el envejecimiento.*®

Estos matices los encontré en distintas publicaciones que fueron leidas por los
capitalinos como El Imparcial, El Faro, ElI Album de la mujer, El Tiempo llustrado, La Voz
de México, EI Municipio Libre; asi como por un pablico con intereses mas definidos que
consultaron publicaciones médicas como La Medicina Cientifica,**® la Gaceta Médica de

México®®’y La Escuela de Medicina,**®y La Farmacia. El criterio de seleccién para

emplear estas fuentes obedecid a que en estas publicaciones encontré la mayor cantidad de

asegurd que una de ellas, la sefiora de Durkivitz, “habia pasado ya de los ciento veinticinco afios” mientras
que la segunda, Bava Zasyka, “tenia ciento veinticinco afios en 1910”. Segun él, la existencia de este tipo de
casos en la prensa demostraba que “la longevidad no es una excepcién como lo era antafio”. Jaworski, 1929,
.11,
?65 Para este capitulo fue importante la consulta del Portal Digital de la Hemeroteca Nacional (PDHN). El sitio
me permitié realizar una blsqueda por palabras clave (viejo, vejez, envejecimiento, senil, decrepitud,
decrépito, entre otras) para después recopilar dichas fuentes tanto en la Hemeroteca Nacional (HN) como en
la Biblioteca Lerdo de Tejada (BLT).
%6 | a Medicina Cientifica fue fundada en 1888 con el objetivo de “difundir en el medio médico los
conocimientos cientificos o experimentales que deben servir de base a una terapéutica nacional y de combatir
y minar por su base las rutinas y précticas empiricas [...] provocando y sosteniendo con adversarios
inteligentes discusiones animadas para mostrar la justicia que en su causa le asiste y las ventajas indiscutibles
del método que pregona”. Asimismo, pretendia “ser juez inflexible e imparcial en los actos, a menudo
injustificados, de la préactica médica tradicional”. La Medicina Cientifica, 1 de enero de 1893.
%7 _a Gaceta Médica de México fue el 6rgano de la Academia Nacional de Medicina y su primer niimero
apareci6 el 15 de septiembre de 1865 bajo la direccion del doctor Miguel Francisco Jiménez. De acuerdo con
sus estatutos, la Academia era “una corporacién cientifica consagrada al estudio y a la investigacién en el
campo de la medicina. Como 6rgano consultivo que es del gobierno de la Nacién, se ocupa ademéas de
resolver las consultas que este le haga sobre asuntos que son de su competencia. Realiza, por ultimo,
actividades médico sociales en beneficio de la comunidad”. Fernandez, 1959, p. 9.
%8 |_a publicacién fue fundada en 1879. Se sostuvo que el periédico “es verdaderamente Gtil y que en él
encuentra el médico una extensa enciclopedia que le ahorra estar consultando numerosos periodicos”. La
Escuela de Medicina, 15 de octubre de 1892,
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alusiones a la vejez (ya fueran en forma de estereotipos, notas impactantes, o en publicidad
sobre algunos remedios y medicinas que aseguraban combatir sus efectos), ademas de su
preferencia entre el publico lector de la Ciudad de México.
Con esto busco comprobar tres hipétesis que continden enriqueciendo la idea de ver
a los ancianos como actores sociales durante el Porfiriato. En primer lugar sostengo que la
prensa contribuyd a ampliar el panorama hasta incluir a los ancianos, individuos en quienes
escasamente se reflexion6 en &mbitos como el politico, econémico, cultural y religioso.
Como consecuencia del auge industrial y mercantil, mostraré que los viejos comenzaron a
ser vistos como un sector potencial de consumo hacia el cual podria enfocarse la promocion
y la venta de algunos productos para combatir (e incluso eliminar) los efectos del
envejecimiento. Por ultimo, sefialaré que a la par del discurso médico, surgié un discurso
pseudo cientifico que intenté combatir el envejecimiento empleando de dichas mercancias.
Una nota de El Imparcial sostenia que la vejez era similar a una maquina que al

correr de los afios “se va desgastando y llega el dia en que empieza a funcionar
imperfectamente”. Segun el texto, la vida se dividia en cinco periodos: infancia,
adolescencia, juventud, virilidad, ancianidad y decrepitud; el “declive de la vida”
comenzaba entre los cuarenta y los sesenta afios en el varén y doce afios antes en la mujer.
La nota sostenia que de todos los periodos de la vida “la vejez es la mas penosa y triste” por
las siguientes razones:

...las facultades afectivas se entibian, el egoismo se desarrolla,

las funciones de nutricion languidecen, las de la respiraciéon y

circulacién son menos activas, los huesos se endurecen y los

musculos se atrofian. En esa edad se debe huir muy
especialmente de los placeres de la mesa y de los del amor.>*®

%9 E| Imparcial. Diario ilustrado de la mafiana, 28 de noviembre de 1897.
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Aungue escasas, las notas relacionadas con la poblacién de provecta edad
aparecieron con cierta frecuencia en los diarios capitalinos. En los siguientes apartados
mostraré una serie de aspectos en los que me parece se podrian clasificar las noticias que

dieron cuenta sobre esta inquietud.

2. Laexcepcionalidad de la longevidad

La vejez por si misma no representd una noticia que les llamara la atencion publicar
a los redactores de los periédicos. Tener 50, 60 o incluso 70 afios de edad parecid ser
comun o simplemente irrelevante (no obstante que la esperanza de vida durante el periodo
no superaba las tres décadas), a menos que se relacionaran con ciertas acciones o
actividades que fueron consideradas excepcionales.

Fue el caso de una breve nota que aparecié en el diario El Imparcial, que aludio al
matrimonio de una pareja en San Fernando, California, pequefia poblacion de mayoria
mexicana. Lo excepcional fue la edad de los conyuges, él contaba “con la friolera de 115
afios” mientras que ella, Dofia Maria “de caracter alegre bullicioso y [quien] no podia
ocultar el gozo que le causaba contraer matrimonio” tenia 98 afios. El texto fue
acompariado con la imagen de dos ancianos, ambos encorvados, vistiendo ropa sencilla y
cémoda, él apoyado en un bastén y ella tomando el brazo de su cényuge.>”

El mismo periddico publico una serie de notas sintéticas relacionadas con
fallecimientos o tragedias. Asi se informaba a los lectores sobre la muerte de las tres
personas mas ancianas de Morelia, Michoacan: Juan Antonio Milanés, de 93 afios, Ignacia
Castro de 95 afios y Simén Alvarez de 102 afios;*"* acerca del hallazgo del cadéaver de un

viejo que sufria ataques de epilepsia y que por esa razdn cay0 a una zanja de agua

¥ E| Imparcial, 7 de junio de 1897.
"L E| Imparcial, 28 de septiembre de 1897.
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“pereciendo ahogado”;*? de un par de ancianas que fueron atropelladas mientras
caminaban por las calles de la Ciudad de México:*"* o sobre la aparicién del cadaver del
“honrado anciano Julian Galvan” que fue mutilado por los perros.*"

Por supuesto que esta perspectiva de la vejez no fue la Unica que aparecié en la
prensa de la época. Otras publicaciones intentaron profundizar en el tema aunque no
lograron desligarse de los estereotipos negativos histéricamente vinculados a aquella etapa

del ciclo vital.

3. Estereotipos de la vejez en la prensa

De manera similar a la literatura, dentro de las publicaciones periddicas se
encuentran una serie de estereotipos sobre la vejez, mismos que dividiré en positivos y en
negativos. Los primeros se caracterizaron por mostrar a las personas viejas como aquellos
seres humanos cuya bondad, sensibilidad y paciencia fueron proporcionales a su avanzada
edad. Este estereotipo se relaciond especialmente con la mujer, y como lo subraya Julieta

Ortiz, la mayoria “se refieren a la imagen tierna de la abuelita”. *"°

Los abuelos

Una imagen muy socorrida para representar a los ancianos fue la que aludié a los
abuelos. En las imagenes que he localizado las mujeres no aparecen junto a su pareja, Sino
que se muestran rodeadas de sus nietos como si con eso se intentara reforzar el papel que la

mujer anciana tenia que desempefiar en la sociedad porfiriana. El estereotipo de los abuelos

2 E| Imparcial, 20 de octubre de 1897.

¥ E| Imparcial, 7 de noviembre de 1897; 1 de diciembre de 1897.

¥ E| Imparcial, diario ilustrado de la mafiana, 7 de noviembre de 1897.

%75 Ortiz, 2006, p. 124. En El Album de la Mujer aparecié publicada una carta en donde se sostenia que “para
estudiar a la mujer en lo que vale, es preciso estudiarla en sus distintas fases”: la infancia, la adolescencia y el
momento hasta que la mujer se convierte en esposa. La discusion sobre la mujer vieja se encuentra ausente. El
Album de la Mujer, 16 de enero de 1887, p. 18.
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fue empleado como recordatorio de que la vejez plena y apacible solo seria alcanzada en la
medida que ellos procrearan un par de generaciones mas.

De acuerdo con Cyntia Montero, el rol fundamental de la anciana estuvo vinculado
con el hecho de seguir formando parte de una familia pues quien no lo conseguia “quedaba
marginado y ridiculizado”.*”® Ese camino serfa més sencillo de andar si lo hacia como una
abuela.

Entre las paginas de El Faro se encuentra un texto intitulado “Los extremos se
tocan”, mismo que centro su atencion en el vinculo existente entre una abuela y su nieta. La
narrativa destacé la ayuda que la “abuelita” presta a la nifia en cuanto a la costura de un
abrigo que esta le regalaria a su hermano menor y la manera en la que la anciana
“calandose las antiparras para reforzar su facultad visual debilitada por sus muchos
inviernos y con una curiosidad verdaderamente infantil” la asesora en la actividad.

La nota enfatiz6 que la abuela “no da albergue en su corazén para sus nietos a otros
sentimientos que los que entrafia el mas indulgente, el mas intenso y abnegado amor”. La
impresion es que el énfasis del texto estuvo puesto en la capacidad de algunas ancianas de
influir en la instruccién de los nifios mas pequefios puesto que se aludié a que la pedagogia
de entonces sostenia que el sistema de ensefianza objetiva es el mas conveniente para la
infancia y mas cuando “cuando esta la da una querida abuelita sus resultados por fuerza
tienen que ser inmejorables [ya que] ella es toda ternura, toda abnegacion™."”’

La abuela de cabello blanco, usando gafas, sentada en una silla y rodeada del amor
de sus nietos es la representacién mas frecuentemente asociada con la vejez femenina.

Iméagenes de ese estilo aparecieron con alguna frecuencia en algunas publicaciones como en

%7® Montero, 2008, p. 312.
7" E| Faro, Ciudad de México, 1 de julio de 1886, tomo II, p. 98.
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la revista EI Album de la Mujer, en donde aparece una mujer con las caracteristicas
anteriores “a quien ya la nieve de los afios apag6 el fuego de la vanidad” observando un
retrato que fue dibujado por su nieto.>"®

En ese mismo orden de ideas, la abnegacion y la dulzura no s6lo fueron reflejadas
en la figura de la abuela sino también en el de la anciana madre. Otro texto publicado en El
Abogado Cristiano Ilustrado hizo referencia al sacrificio que una madre es capaz de hacer
por sus hijos. “Las manos de mi madre” narro la breve reflexion de un hombre adulto sobre
los esfuerzos incansables que ella ha realizado por él, mismos que se reflejan en “sus manos
viejas y arrugadas [...] que no descansaron mientras las mias sélo de los juegos infantiles
se ocupaban”. También mostré su preocupacion por aquél “triste dia que ya arroja sus
sombras sobre mi espiritu™ (el fallecimiento de su madre) pero lo consol6 la seguridad de
que en el mas alla, “alli donde los ancianos se rejuvenecen” volvera a estar en contacto con
la autora de sus dias.®"

Hasta el momento, el estereotipo de la abuela me parece que fue el que mas aparecio
tanto en las revistas como en los periddicos. Elementos positivos como el carifio, la bondad
y la paciencia se combinaron con la sobriedad que dan los afos, herramienta perfecta para
convertirse en la guia de los nietos.

El vinculo entre la vejez y la nifiez masculina aparecié representado en una imagen
que publico El Album de la Mujer. En ella se mostré a un nifio leyéndole el periddico a su
abuelo. El “caracter doblemente paternal” de este dltimo lo hizo aceptar complacido la

compafiia del nieto al tiempo que, sentado en una silla, se llevaba una mano cerca del oido

8 E| Album de la Mujer, 6 de febrero de 1887.
%7 E| Abogado Cristiano Ilustrado, Ciudad de México, 15 de julio de 1886, p. 1.
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para poder escucharlo mejor.®° En esta representacion es clara la asociacion de la vejez
con la idea de la pérdida de capacidades fisioldgicas. Resulta sugerente que la pérdida de
las funciones bioldgicas se encuentre diferenciada: la visual para la abuela y la auditiva en
el caso del abuelo.

En otro grabado, y aungue no se especifica la relacién entre el nifio y el vigjo,
aparecen ambos tocando sus instrumentos de cuerda (uno el violin y el otro el violonchelo).
La descripcion que se hizo de la ilustracién y que resaltaba el gusto por el arte musical,

resaltaba “ese admirable consorcio entre la adolescencia y la decrepitud”.*®

La esposa

De acuerdo con la ideologia de la época, la principal funcion social y bioldgica de
una mujer era casarse y procrear hijos. Esto se entendia que debia hacerse en la juventud,
de lo contrario podria ser considerada como una vieja por no cumplir con el modelo
asignado a las mujeres, al mismo tiempo que fisicamente se perdia la lozania.*®? En El
Album de la Mujer, revista dirigida por Concepcion Gimeno de Flaquer, aparecid
promocionado un texto escrito por ella misma, La mujer juzgada por una mujer. Vale la
pena mencionar que entre los capitulos que conformaron aquella obra no existido uno
dedicado a la mujer anciana,®® sélo ubiqué una alusién a la vejez en el intitulado “Esposa y
madre”. Alli la autora refirié que “para la buena esposa no existe la vejez” puesto que la

mujer de conducta irreprochable recibe al final su merecido premio: “es alegre su vejez

%80 E| Album de la Mujer, 27 de marzo de 1887, p. 100.

%81 E| Album de la Mujer, 26 de junio de 1887, p. 201.

%82 Montero, 2008, p. 298. Por lo tanto, la menopausia se puede considerar un elemento para definir a la
anciana de acuerdo con su ciclo de vida.

%83 E| indice de la obra contiene los siguientes capitulos: La nifia, la adolescente, esposa y madre, la mujer y el
Album, la mujer estudiosa, la mujer ama la gloria, una espafiola ilustre, la mujer vanidosa, la mujer coqueta,
Isabel de Segura y Agustina de Aragén, las mujeres dieron impulso al renacimiento literario, la mujer en la
antigiedad y en nuestros dias, una poetisa célebre y una flor, la mujer ideal, y heroinas catalanas.
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porque inspira respeto, [ella es] el epilogo de una existencia sin mancha, de una juventud
casta y pura”.®®
Al afirmar que no existe la vejez para la buena conyuge, Gimeno de Flaguer mostro6
que también en ella actuaron los estereotipos negativos (e incluso sus propios prejuicios)
sobre dicha etapa, mismos que estuvieron asociados con la desconsideracion e indecencia,
producto de haber llevado una juventud poco virtuosa.
Las alusiones hacia las mujeres ancianas dentro de las paginas de EI Album de la
Mujer fueron francamente pocas, lo cual resulta sorprendente en una publicacion dedicada
al género femenino. Una de ellas se encuentra en la primera pagina del nimero aparecido el
5 de febrero de 1888. La revista mostro la imagen a los 77 afios de la poetisa espafiola
Maria Josefa Masanés, “hermosa y seductora personificacion del progreso femenino y de la
antigua fe cristiana”. Josefa Pujos del Collado escribié una resefia sobre ella. Segun el
articulo, Masanés comenzé a escribir cerca de los 22 afios, experimentd la maternidad al
adoptar a tres huérfanos y tuvo una fructifera carrera en las letras espafiolas. Pujos del
Collado recordaba las conversaciones que sostuvo con la poetisa asi como su bondadosa
sonrisa que nunca se borré de su rostro:
..ni aun al relatarme algunos de sus intimos pesares que
escuché con religioso respeto, pues aquella ancianidad solitaria
y resignada me oprimio el corazén. ; Acaso sea herencia fatal del
genio el infortunio?*®
Esta fue una de las excepciones en que la publicacion traté el tema de las mujeres

envejecidas tal vez por tratarse de una luminaria de las letras espafiolas que se encontraba

ya en el ocaso de su vida. Lo cierto es que la autora de la nota relaciond la ancianidad de la

%% Gimeno, 1882, p. 27.
%85 E| Album de la Mujer, 3 de febrero de 1888, p. 43.

154



poetisa con el aislamiento y soledad con la que vivi6 sus Gltimos afios, hecho que sin duda
colaboré a alimentar ese estereotipo en la mente de Pujos del Collado y en la de sus
lectores.

Las escasas representaciones de la vejez femenina llama la atencién en las
publicaciones de la época pero sobre todo en una revista del corte de EI Album de la Mujer.
Esto puede deberse a varios factores: la negacién de esa etapa de la vida, el énfasis en la
productividad (en la juventud), pero también en la aversion que pudo haber causado un

cuerpo femenino que envejece y con él los atributos de la sexualidad femenina.

4. Otra concepcion religiosa sobre los ancianos

Es bien sabida la influencia que la prensa catolica tuvo en la sociedad porfiriana. No
obstante ello no fue impedimento para que El Faro dedicara algunas paginas para tratar
cuestiones referentes a la Iglesia Presbiteriana.®® En este apartado destaco la idea que ésta
tuvo respecto al lugar que los ancianos debian tomar en la estructura eclesiastica.

Uno de los pilares en lo que se basaba la organizacion religiosa fueron las personas
de edad avanzada (la palabra presbiterio viene del latin presbyterium que quiere decir
“consejo de ancianos”). La publicacion destaco que uno de los principios establecidos en el
gobierno eclesiastico de la Iglesia Presbiteriana era que “todos los creyentes se hagan
representar en los consistorios por medio de ancianos escogidos entre ellos mismos”.
Ademas debian ser “personas llenas del Espiritu Santo y de buena experiencia, en quienes
por motivos de su edad [...] y su vida cristiana todos tengan confianza”; es decir, se

reconocia en ellos a una autoridad cuyo liderazgo era importante ademas de que, al ser

%86 A diferencia de la organizacion de la Iglesia catdlica, en la presbiteriana todos sus ministros tienen la
misma ordenacion, disfrutan idénticos derechos, igual autoridad (todos son presbiteros u obispos por lo que
no hay arzobispos, cardenales ni papa), su voto es igualitario en los consejos eclesiasticos y todos gozan el
derecho de administrar los sacramentos, de asistir a los consistorios eclesiasticos, de tomar parte en la
formacion de las leyes de la Iglesia y en pronunciar las sentencias derivadas de las mismas.
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elegidos por los miembros de la comunidad “se evita la tirania de un clero que pretenda
ejercer todo el poder eclesiastico”.

La Iglesia presbiteriana estuvo conformada por cuatro tribunales: el Consistorio, el
Presbiterio, el Sinodo y la Asamblea General. Todos ellos estuvieron integrados por
ministros y por ancianos, esto es, tanto por elementos clericales como seculares, de tal
suerte que cada congregacion “regularmente organizada tiene su consistorio compuesto del
pastor y de uno, dos tres 0 mas ancianos segun lo exijan las circunstancias”.

El objetivo de la nota no fue resaltar el papel de los ancianos dentro de la estructura
eclesiastica, sino de mostrar que la Iglesia Presbiteriana “es en su forma esencial una
republica” dado que sus integrantes eran plenamente capaces de elegir a sus representantes
y por medio de ellos tener voz y voto en todos los asuntos de la Iglesia.*®’

Afos después, la misma publicacién sefialé las actividades que los ancianos
deberian desempefiar en su comunidad: visitar a los enfermos, hablar y orar con los
miembros, conservar la pureza de la Iglesia, ejercitar la disciplina, tener voz y voto en todos
los asuntos de la Iglesia, ayudar a recibir a los miembros, cuidar el pulpito para que ningun
hereje predique, representar al pueblo en las cortes eclesiasticas y defender siempre los
derechos del laico contra las abrogaciones del clero. En cuanto al nimero de ancianos que
formaron parte del consistorio o corte de la Iglesia, éste debia estar conformado por “dos,
tres, diez, quince o mas, segun la cantidad de trabajo y el nimero de personas dignas y
enteramente a prop6sito para tal cargo”.*®®

Con los anteriores testimonios es claro que para la Iglesia Presbiteriana la

concepcion del anciano estuvo mas vinculada con el poder y la participacién que con la

%87 E| Faro, Ciudad de México, 1 de julio de 1886, tomo II, p. 98.
%88 E| Faro, Ciudad de México, 1 de enero de 1890, p. 4.
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caridad y la exclusién. Estas ideas contrastan con el pensamiento cristiano que mantuvo al
margen a la mayoria de los viejos. Asimismo, otra caracteristica que marcd una distancia
con la vision hegemédnica fue la idea del trabajo en la vejez, labor que debia ser
proporcional a la edad de la persona.

En las anteriores cuartillas he mostrado que si bien los ancianos y la discusién sobre
ellos, estuvieron presentes en algunas publicaciones, su presencia adn fue marginal. En las
paginas consecutivas presentaré los inicios de una preocupacion mas centrada en la
comprension del envejecimiento humano que se bifurcaria en dos campos: la publicidad
que buscé mostrar una serie de innovadores productos para las personas envejecidas, y la
aparicion de una reflexion médica sobre el anciano como individuo, la vejez como etapa y

el envejecimiento como proceso biolégico.

5. La publicidad en la prensa periddica

En la segunda mitad del siglo XIX fue notorio el crecimiento de la prensa periddica.
Uno de los factores asociados con aquella expansion fue el sélido vinculo con la publicidad
que se tradujo en la constante inversion de maquinaria, en el aumento de los tirajes y en el
consecuente incremento de anuncios publicitarios.**® Como Ana Andrada sefiala, la
publicidad “promueve cambios de actitud, refuerza comportamientos de los consumidores y
crea imagen de productos y servicios”.3®

El consumo esta vinculado a los dividendos, por tanto, para definir el tipo de
consumidor no se puede prescindir de la capacidad de sus ingresos. Como fenémeno

principalmente urbano, el consumo fue dirigido a los sectores acomodados de la sociedad

los que una vez convencidos mediante la publicidad, buscaron conseguir una serie de

%89 Equizabal, 1998, p. 179.
%0 Andrada, 2000, p. 21.
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productos que marcaran una diferencia material con el resto de la poblacion. Esta idea que
Julieta Ortiz ha denominado “ideologia consumista”, asoci6 “el consumo de valores con la
modernidad, el progreso y el estatus”.**! Este pensamiento enfocado hacia el consumo se
nutri6 de las presiones que ejercieron los anunciantes sobre los editores para que la
mencion al producto fuera mas vistosa “rompiendo la unidad de la columna, utilizando
nuevos tipos de letra e introduciendo ilustraciones”.3%

Los grupos de la poblacion a los que fue dirigida la publicidad dentro de periédicos
y revistas fueron esencialmente dos: el publico adulto que fue quien ejercid el poder
econémico y fue capaz de tomar decisiones respecto de sus compras, y el infantil, al que
llegarian despertando ciertas necesidades relacionadas con la diversion, el vestido o la
educacion. Sin embargo, en este capitulo sostengo que existio otro sector potencialmente
consumidor que estuvo representado por los viejos y que se relacion6 con el ambito de la
salud, pero sobre todo con el pavor de perder la lozania y vitalidad que llega de la mano de
la vejez.

La publicidad enfocada en los ancianos elabor6 y difundié mensajes cuyo objetivo
era persuadir a las personas envejecidas o a sus familias, de adquirir productos que
aseguraban la transformacion de su apariencia 0 de su organismo para combatir al
envejecimiento y asi permanecer en sincronia con el joven y productivo México porfiriano.

De manera simultanea a la difusion de productos y servicios que buscaron efectuar

una profunda revolucién higiénica,** en las paginas de distintas publicaciones periédicas,

1 Ortiz, 2006, p. 119.

%2 Equizabal, 1998, p. 180.

%98 Agostoni, 2011, p. 565. Una de las medidas que se comenzaron a popularizar fue la de acudir a los bafios
publicos. Uno de aquellos lugares se fund6 en 1907 con el nombre de Instituto Hygeia. Dedicado “a conciliar
la belleza femenina con la higiene”, entre otros servicios que ofrecié se encontraron el lavado de cabello, el
arreglo de manos y pies asi como servicios de masaje “para la mujer que deseara contrarrestar las huellas del
tiempo y los estragos de la edad”. Agostoni, 2011, p. 581.
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se anunciaron medicinas, tonicos y remedios destinados a la poblacion en general. Aquellos
anuncios aparecieron cada vez con mayor frecuencia en revistas ilustradas y en periddicos.
La proliferacion de estos remedios fue enfatizada por el doctor Leopoldo Rio de la Loza al
afirmar que “no pasa un dia sin que tengamos algin anuncio de alguna substancia nueva
recomendadas en ocasiones por médicos, por sus inventores o incluso, por sus
fabricantes”.>%

De acuerdo con Claudia Agostoni, esto representd una gran preocupacion dentro del
gremio médico por un par de razones: por un lado, porque los negocios que se dedicaron a
la venta de aquellos productos requerian la presencia de un farmacéutico titulado (requisito
legal que generalmente no se cumplia), por el otro, debido a la presencia de numerosos
charlatanes, es decir, individuos que afirmaron ser egresados de la carrera de medicina pero
que en realidad no lo eran.3®

Ortiz sefiala que en los anuncios de las publicaciones porfirianas “es evidente la
intencion de presentar la composicién de una manera atractiva, novedosa y audaz”. Para
ello se apoyaron en la tipografia y en el formato, elementos que desempefiaron un papel
fundamental en la visibilizacién de la mercancia.*® Los productos fueron promocionados
como novedosos resultados de la ciencia, ademas se sostenia que estaban respaldados por
médicos de reconocida fama y que incluso fueron administrados con éxito en personas
internadas en nosocomios extranjeros. En los anuncios resultaba claro para qué grupo de la
poblacion fueron destinados los remedios: los “ancianos debiles”.

Aceptar que la persona envejece, pierde sus fuerzas o ve disminuida sus capacidades

fisioldgicas es un proceso complejo. De acuerdo con el soci6logo aleman, Norbert Elias,

% Gaceta Médica de México, 15 de mayo de 1899, p. 239.
% Agostoni, 2011, p. 586.
%% Ortiz, 1998, p. 425
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“de una manera consciente o inconsciente la gente se resiste por todos los medios a la idea
de su propia vejez”.**" Durante el Porfiriato algunas empresas comenzaron a mirar en esta
resistencia un mercado potencial para promocionar sus productos que prometian combatir
el envejecimiento o al menos disminuir sus efectos, funddndose asi los cimientos de un
nuevo modelo cultural “que sobrevalora la estética del cuerpo fisico y promueve una
actitud negativa hacia el hecho de envejecer”.>® Las siguientes lineas estan dedicadas a

mostrar la aparicion de una variedad de mercancias para disimular el envejecimiento.

6. Gastar pesos para ganar afos. Cosméticos y medicamentos para disfrazar la vejez

Severo Catalina (1832-1871)** afirmé en una nota de un diario capitalino que la
edad se reflejaba en un par de elementos: en los afios y en los atractivos. En este sentido,
realizé una clara distincion entre el envejecimiento del hombre y de la mujer, pues sostuvo
que en ella la pérdida de los atractivos “influye de una manera casi siempre decisiva”
puesto que la edad de una mujer “es la que se revela en su semblante”. Siguiendo esta
I6gica, Catalina asegurd que “la edad no la constituyen los afios que han corrido, sino las
huellas que han impreso” por lo que la vejez “es el infierno de las mujeres que no son mas
que bellas”.*®

Estos prejuicios y estereotipos fueron aprovechados por una naciente industria que
supo ver en la Gltima etapa de la vida una gran oportunidad para promocionar productos

cosméticos que buscaron disimular los efectos del envejecimiento al tiempo que

promocionaron la idea de una juventud que se debia de prolongar. Al momento de

*7 Elias, 1989, p. 87.

%% |_amoglia, 2007, p. 33.

%9 E| politico y escritor espafiol Severo Catalina (1832-1871) fue el autor de La mujer en las diversas
relaciones de la familia y de la sociedad. La nota que aparecié en La familia probablemente sea un extracto
de dicho libro.

%00 a Familia, “La edad”, 16 de marzo de 1884, pp. 2-3.

160



“maquillar” la vejez, los cosméticos fueron empleados por ambos sexos para intentar imitar
“la hermosura natural proporcionada por la juventud y lograr asf una ficticia belleza”.***

Tal fue el caso del “restaurador universal del cabello” Petrol, que fue anunciado
como un producto “para restablecer, vigorizar y hermosear el cabello” y cuya publicidad
afirmo “eliminar las canas y limpiar la cabeza.*®® Aunque en el texto del anuncio no se hizo
explicito si el producto estaba indicado para hombres, para mujeres o para ambos sexos, la
imagen con que se publicitd el producto mostr6 a una mujer de mediana edad
contemplando su reflejo en un espejo que sostenia con la mano derecha.

Otros productos cosméticos estuvieron dirigidos exclusivamente para el auditorio
masculino. La publicidad de la Juvenia destacaba que su uso devolveria “al pelo blanco o a
las barbas grises su color natural”,*®® mientras que el restaurador de cabello La criolla*®y
el Agua Salles provocaban un efecto similar al restaurar en una blanca cabellera y en una
barba de igual tonalidad “su color primitivo”.*®

Estos productos parecieron afirmar que la vejez en el cuerpo era reversible y que
existié la posibilidad de modificar el fisico que se le presentaria a una sociedad moderna
cuyos valores giraban alrededor de la belleza, la productividad y la juventud. Estas

practicas estéticas empleadas por hombres y mujeres tuvieron como objetivo un

“perfeccionamiento” que ocultara los signos visibles de un cuerpo que envejece. Para el

401 Montero, 2008, p. 308.

%021 a Escuela de Medicina, 15 de octubre de 1890.

“%3 E| Tiempo lustrado, 3 de marzo de 1908, p. 293.

“%* E| Imparcial, diario ilustrado de la mafiana, 8 de octubre de 1897.

“%% E| Imparcial, diario ilustrado de la mafiana, 1 de diciembre de 1897. De acuerdo con los médicos, la
aparicion de las canas era el resultado de “una decoloracién del cabello provocada por la falta de hierro”.
Cientificamente se habia comprobado que éstas no eran necesariamente un signo de vejez puesto que podian
manifestarse a una edad més temprana como resultado “de la influencia de las afecciones morales sobre la
secrecién y decoloracién de los jugos pilosos”. El Correo de las sefioras, “La canicie y sus causas”, 24 de
febrero de 1889, pp. 617-619 citado en Montero, 2008, p. 301.
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caso de las mujeres, Cyntia Montero identifica el imaginario que se cred sobre ciertas
partes del cuerpo de una mujer vieja: el rostro, la cabellera, el talle y los pies.*®

En la publicacion religiosa, La Voz de México, localicé un par de productos: el
Elixir tonico anti-flemoso del Dr. Guillé y el llamado Rejuvenerador. En cuanto al primero,
fue recetado para combatir las enfermedades congestivas, fiebres epidémicas, disenterias,
célera y afecciones gotosas en general. Al no exigir una dieta severa, el producto podia
administrarse “con igual buen éxito a los nifios y a los ancianos sin temor de accidentes de
especie alguna”.**’ El segundo estuvo indicado para “todos los que padezcan debilidad en
sus funciones digestivas, los que sufran de debilidad”, es decir, para aquellos que resultaron
perjudicados debido elementos como los habitos imprudentes, la vejez 0 la amenaza de
impotencia”.*%®

Los vinos fueron otro tipo de ténicos vigorizantes que especificamente estuvieron
indicados para el sector provecto de la poblacion. La publicidad resalté que dado “su gusto
muy agradable” convenia de modo especial a los convalecientes, nifios débiles, mujeres
delicadas y “a los ancianos debilitados por la edad y las enfermedades”.*®® A diferencia de
otros productos para combatir el envejecimiento, los vinos fueron objeto de discusiones
cientificas.

En 1897 Ramon Diaz Lopez, estudiante de la Escuela Nacional de Medicina y del
Instituto Cientifico y Literario del Estado de México, defendié una tesis en la que estudio
los diversos “vinos medicinales” que se podian encontrar en el mercado farmacéutico

nacional. Citando a la Farmacopea Mexicana, Diaz los defini6 como *“soluciones

%% Montero, 2008, p. 299.

7| a Voz de México, 9 de mayo de 1884, p. 4.

“%8 | a Voz de México, 4 de octubre de 1884, p.4.

%99 a Voz de México, sabado 14 de septiembre de 1889.
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medicamentosas que se obtienen tratando por el vino sustancias medicinales”. El estudiante
de medicina enfatiz6 que los vinos no siempre se preparaban de la misma manera, ya fuera
porque algunos farmacéuticos empleaban férmulas anteriores o porque, por el contrario, las
innovaban.**°

Diaz Lopez criticO la escasa atencion que los profesores mexicanos ponian al
estudio de los vinos medicinales, motivo por el cual se veian obligados a consultar obras de
procedencia extranjera.*'* En su trabajo afirmé que los vinos “presentan al enfermo una
medicina agradable al paladar” y que era necesario que se trabajara sin cesar para
proponerle “medicamentos en la forma mejor aceptable [...] y procurar multiplicarlos mas
y mas cada dia”. El vino usado y prescrito por la Farmacopea mexicana fue el conocido
como jerez.**?El estudio de Diaz consisti6 en el analisis de siete tipos de vinos, sin
embargo, no aludié a la importancia de su consumo por los ancianos.**?

Los vinos y los tdnicos vigorizantes que vendieron la idea de dar fuerza y vitalidad
al organismo fueron promocionados en igual magnitud. Estos productos estuvieron
dirigidos a todos los sectores de la poblacion, entre quienes estuvieron incluidos los viejos.

La Pepsina Grimault tenia la propiedad de favorecer la digestion en el ser humano:
“la sustancia unida al acido lactico transforma en el estdbmago la carne en un liquido
asimilable que es la fuente de la formacién de la sangre.” EI anuncio mencioné que el elixir
curaba o evitaba malas digestiones, nauseas y las acedias, gastritis y gastralgias, calambres

de estomago, vémitos, diarrea, jaqueca, embarazos gastricos y las enfermedades del higado.

9 Diaz, 1897, pp. 11, 15.

“ Diaz, 1897, p. 16.

“2 Dfaz L6épez mostrd el modus faciendi de la elaboracién de los vinos medicinales: la fermentacion, las
tinturas alcohélicas y la maceracion. Los primeros dos métodos eran muy poco empleados, mientras que el
tercero fue el més recomendado. Todos los vinos medicinales debian prepararse en frio. Diaz, 1897, pp. 21-
23.

“3En la tesis de Diaz se analizaron los siguientes vinos: Diastasa, Papaina, Pepsina, Peptona y el vino de
Hidalgo y Carpio. Diaz, 1897, pp. 26-32.
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Por si fuera poco combatia los vomitos de las mujeres encintas y daba “fuerzas a los
ancianos y a los convalecientes”.*** Efecto similar tenfa el Jarabe y Vino de Quina
Ferruginoso de Grimault, puesto que la publicidad indicaba que daba fortaleza al cuerpo
enfermo, sosteniendo asf “a los ancianos, a las mujeres y a los nifios débiles”.*"

El consumo del Vino y elixir de coca de Bolivia estuvo dirigido “a las personas de
constitucion endeble, a las que se encuentran debilitadas por excesivos trabajos o por un
empobrecimiento general de la sangre”. Se recomendé para los tisicos, las jovenes palidas y
delicadas, las sefioras anémicas, y se sostuvo que eran “especiales para adelantar la
convalecencia, sostener las fuerzas de los ancianos y prolongar su existencia”.**® De
manera similar, otros productos tales como: los vinos de peptona de Chapoteaut, el de
Bellini, el de Baudon, las Gotas concentradas de Hierro Bravais y el Elixir alimenticio
Ducro, fueron indicados para la debilidad, la alimentacién de los nifios, de los diabéticos,
de los tisicos, de los convalecientes y de los ancianos.

En uno de los apartados de La Escuela de Medicina se encontré la “Seccion
terapéutica de la drogueria universal” en el que aparecieron descripciones mas detalladas
sobre los productos sefialados como benéficos para los distintos grupos etarios. Fue el caso
del Vino Defresne toni-nutritivo con peptona del que, aparte de explicar las proporciones de
sus componentes, se enfatizé que su consumo redundaria en la conservacion de la salud. El

vino se recomendé “lo mismo a la adolescencia que a la vejez més avanzada”.*'’

% a Libertad, Ciudad de México, 23 de julio de 1879, p. 4; El Centinela Espafiol, 29 de enero de 1880, p. 4;
El Siglo Diez y Nueve, 15 de marzo de 1880, p.4; La Voz de México, sdbado 2 de mayo de 1885, p. 4.

% E| Municipio Libre, sébado 24 de julio de 1886.

8 E| Siglo Diez y Nueve, Ciudad de México, 5 de junio de 1882, p. 4; EI Monitor Republicano, Ciudad de
México, 30 de julio de 1882, p. 4; La Voz de México, Ciudad de México, 15 de octubre de 1882, p. 4; El
Municipio Libre, 17 de agosto de 1886, p. 4.

“17|_a Escuela de Medicina, 1 de mayo de 1892, p. 613.
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Las Pildoras rosadas del Dr. Williams fueron indicadas para personas “debilitadas”.
La alusion a la debilidad no ofrece mucha informacion sobre el grupo etario al que estaba
dirigido el producto, sin embargo, gracias a los textos dentro de los anuncios podemos
inferir que también estuvieron dirigidos a los ancianos. En este caso, la publicidad
presentaba el testimonio del reverendo J. W. Chapin, ministro de la Iglesia Bautista en
Chatham, Illinois. De acuerdo con ella, a sus 72 afios tuvo una crisis de agotamiento por lo
que decidi6 tomar las pastillas en cuestion, lo que dio como resultado que “pasando de una
condicion de postracion casi absoluta” retomara de nuevo sus actividades. Fue tal el éxito
del producto que la esposa de Chapin, “una anciana de bondadoso semblante” también las
ingiri6 para aliviar su paralisis reumatica.*'®

Los anuncios de productos dirigidos especificamente para las ancianas fueron
escasos, mas bien se refirieron a la mujeres proximas a la edad critica, es decir, al momento
de la menopausia, asi como a las mujeres o esposas cansadas.**® De esta forma, la
Preparacion de Wampole que contenia “las propiedades reconstituyentes y nutritivas del
aceite de higado de bacalao” fue recomendada para mejorar el apetito, crear grasa,
enriquecer la sangre y curar “esas debilidades peculiares al sexo de las esposas cansadas”
ya que ademas brindaba “color a las caras palidas y robustece los pechos hundidos”.*?

Femenina fue un producto que se recomendaba a las jovenes puberes pero también a
“la mujer al entrar en el periodo critico de la vida”. La publicidad informaba que su
consumo evitaria que el cényuge perdiera el interés en una esposa nerviosa, malhumorada y

enfermiza “que lejos de ser una compariera en el hogar es una pesada carga” ya que se

“8 E| Imparcial, 6 de julio de 1897.

% Aunque los anuncios no definieron la edad que podria tener una persona “cansada” o “agotada”,
normalmente por los textos que los solian acompafiar se puede inferir que se refiere a alguien envejecido.

20 E| Imparcial, 4 de julio de 1897.

165



aseguraba que Femenina era “un infalible remedio para todas las irregularidades de la
mujer”.*?

Como hemos observado, el intento por disfrazar la vejez es un fenémeno historico
que fue apuntalado en cierta medida por los anuncios aparecidos en la prensa periodica.
Esta serie de productos para combatir el envejecimiento muestra que existio una resistencia
en la época a envejecer, situacion que fue aprovechada por una naciente industria que supo
lucrar con aquella ansiedad. De acuerdo con Norbert Elias, esta explotacion de los miedos y
temores ha sido una de las principales fuentes de poder al mismo tiempo que aquellas
fantasias “han constituido una base para el desarrollo y el mantenimiento de una gran
profusion de sistemas de dominacién".**? En este mismo orden de ideas, Michel Foucault
sefiald que el poder no se limita a reprimir e impedir formulaciones discursivas sino que
este “trabaja el cuerpo, penetra en el comportamiento, se mezcla con el deseo y con el
placer”.*#

En este mismo sentido, la soci6loga noruega Annick Prieur, destaca que solemos
considerar al cuerpo y a la apariencia fisica como si fueran fendmenos naturales aunque en
realidad, son construidos socialmente: “el peso es en parte el resultado de los recursos
economicos y los patrones de consumo, mientras que la estatura lo es de las condiciones de
vida durante la infancia”.***

Una analogia con el cuerpo envejecido permite relacionar la apariencia fisica con la

posicién de las personas en el espacio social; dicho de otro modo, la publicidad de los

productos “antienvejecimiento” estuvo dirigida a un sector de la poblacion que tuvo la

“2L E| Imparcial, 3 de octubre de 1897.
“22 Eljas, 1989, p. 47.

“2% Foucault, 1999, p. 284.

424 prieur, 2008, p. 181.
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capacidad econdémica para adquirirlos. El resto de los viejos que no pudieron disfrazar el
paso de los afios con los anteriores articulos, vieron reducidas sus opciones a seguir

envejeciendo 0 a comprar una serie de remedios con charlatanes o con curanderos.

7. Médicos vs charlataneria

El que los anteriores productos fueran presentados en la prensa como medicinas o
remedios, no quiere decir que en realidad lo hayan sido. Esto lo atestigu6 una nota anénima
aparecida en La Escuela de Medicina que evidencié a un “extranjero intruso, que se dice
médico y que no es otra cosa que un charlatan en grado magno”.** Si bien en el texto no
aparecio el nombre del individuo, se denuncié que este comercializd un medicamento que
decia curar casi medio centenar de enfermedades y dolores que iban desde la cefalea y el
insomnio hasta el cancer, el delirio y la sifilis. Por dicha razon, se exhorté a que los
periddicos “llamen la atenciéon del publico y sobre todo del vulgo para que no sean
estafados tan villanamente”. También se hizo un llamado al Consejo Superior de

Salubridad para que analizara aquel medicamento.*?®

%25 | a Escuela de Medicina, 30 de agosto de 1888, p. 352. El hecho de resaltar la nacionalidad extranjera de
estos charlatanes o estafadores puede ser explicado si recordamos que, hasta las primeras décadas del siglo
XIX, s6lo podia convertirse en médico un espafiol o criollo que hubiera probado su pureza de sangre y que
contara con una licencia médica que avalara el cabal cumplimiento de sus estudios. Al ser abolidas las castas,
probablemente la pureza de sangre fue sustituida por un sentimiento nacionalista que dio como consecuencia
que se tomara como requisito ser mexicano. Agostoni, 1999, p. 25. El galeno francés, Félix Reugnalt
compartié su experiencia dentro de las paginas de La Escuela de Medicina. Para él, el charlatan se trataba del
“médico de menor cuantia que promete la curacion absoluta de todas las enfermedades venéreas”. Denunciaba
que ellos trataban a sus pacientes “por correspondencia” reclamando una fuerte suma “antes de desarrollar el
método terapéutico”, y que se anunciaban en periddicos gratuitos en los que convencian a los incautos para
tener consultas a domicilio. Para localizarlos, “le basta al enfermo telegrafiar a las oficinas de los periédicos
pidiendo médico”. El precio de las visitas del galeno se calculaban “segln el tiempo que hay que pasar fuera
de Paris y el importe del billete en primera clase”. La Escuela de Medicina, 15 de octubre de 1899, p. 116-
119.

426 | a Escuela de Medicina, 30 de agosto de 1888, p. 352. Usurpar el titulo de médico, asi como comerciar y
prescribir esta clase de productos fue proscrito en el Codigo Penal promulgado en 1871. El articulo 425
sentenciaba que “el que cometa un fraude, explotando en su provecho las preocupaciones, la supersticion o la
ignorancia del pueblo por medio de una supuesta evocacion de espiritus o prometiendo descubrir tesoros o
hacer curaciones o explicar presagios o valiéndose de otros engafios semejantes, sufrird la pena de arresto
mayor y multa de segunda clase”. Por otro lado, el articulo 759 establecié que “el que sin titulo legal ejerza la
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El término charlatan fue empleado para caracterizar a cualquier persona que no
practicara la medicina. En esa clasificacion se encontraron los curanderos y los yerberos.*?’
En la Ciudad de México, estos individuos recorrieron las calles y plazas principales para
promocionar y administrar distintos remedios que no fueron avalados por la medicina
“verdadera”. De esta manera, las publicaciones médicas sancionaron “el afan de lucro y el
abuso del titulo de médico por parte de personas sin una formacién profesional”. *?
Francisco Flores recordaba que en 1870 se admiraba a un galeno extranjero que se hacia
llamar médico santo a quien personas de todas los grupos sociales se acercaban “a
consultarle como a un oréaculo” sobre sus enfermedades hasta que la autoridad lo encarcel6
por charlatan y estafador.*?°

Realizando una equivalencia con los productos vistos en el apartado anterior y que
estuvieron dirigidos a las personas debilitadas, a manera de hipotesis sostengo que los
remedios que comerciaron los curanderos y los yerberos también se relacionaron con la
devolucion del vigor perdido, ya fuera por alguna enfermedad o por la propia edad del
individuo.

En El Imparcial, una nota firmada por “Galeno el Menor” sostenia que si las

personas fallecian no era por la falta de médicos o medicinas, sino por el hecho de no

medicina, la obstetricia o la farmacia, sera castigado con un afio de prision y una multa de 100 a 1000 pesos”.
Veése Codigo Penal para el Distrito Federal, 1873.

%27 |_as medidas contra los curanderos fueron afiejas. EI 4 de febrero de 1842 una circular del Ministerio de
Justicia mandé “destinar al servicio militar a los curanderos, que sin ser médicos, ejercen en los pueblos la
medicina. Alvarez, 1960, p. 252. La queja contra los curanderos era que ellos mataban “el estimulo en los
jévenes estudiantes que ven en nuestras leyes la tolerancia del ejercicio ilegal de la medicina”. De tal suerte,
el gremio médico presioné a las autoridades para “dedicar todas sus energias a la proteccion de las ciencias
médicas”. La Farmacia, 15 de junio de 1898, p. 136. Para el farmacéutico mexicano Francisco Flores, los
yerberos y curanderos representaban “una gran plaga de individuos que ain hoy se ven explotando la
ignorancia de nuestro vulgo”. Flores, 1888, p. 254.

428 Agostoni, 1999, p. 22.

429 Flores, 1888, p. 256.
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consultar a los primeros, no administrarse los segundos y hacer caso de la Ilamada medicina
domeéstica asi como de los remedios que cada vez eran mas faciles de conseguir gracias a:
...los furgones de vinos depurativos y ténicos; las
carretadas de pildoras magicas; los emplastes milagrosos,
las aguas naturales o artificiales mayores y menores segln
se tomen en las estaciones balnearias o0 a domicilio y
embotelladas; los innimeros inventos de los especialistas
que tienen pelos, ojos, dientes, paladares, narices, brazos,
etc., seguin medida y por gruesas para cualquier mutilado y
por altimo, para que nada falte, ;no contamos hasta con un
San Pablo esotérico que cura a la usanza de los magicos,
astrélogos, videntes y otros galenos de la andante
prestidigitacion?*®

Es probable que la légica de la comunidad médica para establecer una frontera con
este tipo de comerciantes se caracterizara por el hecho de que el charlatan era incompetente
pues carecia de estudios académicos, lo que se traducia en una practica que podria causar
accidentes y constituir un crimen.**

Si bien es cierto que la mayoria de estos remedios y tdnicos no pudieron ser
considerados como medicamentos por los galenos y suscitaron candentes discusiones entre
las publicaciones médicas, su fabricacion, comercializacion y adquisicion por un grupo de
la sociedad “manifiesta que el cuidado de la salud, el aseo del cuerpo y de los espacios
publicos y privados invadié la vida cotidiana y condujo a que se gestara una novedosa
percepcion y representacion de la enfermedad”.**

Al igual que los medicamentos y tonicos que aparecieron en las publicaciones

analizadas en este capitulo, los remedios que ofrecieron charlatanes y curanderos no

0 E| Imparcial, 22 de julio de 1897.

31 Agostoni, 1999, p. 27. En julio de 1811, Francisco Lelo de Larrea presenté una tesis titulada Ligero
estudio sobre la legislacion farmacéutica en la que persiguié un par de objetivos: reivindicar el titulo de
farmacéutico y mostrar “el peligro a que la poblacién estaba expuesta si el gobierno continuaba tolerando la
presencia de los charlatanes que ejercian como farmacéuticos”. Ortiz, 2002, pp. 183-185.

32 Agostoni, 2011, p. 587.
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estuvieron dirigidos exclusivamente a un sector de la poblacion, sino que su publico fue
vasto. La mayoria de sus productos promovieron algo muy similar a la “mercancia
médica”: combatir gran cantidad de enfermedades y regresar la vitalidad al organismo
debilitado, motivo por el cual, algunos viejos pudieron convertirse en sus clientes, puesto

que supongo que el costo de los articulos fue mas accesible para sus bolsillos.
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Capitulo V. Més doblegado que raiz de mandragora. Representaciones en

la literatura

1. Introduccién

En 1953, el linguista inglés Alfred Charles Moorhouse afirm6 que “el propésito de toda
escritura incluyendo la pictografica es la de servir como medio de comunicacion”.**® En
este sentido, con la creacion del alfabeto y la popularizacion de la escritura, la concepcion
del mundo comenz6 a modificarse con base en las percepciones de quienes emplearon
diversos instrumentos para plasmar sus ideas. De esta manera, nifios, mujeres, hombres,
adolescentes y viejos fueron representados de formas variadas en la literatura mundial.

La filésofa francesa Simone de Beauvoir (1908-1986) fue pionera en reflexionar
sobre la vejez en la literatura persiguiendo el objetivo de “quebrar la conspiracién del
silencio”. De este modo, cuestiond que en la mayoria de los textos y estudios académicos
continuaran apareciendo y siendo analizados los grupos etarios mas comunes (nifios y
adultos), mientras que rara vez se aludiera a los viejos. “** De manera similar, el historiador
francés Roger Chartier reconocio que los trabajos de historia social deben unir el estudio de
las representaciones asi como el andlisis de las posiciones objetivas, ya que los individuos,
los grupos y las sociedades “son a la vez lo que piensan que son y lo que ignoran que

Son".435

“%3 Moorhouse, 2004, p. 219.

“ Beauvoir, 1985, p. 8. En cuanto a la relacién entre historia y literatura, Francoise Perus sefiala que esta
puede entenderse como un intercambio de informacién: “las obras literarias representarian para el historiador
un tipo de documento particular, mas bien poco fiable debido a su caracter ficticio y a las ambigiiedades de su
lenguaje, mientras que para el literato la historia proporcionaria los elementos necesarios de informacion al
esclarecimiento de aspectos secundarios (referenciales y no propiamente artisticos) de las obras estudiadas.
Perus, 2001, p. 8.

“% Chartier, 1993, p. 156. Siguiendo su idea, entenderé por el concepto de “representacién” no a un ente
estatico o inamovible, sino a conjuntos de conceptos, imégenes y simbolos en perpetua interaccion que se
transforman con el tiempo, con el espacio, asi como con las comunidades que las producen y que dependen de
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El objetivo del capitulo es mostrar las visiones sobre la vejez de algunos escritores
que a través de algunos de sus textos literarios representaron simboélicamente a los ancianos

en el mundo social durante el Porfiriato.**®

Me interesa explorar las formas en que sus
historias de vida asi como sus prejuicios y estereotipos influyeron en su concepcion sobre
la vejez. Asimismo mostraré que dichas elaboraciones no dieron lugar a una imagen
monolitica sobre la Gltima etapa de la vida del ser humano, sino que esta fue variando en
relacion directa a las distintas experiencias y circunstancias por las que atravesaron a lo
largo de su vida, asi como a partir de sus proyecciones e inferencias sobre el hecho de ser
anciano.

Para ilustrar lo anterior, me concentro en un grupo de escritores en cuyos textos
localicé ya sean elucubraciones de aquellos que desde su juventud indagaron sobre la vejez,
0 bien testimonios de quienes envejecieron durante el periodo. Es importante sefialar que en
la mayoria de los textos quienes hablan son los personajes y no sus creadores ya que la
literatura posibilita dar la voz a otros. A diferencia de la vision asistencialista y médica, en
este capitulo muestro que en sus propias auto denominaciones la vejez aparecié desde la
tercera década de vida y ya se encontraba consolidada hacia la quinta.

En cuanto al ciclo de vida de los autores, reconozco alguna tendencia entre quienes

manifestaron en sus textos representaciones catastréficas de la vejez durante su juventud y

aquellos que modificaron su perspectiva conforme envejecieron. Esto es, se expondra la

la percepcion de los actores. Con base en estas, los entes histéricos crean a su vez nuevas representaciones
cuyos significados estan en funcién de sus propias experiencias, emociones y percepciones. Chartier, 1992,
pp. 45-62. El sociélogo y filésofo francés Henri Lefebvre (1901-1991) distinguié en la seméntica de la
representacion seis significaciones: cientifica, politica, mundana, comercial, estética y filoséfica. En este
capitulo me atrevo a proponer una séptima: la significacion histérica como un elemento susceptible de ser
analizado para comprender procesos biosicosociales como es el caso del envejecimiento. Lefebvre, 1983, p.
18.

“%® Un interesante estudio sobre las representaciones de la vejez en los textos de escuela primaria en Argentina
se encuentra en Oddonne, 2013, pp. 27-40. Un andlisis sobre la representacién de vagos, mendigos, artesanos
domésticos aparece en Orijel, 2006.
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heterogeneidad en la construccion literaria de la vejez en vista de que no existié una imagen
uniforme sobre dicha etapa. Asi nos encontraremos a los viejos que fueron presas del vicio,
de la vagancia y de la soledad, pero también a aquellos que trabajaron, que cumplieron una
funcidn social y que fueron capaces de experimentar sentimientos por otras personas.

En la Tabla 6 muestro los escritores consultados para la elaboracién del presente
capitulo, el periodo en que vivieron, la edad con la que contaron al fallecer, asi como el

momento en el que cada uno de ellos menciond o insinud haber llegado a la vejez.

Tabla 6. Relacion de escritores

Autor Periodo de vida Edad al fallecer Edad de entrada en la vejez
Guillermo 1818-1897 78 arios Cerca de los 60 afios
Prieto
Manuel Payno 1820-1894 74 anos Cerca de los 70 afios
José Tomas de 1830-1894 64 afos Cerca de los 60 afios
Cuéllar
Justo Sierra 1848-1912 64 afios Cerca de los 60 afios
Méndez
Laura Méndez 1853-1928 75 afos Sinti6 que los suefios se
de Cuenca iban y llegaban las canas a
los 35 afios
Manuel 1859-1895 34 afios No mencion0 ser o sentirse
Gutiérrez viejo
Najera
Luis Gonzaga 1864-1934 70 afnos Cerca de los 50
Urbina
Federico 1864-1939 73 afios Desde los 40 hizo
Gamboa continuas alusiones a
sentirse viejo
Angel de 1868-1908 40 afios No menciono ser o sentirse
Campo viejo

Fuente: Elaboracion propia a partir de la recopilacion de datos biogréaficos de cada autor. Clark de Lara, 2005;
Perales, 2000.

La eleccion de este grupo de autores se sustenta en dos criterios: en primer lugar,
porque formaron parte de un grupo de escritores destacados que pertenecieron a diversas

sociedades literarias como la Academia de Letran, el Liceo Hidalgo, el Liceo Mexicano,
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entre otras,**" y que tomaron parte activa en la esfera politica del pafs. El segundo criterio
tiene que ver con el hecho de que estos personajes “experimentaron” el Porfiriato, es decir,
escribieron sus textos, los publicaron y fueron leidos durante dicho periodo.

Para ubicar a los escritores dentro las corrientes literarias de la época estimo
prudente efectuar una breve reflexion sobre el tema. Con base en las periodizaciones
propuestas por el escritor guerrerense, Ignacio Manuel Altamirano (1834-1893) y tomando
como referencia las fechas empleadas por los historiadores Wigberto Jiménez Moreno
(1909-1985) y Luis Gonzalez y Gonzélez (1925-2003), el escritor y poeta peruano
Fernando Tola de Habich propuso hace algunos afios una clasificacion sobre las

generaciones literarias mexicanas del siglo XIX.**®

A pesar de ser un modelo sugerente,
dicha division generacional no sera compartida en este trabajo pues de acuerdo con Belem
Clark de Lara, la “generacién” “es un concepto que no tiene vigencia como tal”.** Por tal
motivo esta investigacion se aproxima mas a la historia literaria mexicana a través de sus
asociaciones: Neoclacisimo (1812-1835), Romanticismo (1836-1866), Nacionalismo
(1867-1875) y Modernidad (1876-1911).%4°

El género literario desde el cual los escritores construyeron sus representaciones
también se considerara en esta investigacion debido a sus diferentes contenidos. Por

ejemplo, la crénica nos acerca a expresiones de lo cotidiano, los sucesos politicos y

sociales, es decir, a lo mas proximo; la poesia trata de la manifestacion del sentimiento, de

“ para un recorrido sobre las sociedades literarias del siglo XIX en México véase Clark de Lara, 2005, pp.
11-46; y Perales, 2000.

“%8 |_a periodizacion es la siguiente: Generacion de la Arcadia (1806): nacidos entre 1776 y 1790; Generacion
de la Independencia (1821): nacidos entre 1791 y 1805; Generacion de la Academia de Letran (1836): nacidos
entre 1806 y 1820; Generacién del Liceo Hidalgo (1851): nacidos entre 1821 y 1835; Generacion del
Renacimiento (1866): nacidos entre 1836 y 1850; Generacién de la Transicion (1881): nacidos entre 1851 y
1865; Generacién del Modernismo (1896): nacidos entre 1866 y 1880 y la Generacién de la Revolucion
(1911): nacidos entre 1881 y 1895. Tola de Habich, 2005, p. 216.

“%9 Clark de Lara, 2009, p. 77.

0 Clark de Lara, 2009, p. 16.
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la trasmision del mismo y se alimenta del estado de animo del poeta; el cuento, relato
breve, en ocasiones de ficcion y que se caracteriza por tener pocos personajes asi como por
Ilegar rapidamente al climax y a su desenlace final; la correspondencia, una comunicacion
por escrito entre dos personas lejanas en la que podemos encontrar descripciones mas
proximas a la realidad de acuerdo con el nivel de cercania afectiva de quienes estan
involucradas; y por ultimo el diario, mediante el cual, y gracias a sus registros
fragmentados y datados, es posible conocer aspectos de la vida intima de quien lo elaboro.

Asimismo quiero mostrar algunos aspectos de la vida de los escritores que pudieron
influir en su concepcidn de la vejez o de la idea de ser viejo. En particular, el interés radica
en mostrar las formas en que los escritores trazaron las percepciones sobre el fendémeno y
que plasmaron en sus textos en dos momentos de su ciclo vital: al ser jovenes y al momento
de envejecer.

En este capitulo mostraré que la vejez, al contrario de la concepcion sobre la nifiez o
la juventud que fueron vistas como una oportunidad de incidir en los futuros ciudadanos,
disté de tener ese consenso y en general fue percibida como una Ultima etapa repleta de
connotaciones peyorativas para los individuos. De acuerdo con la informacion que aqui se
presenta, notamos que la anterior idea fue la que permed durante la juventud de los
escritores, misma que se modificé conforme ellos comenzaron a experimentar su proceso
de envejecimiento.

Finalmente, la literatura es el ambito en el que he ubicado una distincion entre la
vejez y la ancianidad. Mientras que la primera estuvo relacionada generalmente con la
enfermedad, producto de la inevitable debilidad del organismo, con la incomodidad que
para la juventud y la nifiez representd tratar con personas de avanzada edad, y con los

vicios que coronaron una vida de perdicidn, la ancianidad tuvo una connotacién distinta que
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fue vinculada con el respeto y con cierto prestigio, premio por haber llevado una vida sin
excesos Yy dedicada a la ayuda al préjimo (que en ocasiones se relaciond mas con la

actividad magisterial) .

2. Los usos de las representaciones literarias de los ancianos

El viejo, el anciano

Comienzo este analisis con la representacion del varon envejecido por una simple
cuestion de numero (de nueve escritores analizados, s6lo uno de ellos es mujer). La
caracterizacion de los viejos y de los ancianos es casi siempre similar: mayores de 50 afios,
poseedores de una mayor experiencia en relacion con los varones menores de esa edad, y en
general con una capacidad fisica cada vez mas disminuida. En cuanto a las formas en que
los escritores los representaron, estas variaron de acuerdo con la posicion social en que los
protagonistas de sus textos se ubican. En otras palabras, la representacion de un anciano
que contd con recursos materiales, que tuvo alguna profesién (y que en ocasiones la siguio
ejerciendo) y cuya manera de relacionarse con el resto de las personas denotd un cierto
nivel cultural, no fue la misma que la de un viejo que no corrié con esa fortuna y que tuvo
que subsistir con sus muy limitados o nulos recursos econémicos y educativos.

Las representaciones de la vejez a través de las narraciones de los escritores
tuvieron que ver con al menos tres elementos: sus experiencias infantiles, las
aproximaciones que tuvieron a lo largo de su vida con personas viejas, asi como también

con Sus propios prejuicios y estereotipos sobre el tema.
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Tomemos como ejemplo la descripcion que Angel de Campo*** realizé sobre el

viejillo Bautista, mozo de una escuela primaria:
...encorvado como una etcétera, las grefias canosas Yy
rizadas bajo un sombrero abollado, verde y parduzco por
el polvo, espejeante de grasa, envuelto en un tapalillo a
cuadros lleno de sietes, los ojillos vivarachos, la boca
como hendedura senil en una piel arrugada y seca como
una cascara de cacahuate, los raros pelillos de la barba
cubriendo las lineas de momia de su mandibula debilitada
ya, en las manos de Parca el manojo de llaves, yendo de
aqui para alla y diciendo a todos: Vamos a matematicas.**?

Es probable que con esta descripcion el autor se haya referido a algun personaje de
su infancia dada la precision en los detalles del anciano. Esta serie de trazos, con los que
quiero hacer notar la importancia de las experiencias infantiles de algunos escritores para
sus posteriores elaboraciones sobre la vejez, apareceran con frecuencia a lo largo de las

préximas cuartillas.

La anciana, la vieja
A pesar de que la mayoria de los escritores fueron varones, las viejas y las ancianas

fueron las protagonistas de varios de sus textos.

441 Angel de Campo naci6 en el Barrio de San Juan de Letran de la Ciudad de México el 9 de julio de 1868. A
los diez afios se sumergié en su primera aventura periodistica al publicar junto con su compafiero Luis
Gonzéalez Obreg6n el periddico El Reproductor. Este fue el primer acercamiento a una prolifica vida como
escritor en la que su pluma recorrié las paginas de publicaciones como: La Lira, El Nacional, El Imparcial y
El Universal. De Campo ingresé a la Escuela Nacional Preparatoria a mediados de la década de 1880
“investido con la figura de un jovenzuelo endeble, raquitico, miope y mindsculo” y rdpidamente se rode6 de
un importante grupo de amistades entre los que destacaron: Ezequiel Chavez, Balbino Davalos, Toribio
Esquivel, Luis G. Urbina y Manuel Magino. Junto con algunos de ellos conformé el Liceo Mexicano. Al
parecer ser que el trabajo de Micros (su seudonimo méas conocido) no fue reconocido por sus colegas ya que
Angel cedio a la presion y estando en la cima de su creatividad tomo la decision de abandonar para siempre la
creacion literaria y retirarse de la escena de las letras. Por si esto no bastara para influir en el fallo del escritor,
El Nacional anuncié por aquellos dias que publicaria una serie de cuentos inéditos de sus detractores por lo
gue De Campo intuyd que su trabajo ya no seria requerido en dicha publicacién. Agravado por la depresién en
la que seguramente cay6 y a su fragil constitucion fisica, Angel de Campo enfermd de tifo y falleci6 el 8 de
febrero de 1908.

42 Campo, 2009, pp. 337-338.
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Por lo general, las viejas pertenecieron a las clases populares de la sociedad y fueron
cobijadas por el manto de la pobreza, mismo que las orill6 a engrosar las filas del delito.
Tuvieron que trabajar para subsistir no obstante su avanzada edad y su fragil estado de
salud. En algunos casos, las ancianas cumplieron la funcién social que se esperaba de ellas:
ser acompafantes de las mujeres jovenes y asi ahuyentar a posibles candidatos de amores,
trabajar como empleadas domésticas y dedicar buena parte de su vida a las actividades
religiosas.

En la mayoria de sus textos, los escritores definieron la entrada de la mujer en la
vejez una década antes a la de los varones, es decir, a los cuarenta afios; incluso la misma
Laura Méndez de Cuenca acepté que desde los treinta y cinco afios habia llegado a esa
etapa. La narrativa de los autores sobre el tema fue ambivalente: por un lado, en ocasiones
reflejan un rechazo y cierto desprecio por la mujer vieja; mientras que por el otro, la
impresion fue que las ancianas resultaban necesarias para cumplir ciertas funciones.

Las siguientes cuartillas estan dedicadas a mostrar una serie de estereotipos en los
que los escritores encasillaron a la poblacion envejecida. Esto me parece importante porque
en la literatura es posible encontrarse las expresiones de una sociedad asi como sus

conductas mas representativas.

Pobres, vagos, viciosos y perdidos
En Los bandidos de Rio Frio (1891) Manuel Payno brindd una descripcion de la

vejez femenina. *** Es importante destacar que Payno contd con 71 afios de edad al

%3 Manuel Payno Cruzado naci6 en la Ciudad de México el 28 de febrero de 1820. Debido a las relaciones
que su padre mantuvo en la esfera politica durante las primeras décadas de su vida, Manuel sirvi6 en la
administracién publica. Haciendo mancuerna con Guillermo Prieto fundd ElI Museo Mexicano entre 1843 y
1846 para lo cual contaron con el apoyo del impresor Ignacio Cumplido y de José Maria Lacunza. Al concluir
el proyecto, los jovenes escritores mudaron sus plumas a la Revista Cientifica y Literaria de Méjico. Los
postulados que expusieron en esta revista muestran la posicion de algunos autores: “México debe asociarse al
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momento de publicarse su novela y que en su primera edicion el autor decidié no poner su
nombre “porque no sabia si mi edad y mis pesares me permitiran acabarla”.*** Esta
informacion es importante mencionarla porque en su texto existe un cierto tratamiento
afectivo hacia las personas envejecidas. Fue el caso de Anastasia o sefia Natasita, a quien
Payno resalt6 de entre las “muchas viejecitas” de la region. De acuerdo con el autor ella:

...era sola, como si hubiese caido de la luna [...], muy metddica,

muy callada, y hasta cierto punto, mas bien vestida y aseada que

las deméas que eran la imagen de la mugre y de la miseria [...]

era chupadita, de bajo cuerpo, encanijada, llena de canas, casi

amarilla, y no tenia por cierto motivos para engordar y tener

buen color.**

Después de escuchar religiosamente la misa de las ocho de la mafiana, Natasita se
dirigia al basurero en donde “juntaba Unicamente fierros viejos, llaves, tornillos, picaportes
y ceniza” para venderlos después en el baratillo. Vivia “arrimada” en una atoleria a la que
Ilegd “vagando aqui y alld por la ciudad [...] caminando penosamente rumbo al sepulcro”
pues era costumbre entre la gente de pueblo “conceder un rinconcito y parte de su miseria

con cualquiera, aunque jamés lo haya conocido”.**® Cuando por azares del destino Natasita

quedo a cargo de un huérfano recién nacido le cambid la vida pues “tuvo ya una ocupacion,

progreso general de todas las naciones; despedazado hasta aqui por la guerra civil, debe ya levantar su noble
frente, como el cedro que eleva su copa majestuosa cuando pasé el huracan que lo agitaba y que iba a
destrozarlo”. Payno escribi6 la mayor parte de sus relatos y cuentos entre los 22 y 24 afios, labor que combiné
con los cargos asignados en la administracion publica. En 1844 el presidente Antonio Lépez de Santa Anna lo
envié a Nueva York y a Filadelfia a estudiar el sistema penitenciario estadounidense. Un afio después
comenzo a publicar El Fistol del Diablo como folletin. Participd en diversos proyectos como el Diccionario
Universal de Historia y Geografia, coordinado por Manuel Orozco y Berra entre 1853 y 1856. Dirigio tres
veces el Ministerio de Hacienda, se desempefié como profesor de historia en la Escuela Nacional Preparatoria,
fungié como senador de la Republica y durante el Porfriato fue nombrado cénsul general de México en
Espafia. Tanto su vida politica como la literaria fue intensa: incursion6 en géneros como la crénica, el teatro,
la poesia, el ensayo y la novela. La més reconocida de ellas, Los Bandidos de Rio Frio, fue escrita en Espafia
entre 1888 y 1891. Afios después, Antonio Castro Leal recordaria en el prologo de dicha obra que el texto
“tiene el valor documental y literario de la charla de un viejito de ochenta afios, de muy variadas experiencias
y de muy buena memoria”. Manuel Payno falleci6 en su domicilio en San Angel, Ciudad de México el 21 de
noviembre de 1894. Payno, 2012, pp.13-37; 2009, pp. 11-66.

4 payno, 1999, p. 736.

% payno, 1999, p. 46.

“® Ibid., p. 46.
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un objeto, un carifio que hiciera latir un poco su arrugado corazén”.**’ Finalmente, y
después haber “concluido sus ochenta afios de una inconsciente peregrinacion sobre la
tierra”, Natasita muri6 “de debilidad y de vejez”.**®

Es importante sefialar lo que representd Natasita en la vision de la vejez de Payno:
la soledad que obliga a deambular hasta encontrar un techo; los escasos habitos higiénicos
que acentlan la miseria de los ancianos indigentes; el fervor religioso que pareciera ser su
nico aliciente para comenzar la jornada; y por Gltimo, el trabajo inherente a la naturaleza
de los pobres que los acompafian hasta sus ultimos dias.

Angel Efrén de Campo y Valle, Micros, cronista interesado en captar la realidad
social del periodo, concentr6 su atencion en todos los grupos sociales sin hacer distinciones
de edad o sexo. De acuerdo con Hector de Mauleon, la vida del escritor fue una coleccion
de desastres lentos”** lo que pudiera explicar la razén de que impregnara en sus textos una
sensacion de marginalidad e indefension, misma que reflejo en sus personajes.

Frente a las representaciones de Payno, Micros ampli6 su vision e incluy6 a algunos
espacios de sociabilidad como los tivolis en donde la gente se reunia para beber, pasar el

rato y “bailar sin pudor”. Alli le llamé la atencidn un sector de los clientes asiduos al lugar:

“una tropa de viejos degradados que paseaban sus nauseas de mal origen de fonda en fonda,

“7 Op. cit., p. 50

8 Op.cit., p. 99.

449 Cuando cumplié la edad de siete afios fallecié su padre, hecho que condené a la pobreza a su familia;
catorce afios después su madre también emprendié aquél viaje sin retorno obligando al joven Angel a
abandonar sus estudios de medicina para sostener a sus hermanos; en la clspide de su vida como escritor
engendrd un hijo con Maria Esper6n quien fallecié al nacer; finalmente, un par de afios después de haber
obtenido la catedra de Lengua Nacional en la Escuela Nacional Preparatoria, “el perro hambriento del
invierno”, como llamd al tifo en alguna de sus cronicas, ataco el fragil cuerpo del escritor por lo que unos dias
mas tarde Angel de Campo dejaria de existir a la edad de 40 afios. Campo, 2009, p. 38.
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de cantina en cantina, por todos los antros nocturnos del desorden y la inmundicia
cotizada.”**°
El escritor relaciono a la vejez con los vicios. Asi present6 a una anciana alcoholica,

vendedora de billetes de loteria quien “suele beber, echa la loteria, anda por ahi con los ojos
febricitantes y la cara como dada de carmin, tambalea y vuélvese locuaz”.** La ingesta
etilica fue una de las principales causas por las que los ancianos fueran remitidos a
instituciones psiquiatricas como el Hospital San Hipdlito para hombres dementes o al
Manicomio General. Probablemente por aquella razén, Angel de Campo decidi6 destacarla
al igual que la aficion por el habito de fumar, actividad usual entre los ancianos y tolerada
en establecimientos como el Asilo Particular de Mendigos. Asi, se podia escuchar por las
calles de la ciudad:

...los pasos de un viejo octogenario cataratoso, mas

doblegado que raiz de mandragora, trémulo con la pierna

hasta el tobillo dentro de la tumba, chupando un puro

recortado con ansia, con sed de humo, como si por ahi

entrara la vida a sus pulmones en ruinas 0 un poderoso
calmante de su himeda y violenta tos senil.*>2

La vejez femenina, el vicio y el delito fue un tridngulo recurrente en la narrativa de
Micrés. En otro de sus textos relatd el caso de una “repugnante vieja, cinica, cruel, avara,
pervertidora de menores, roba chicas, doctora en tercerias, jaspeada, tallada y repujada por
enfermedades cronicas” que salié de la carcel de Belén al no habérsele comprobado los

delitos que se le imputaron.**

%% Campo, 2009, p. 463.
“! Ipid., p. 494.
%2 Campo, 2009, p.757.
>3 |bid., p.778.
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Esta animadversion por los viejos que transgredieron la imagen tradicional del
anciano tranquilo, respetado y activo, construy6 un tipo de viejo asociado con el retroceso

de la moderna sociedad porfiriana.

El viejo acosador
Cuando Angel de Campo ingres6 en el periédico El Imparcial, empled el

seuddénimo de Tick-Tack (tal vez como un reflejo del desarrollo tecnoldgico porfiriano) y en
sus relatos y crénicas encontramos algunas impresiones sobre los inventos y artefactos
recientemente llegados a Mexico: teléfono, bicicleta, automovil, tranvias. Relacionado con
este Ultimo, describidé En el carro de via angosta la experiencia de viajar entre apretujones,
empujones y “toqueteos” en aquél innovador medio de transporte. Alli relat6é lo sucedido
entre una sefiora y su hija al momento de viajar en el repleto tranvia:

-¢Conchita? (sefiora con medalla de hija de Maria).

-¢Mama? (nifia con chiqueadores y orejas transparentes).

-Aqui te haré lugar, porque ese viejo que llevas junto, con el

pretexto de la edad, se recarga en “una”... jNi las canas le
valen! jCémo se cargan!***

Con este pasaje aparece en escena otra representacion: el “viejo verde”, es decir,
aquel hombre que en su vejez gustd de molestar y acosar a las mujeres mas jovenes, un

comportamiento reprobable porque transgredié aquello que establecié la norma social. Un

455

escritor que la empled en su narrativa fue José Tomas de Cuéllar, Facundo,™> quien en

454 Campo, 2009, pp. 99-104.

*% José Tomas de Cuéllar nacié el 18 de septiembre de 1830 en la Ciudad de México. En su adolescencia
decidié estudiar en el Colegio Militar y participé en la batalla de Chapultepec contra la invasion
estadounidense. Como los liberales de su generacién creyd en un proyecto ilustrado, civilizador y de progreso
econdmico y social que se alcanzaria Unicamente por las vias de la instruccion y del trabajo. Dedico sus
primeros afios a la poesia, afios mas tarde escribi6 para el teatro, la prensa periédica y fue hasta 1869 cuando
comenz6 a incursionar en el género novelistico en el que finalmente alcanzé la madurez como escritor con
Ensalada de pollos. Novela de estos tiempos que corren, tomada del carnet de Facundo. Fue un escritor
integral, su obra incursiond casi en todos los géneros: poesia, leyenda, fabula, drama en verso, novela, cuento,
cronica, articulos periodisticos y teatro. Respecto a este Ultimo, Federico Gamboa reportd que Cuéllar escribio

182



1892 refirid en un escrito todo lo que rodea la preparaciéon y puesta en marcha de las
posadas: la preparacion de la comida, las compras que se deben realizar para el evento y
por supuesto, los invitados a la reunion.

En la narracién Esperanza, la esposa del anfitrion de la posada, comenz6 a
coquetear con un diputado sonorense, quien quedé cautivado con su belleza. El conyuge, al
percatarse del hecho no dej6 de observarla. Facundo narré asi el encuentro:

-¢Qué me ves? Le pregunto esta sorprendida de que su marido la viera tanto.
-Que te sienta bien ese vestido.

-Gracias papacito: jviejo verde!

-¢Qué le dice usted a su marido? Le preguntd el diputado.

-Nada, vejeces.

-, Cémo vejeces?

-Que le gusto mucho con ese vestido.

La imagen que tradicionalmente se tiene de la pareja decimononica en donde el
hombre controlaba las acciones de su esposa se desvanece en este relato, pues si bien es
cierto que Esperanza estuvo temerosa durante las ocho reuniones de que su marido se diera

cuenta que hablaba y bailaba con su compadre (y después con el diputado), la realidad es

que ella tomd la decision y el riesgo de permanecer con quien quisiera.

una obra a la que titul6: El viejecito Chacdn. Ese trabajo sin duda es pieza clave para conocer la forma en que
Facundo representd a la vejez, sin embargo, pese a la labor de investigacion, hasta el momento no ha podido
ser localizada. Clark de Lara, 2009, p. 25. Cuéllar encontr6 en la sétira el recurso que, tanto en verso como en
prosa, le permitié evidenciar los vicios sociales y ofrecer una severa critica a las apariencias, recurso que le
funcioné en su cometido de educar al publico. Facundo (su seudénimo més conocido) concibié que su misién
era dejar en sus novelas la pintura de su sociedad y fue asi que plasmd en ellas a la clase media de su época,
de igual manera como lo hizo Prieto con la clase popular. En su obra buscé ridiculizar los vicios y los malos
habitos de la sociedad, exhibir sus lacras y caracterizar por medio de la ironia a sus personajes tipicos. En
1871 fundd junto con otros de sus colegas la Asociacion del Colegio Militar como un homenaje a sus
compafieros caidos. Esta organizacién conté con su érgano de prensa, La Linterna Mégica, teniendo como
director y responsable al mismo Cuéllar. Durante diez afios (1872-1882) estuvo fuera del pais ostentando el
cargo de primer secretario de la Legacién Mexicana en Washington. Facundo murié en la Ciudad de México
el 11 de febrero de 1894. Cuéllar, 2007, pp. 13-30; 2009, pp. 13-58.
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De la respuesta de Esperanza a su marido llamandolo “viejo verde” pareciera que un
hombre anciano era considerado impertinente cuando impedia disfrutar a otras personas de
la alegria de vivir, un individuo que dada su edad sélo podia comentar “vejeces”.**

Justo Sierra*’ relatd en el cuento Incégnita (1871) que publicé a los 23 afios de
edad, la experiencia psiquica que vivié Rafael Montero, un médico quien rondaba la sexta
década de vida y de Lacrima, una adolescente de la cual se enamor0 y posteriormente
desposé en un su desesperado intento por encontrar a su “alma gemela”.

El médico vivid en su casa acompafiado por su ama de llaves Marta, “fresca y
hermosa casi, a pesar de sus cincuenta proximos”. A pesar de la diferencia de edades,
Montero creyd encontrar en L&crima a su compafiera de vida. Desafortunadamente sus
planes cambiaron con la aparicion de Victor, sobrino del galeno, quien se enamoro de ella.
Sierra describi0 la relacion entre Montero y Lacrima como la de:

... un abuelo a quien parecia estorbar la presencia de
una nifia que quizas es para él un reproche o un
remordimiento [...] una nifia de quince afios que no

sentia la menor inclinacién por aquel anciano
siempre hurafio y seco con ella.

“%6 Cuéllar, 2009, pp. 362-385.

T Aunque generalmente se le relaciona con su labor magisterial, Justo Sierra también realizé un profuso
quehacer literario. Sierra naci6 el 26 de enero de 1848. Su abuelo, Santiago Méndez Ibarra, fue una figura
clave no s6lo para Justo sino para la peninsula ya que fue gobernador en dos ocasiones del estado de Yucatan.
Un pronunciamiento militar en su contra, oblig6 a la familia trasladarse a Mérida y a establecerse
definitivamente alli en 1857. Ingresé al Liceo Cientifico y Comercial en donde tuvo oportunidad de continuar
cultivando el terreno literario. A la muerte de su padre, se desplaz6 a la Ciudad de México a la edad de 15
afios para estudiar en el Colegio de San lldefonso que tiempo después se convertiria en la Escuela Nacional
Preparatoria. Fue tal su gusto por las letras que un par de afios después comenz6 a colaborar en el periddico El
Globo de la mano de Ignacio Manuel Altamirano, quien se convertiria en su maestro y que poco tiempo
después lo invitd a colaborar en El Renacimiento, la publicacion que congreg6 a las mejores plumas de la
época. En 1875 defendid el positivismo francés, posicion que lo enfrentd contra Guillermo Prieto y Gabino
Barreda. La década de 1880 fue decisiva para la labor magisterial y literaria de Sierra pues promovié la idea
de crear la Universidad Nacional y un Ministerio de Instruccion. La mayoria de su poesia fue posterior a
1885, producto de una “madurez intelectual” que se reflejé en la constante depuracién de sus poemas. La
creacion literaria en sus afios de madurez “tampoco est4 exenta de la emotividad que Sierra siempre imprimia
a su escritura, aunque esta emotividad adulta no es ya la sensibilidad desgarrada del poeta de juventud”. En
1911 dejé la Secretaria de Instruccion Pablica. Un afio después fue nombrado con el cargo de enviado
extraordinario y ministro plenipotenciario de México en Espafia, lugar en donde lo sorprenderia la muerte el
13 de septiembre a los 64 afios de edad. Sierra, 2009, pp. 15-42.
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Montero, con la responsabilidad y buen juicio que le dieron los afios, optd por
aceptar la relaciéon de su sobrino con Lacrima. EI médico recordaria entonces la sentencia
que ella le profirié en alguna ocasion: “Dios maldice al hombre cuya boca, agostada por los
afos, se acerca a los labios de la mujer en flor y la marchita con su aliento muerto”.
Finalmente, Rafael Montero optd por el suicidio al darse cuenta de la persona que era en
realidad su “alma gemela”: Marta, su ama de llaves.**®

En estas narraciones notamos que durante su juventud, Angel de Campo, José
Tomaés de Cuellar y Justo Sierra reprobaron la relacion entre un hombre viejo y una mujer
joven, comportamiento que al parecer fue con frecuencia reprobado por algunos miembros
de la sociedad porfiriana.

Esta preocupacion también perme6 en la obra de Federico Gamboa,**® quien a sus
25 afios representd en El primer caso (1889) al “viejo verde” que como consecuencia de un
“pecado carnal” se lamentaria hasta los Gltimos dias de su vida. Gamboa relatd la historia
de Francisco, “hombre bien conservado a pesar de su edad”, y de Lola, de quien se
enamord a pesar de ser hija de su mejor amigo. Cada vez que la saludaba Francisco “habia
de hacer algo a Lola, por lo menos una caricia, si no, no estaba contento”. Pasado el tiempo

se caso con ella pero dada su avanzada edad, “Don Pancho” enfermd y ante la proximidad

“%8 Sjerra, 2009, pp. 161-182.

**% Federico Gamboa naci6 en la capital del pais el 22 de diciembre de 1864. Estudié tres afios la carrera de
derecho, misma que tuvo que abandonar una vez que su padre falleci6. Posteriormente trabajé bajo las
6rdenes de Filomeno Mata en el Diario del Hogar hasta que este se convirtié en un diario de oposicién al
régimen de Diaz. Fiel al presidente, Gamboa comenz6 su carrera diplomética en 1889 como tercer secretario
de la legacion de México en Centroamérica. Fue el titular de la Secretaria de Relaciones Exteriores durante la
presidencia de Victoriano Huerta aunque su permanencia en el cargo fue breve (agosto 1913-marzo 1914)
puesto que se postulé como candidato a la presidencia por el Partico Catolico. Como Adriana Sandoval
comenta, buena parte de su fama se ha basado en las adaptaciones de su novela més conocida al cine, puesto
que Santa ha sido objeto de cuatro adaptaciones (1918, 1931, 1938, 1968) a lo lago de cincuenta afos.
Federico Gamboa dejo6 de existir el 15 de agosto de 1939. Sandoval, 2012, pp. 11-55.
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de la muerte le confeso al sacerdote que lo asistié que en realidad, Lola era su hija. Asi
Gamboa castigé la conducta perniciosa del hombre viejo seductor de una joven mujer.**°
Entre otras cosas, Federico Gamboa se distinguié por criticar la transgresion de
algunos comportamientos sociales entre los que destacan el adulterio y la promiscuidad,
especialmente cuando estas costumbres sexuales incluian a varones cuya diferencia de edad
con la mujer era amplia.
Su actitud hacia las conductas anteriores contrasta con los testimonios que aparecen
en sus registros cotidianos. En el segundo tomo de Mi diario (1897-1900). Mucho de mi
vida y algo de las de otros, escrito en 1897 y a los 32 afios de edad, encontramos una nota
fechada el 18 de junio en donde Gamboa subraya una de las prescripciones que el médico le
recomendd: “de faldas lo estrictamente indispensable”.**! Dos dias después comenzarfa un
“serio conflicto sentimental” que més tarde calificaria como “absceso pasional” con una
mujer casada de origen estadounidense. El romance concluiria en el mes de octubre cuando
ella regres6 a San Francisco, California. En palabras de Gamboa dicha experiencia
represento su:
... Ultima pasién desinteresada, libre y completa, de las que no
necesitan para florecer ni dinero, ni misterio, ni recatos; a las
que no les importa la edad, ni las obligaciones.*®
Asi, junto con este ultimo "desliz" Gamboa sostuvo que también perdié “algo muy
grande y muy hermoso que no se recobra nunca: jmi juventud!”. Ese mismo afio se

presentd en el registro civil para contraer matrimonio con Maria Sagaseta, hecho que

%% Gamboa, 1965, pp. 1411-1436.

“®! Gamboa, 1995, p. 22. Aunque el texto no especifica el diagnéstico médico de su padecimiento, para
Gamboa probablemente se trat6 de una neurastenia.

“%2 Ipid., p. 36.
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plasmo6 en su diario: “a vuelta de muchas reflexiones, asesto a mi juventud el tiro de
gracia”.*®

En Los Bandidos de Rio Frio, un viejo Manuel Payno describi6 al licenciado Pedro
Martin de Olafieta, quien a pesar de rayar en los sesenta afios “su vida arreglada y uniforme
le habia conservado el vigor y la salud”. Olafieta era “alto, derecho, todavia en buenas
carnes, con pocas canas y su dentadura, aunque descuidada, era completa y fuerte” por lo
que a primera vista “no se le darian cincuenta afios cumplidos”.*** Ademés no contrajo
nupcias conservandose “solteron” y guard6 una conducta seria la mayor parte del tiempo no
obstante “cometia como todo hombre sus pecadillos y se daba sus escapadas de noche
envuelto en una capa”.*® No obstante Olafieta afirmé que “los viejos no servimos para
nada” y recordd que hacia apenas diez afios se pasaba las noches estudiando “y bastaban
tres o cuatro horas de suefio para que amaneciese fresco como una lechuga”.*®®

Otro de los personajes de Payno, el Marqués de Valle Alegre, se mostro sorprendido

por sentir la pasion que puede desatar una mujer en un hombre sin importar la edad que este

%63 Gamboa, 1995 (v. I1), p. 36. Parece ser que el gusto y la admiracién por el sexo femenino lo acompafiarian
el resto de su vida. Durante su estancia en Cuba en 1915, destac6 que era “asombrosa la cantidad de cubanas
bellisimas con que se tropiezan en las calles”, y que los danzones en el Malecdn “por instantes me devuelven
a noches juveniles”. (V1, pp. 258-250). También mencionaria su encuentro con Carolina, joven de 26 afios,
“lindisimo e inquietante ejemplar de belleza criolla”. Aquella reunion le haria plasmar una sentencia en su
diario: “jCuidado con viruelas a la vejez”. (VI, p. 285). Viudo y a los 57 afios seguia preguntdndose al
conocer a una mujer de su mismo estado civil que le Ilamo la atencion: “¢A ninguna edad ni en ningun estado
del alma podré uno sustraerse a la atraccion tentadora de la mujer?”. (VII, p. 36). Ya en plena decena tragica,
periodo que llamo a la década que va de los sesenta a los setenta afios, Gamboa aceptaba tener “un exceso de
vejez” (VII, p. 211) y recomendaba que “no debemos salir ni en broma de nuestra vejez. jLas canas nos
mandan!” (VII, p. 241), porque “las pasiones no son sino impetus o arrebatos que nos ciegan”, de ahi que el
transcurso de los afios “vayan desgastandolas hasta borrarlas del todo en ocasiones”. (VII, p. 350).
Finalmente, a los 74 afios y en la conmemoracion del 41° aniversario de su boda con su difunta esposa,
Gamboa haria alarde del lema que, segln él, llevd a la practica durante toda su vida: “Una sola mujer y
muchos libros”. (VII, p. 360).

“%% payno, 1999, p. 166.

“®% |pid., p. 167.

%6 Op. cit., p. 175.
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tiene al momento de conocerla. Payno sefialé que aunque el marqués no era lozano (pasaba

de los cuarenta), la vida regular y el buen orden en sus negocios lo habfan rejuvenecido.*®’
En estos pasajes de Gamboa y Payno es patente la atraccion, la tentacion que una

mujer joven despertdé en un hombre de mayor edad. Me parece que si bien este tipo de

conducta fue practicada durante el Porfiriato, una suerte de “doble moral” obligé a los

escritores a censurarla y sefialarla como algo nocivo para el ser humano.

La falibilidad en el anciano

El pecado, “a semejanza de las alimafas, gusta de la sombra, del charco, del
basurero, del bache, y como ciertos setentones, se alimenta de las tradiciones callejeras”.*®
Con esta idea en mente, Micrés describié a las Popochas, prostitutas de medio pelo,
escandalosas y duefias “de todo un barrio, que tiene [...] vociferaciones y otras sefiales del
culto externo a los dioses inmorales”. Sugirié la fundacién de una colonia exclusivamente
para ellas con el objetivo de mantenerlas cautivas para que “no salgan al encuentro del
adolescente, del nifio, del hombre casado o del anciano”.*®

Para combatir el pecado, en un contexto en el que la mayoria de la sociedad
mexicana era catolica, la asistencia a la celebracion de la misa, “punto de cita del desaseo,
de la cursileria y de la irreverencia”, se hacia necesaria para expiar las culpas de la vida
cotidiana. De Campo represent6 a “la chusma” que se solia congregar dentro del templo:
cocineras, artesanos y “viejas que cargan con el cesto y con el perro, viejos enfermos que

tienen carraspera y lo que sigue”. Para él, las fiestas que organizaba la Iglesia no eran otra

cosa sino “el pretexto perfecto para la bolita, el robo y el retozo” asé como para la reunién

67 Op. cit., p. 684.
%68 Campo, 2009, p. 152.
%69 Campo, 2009, pp. 216-218.
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de algunos viejos impuros “que llevan el libro de misa en la mano y todas las violaciones
de la ley de Dios en los ojos de Sileno”.*"

De acuerdo con Micros, la religion era uno de los campos que los ancianos debian
de cultivar y el rezo una préactica que cotidianamente debia llevarse a la practica, por lo que
no se hacia raro encontrar a “una octagenaria doblada como un alambre herrumbroso, casi
ciega, apoyada en sobado bordén” que se comunica con la Virgen,** o a un “hombre
cargado de afios, con aspecto de sacristan [que] ingiere ideas conventuales en un rayo de
sol”.472

Si bien las descripciones sobre la conducta y la serie de practicas de los viejos que
Micrés plasmo en sus textos son producto de sus experiencias y percepciones sobre la

vejez, me parece que también son el reflejo una sociedad que mantuvo al margen y que

estereotipo a este grupo etario.

La soledad: compafiera de la vejez

La idea de una vejez solitaria es la que generalmente se refleja en los textos de los
escritores analizados, entre otras cosas, esto pudo obedecer a que ninguno de ellos se ocup6
en relatar las experiencias de los ancianos en los asilos o en los establecimientos en donde
se encontraron reunidos como colectivo.

Tal vez Angel de Campo fue el Gnico en aludir a los ancianos como grupo. De
acuerdo con él, ellos solian reunirse en la Alameda, uno de los principales puntos de

encuentro de la sociedad de la época. Debido a que “era un lugar higiénico”, alli los

% Ibid., pp. 246-247. En la mitologia griega, Sileno era un dios menor de la embriaguez que fue descrito
como el més viejo y borracho de los discipulos de Dioniso, el dios del vino.

L Op. cit., p. 352.

42 Op. cit., pp. 466-467.
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hombres viejos “se sentaban a leer algtn periédico” y a conversar con sus coetaneos.*”
También se les podia encontrar esperando a que fueran atendidos por el dependiente de
algiin lugar mientras hablaban solos o fumaban cigarro tras cigarro,*’* aunque lo mas
comun era encontrar a un viejo cenando en solitario, matando “el tiempo para no llegar al
insomnio, a la soledad, al desamparo de un cartucho sombrio sin nietos, sin masica, sin
libros”.*"

Con las anteriores descripciones, De Campo retratd el comportamiento social que se
esperaba de los viejos: ser solitarios o reunirse con algunos de sus contemporaneos en un
lugar adecuado para ellos; tal vez fumar si su salud se los permitia, pero no ir mas alla. En
cuanto a las mujeres, entre las normas sociales se encontraba la costumbre de cumplir con
las actividades religiosas pero también acompafar a las mujeres mas jovenes en sus salidas
para evitar se relacionaran con agentes que dafiaran su moral y buenas costumbres.

Manuel Payno describiria en su novela a las duefias de una de las casas de la calle
Cordobanes: “unas sefioras, doncellas de méas de cincuenta afios que cuidaban hombres

solos”.*"® Parece ser que el destino de los hombres viejos era la soledad, y el de las viejas

solteronas, cuidarlos.

Belleza perdida, sexualidad extinta

Uno de los factores que historicamente explican el temor a envejecer es perder la
belleza fisica, sobretodo la femenina. En los textos analizados encontramos duras criticas
que destacan las desagradables caracteristicas fisicas de la vejez que incluso rayan en lo

grotesco. En Los Bandidos de Rio Frio, Manuel Payno hizo referencia a la adquisicion, por

473 Campo, 2009, p. 396.
“* Ibid., p. 547.

5 Op. cit., p. 175.

4% payno, 1999, p. 129.
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parte del cabo Franco, “de una alhaja de inestimable precio”: una cocinera “de mas de
cuarenta afios, fea hasta no producir tentacion alguna ni en campafa [...] y sobre todo
activa y de inagotables recursos para sacar partido de las malas situaciones”.*’” Siguiendo
la misma idea, en una conversacion entre dos amigas, dofia Dominga le pidié6 como un
favor muy especial a Dofia Viviana:

...buscarme una muchacha, pero fea, muy fea, porque la

que tengo es muy visvirinda y bonitilla, y mi marido no

me deja criada a vida. ;Lo creerd usted? Mi cocinera va a

cumplir los sesenta, y todavia mi marido, cada vez que

puede, hace viajes a la cocina donde nada tienen que ver
los hombres.*"

Micros fue lapidario de la vejez femenina. Asi lo muestra la caracterizacion de una
vendedora de billetes de loteria a quien reconoci6 que debié haber sido “una real hembra
alla lejos cuando Dios queria; bella y cortejada por los abuelos” pero que ya vieja, su piel
Ilena de manchas era tan sélo:

...un recuerdo de voluptuosas morbideces [...], su boca
senil irradia pliegues y en su cuello surcado de venas

toscas y tendones y huellas de las ufias del tiempo, como
que se adivina lo que fue.*®

A los 16 afios de edad, Justo Sierra emplearia a uno de los seres mitoldgicos mas
populares para oponer la vejez a la juventud y la fealdad a la belleza. El escritor compartio
en un cuento la historia de una sirena que aparecié en Campeche y cuya leyenda, que dato
del siglo XVIII, se la refirié “uno de esos viejos marinos”. Relatd que en la poblacién de
San Roman vivi6 “la tia Ventura”, “vieja de siniestra catadura [...] doblada hasta el suelo,

sin pelo, sin cejas, ni pestanas [...] y sobre la cual se buscaban para darse perdurable beso,

" payno, 1999, p. 437.
8 Ibid., p. 631.
47 Campo, 2009, p. 493.
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las puntas de la corva de la nariz y de la corvisima barba”. De acuerdo con varias abuelas
de la region, ella tendria mas de un siglo de vida infundiendo terror a la poblacién ya que
“nadie, ni los irreverentes chicuelos, ni la Inquisicion, se metia con la anciana”.*®°
Lo misterioso de la tia Ventura fue que solia sentarse en la playa a cantar y quienes
la escucharon refirieron que “era aquello como un acompafiamiento angélico”. La historia
sefiala que un joven alférez que vigilaba el fuerte qued6 prendado de la voz de la mujer y
fue a su encuentro, mas cuando se acerco a ella, se encontré con la Tia Ventura lo que lo
hizo retroceder aunque finalmente abordd la embarcacion junto con aquella “sombra
satanica”. Mientras navegaban, el hombre fijé su vista en el mar y se dio cuenta que la
sombra de la vieja se habia transformado en la de una mujer hermosa y al acercarse hacia
ella la anciana habia desaparecido quedando en su lugar “una virgen, como no la habia
concebido artista, ni sofiado poeta de veinte afios”. Al momento de fundirse en un beso, un
trueno cayd sobre la barca como castigo para la embrujada joven enviando a los jovenes a
lo profundo del mar. Ella continuaria su condena convirtiéndose en una sirena destinada a
ahuyentar a los marinos que a ella se acercaran.*®
En un fragmento del poema Dios (1868) escrito por el mismo Sierra a los 20 afios

de edad encontramos una idea similar:

Marcha en paz —exclamé-, vieja gastada,

cuya rugosa tez y marchitada

aun puedo contemplar; marcha a perderte

en un marfiana oscura

do encontraras tal vez reposo y muerte.

Rueda en la inmensidad, es tu destino,

pordiosera de goce y de ventura;

prosigue tu camino

rodeada de un ambiente de amargura; mientras que aquél
que mira con espanto

“80 Sjerra (1), 1991, pp. 443-448.
“8! Sjerra, 2009, pp. 132-137.
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y que, en vez de verdugo, llamas padre,
calme con el sepulcro tu quebranto...
Adids, nada nos une ni nos liga,

ni yo soy tu hijo ya, ni t4 mi madre.*®?

Siguiendo la misma idea, dos escritores, uno desde su vejez y el otro instalado en su
juventud dejaron ver a través de sus respectivos textos lo que pensaban al respecto las
repulsivas viejas incapaces de despertar deseo sexual en los hombres jovenes. Manuel
Payno presento en su novela a las hermanas Coleta y Prudencia de Olafieta, doncellas viejas
“dadas a la iglesia y dedicadas a las labores y gobierno de la casa”. Mientras que Payno
aseguro6 que cuando fueron jévenes, los hombres sintieron atraccion hacia ellas pero que en
el presente “rayaban en los cincuenta y su aspecto era ya el de todas las mujeres que no han
sido hermosas”,*® el joven diplomético Federico Gamboa comentd en su diario durante su
estadia en Buenos Aires que tenia a su servicio, durante mas de un afio, a una empleada
domeéstica de origen francés “que me ha salido inmejorable, entrada en afios no hay peligro
de que inspire tentaciones a mi celibato”.*** Gamboa tenia entonces 27 afios.

La belleza y la sexualidad femenina han sido valorada histéricamente por distintas
sociedades y la porfiriana no fue la excepcién. Al mismo tiempo, la pérdida de la juventud

y el avance del proceso de envejecimiento parece que fueron dos herramientas que tomaron

los anteriores escritores para construir imagenes demoledoras de la vejez.

Humillados y vejados
Da la impresion que en los textos escritos por los autores menores de 40 afios

resultaba obligado el escarnio hacia los viejos. La idea de la criada, famula o empleada

“82 Sjerra, 2009, p. 50.
“8 |bid., p. 167.
%8 Gamboa (1), 1995, p. 7.
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domeéstica es recurrente en la narrativa de Micrds asi como el estereotipo de la sirviente fiel
que es capaz de soportar vejaciones e incluso groserias por parte de sus empleadores o
“patrones”. De Campo trazé el perfil de Romana, “vieja fea y reumatica” que pese a los
malos tratos de ofrecid una “sumision de perro golpeado” a quienes servia. Micros subray6
que aungue es una vieja enferma “que trabaja como bestia de carga”, se podia adn
aprovecharse de ella e incluso culparle “de cualquier pérdida”.*® Algo similar acontecié
con Nabora, otra pobre criada de “paso vacilante de vieja que claudica en la escalera”. La
vieja, a pesar de estar enferma como consecuencia de salir a la lluvia sin algun tipo de
proteccion, y de que el médico le prescribié cama absoluta, “no se acostara hasta que no

haya tendido mi lecho, puesto agua en mi tocador y servido mi cena”.*®

487

Manuel Gutiérrez Najera™' trazd en un par de textos el conflicto entre la juventud

que avanza y la vejez que parece quedar estancada. En su cuento, jAbuelita, ya no hay
Corpus!, se mofé de las ancianas que atrapadas en sus tradiciones, no atestiguaron la
entrada al desarrollo material porfirista:

...mientras usted leia Vidas de santos, el mundo cambid, como

se cambian los telones en el escenario. jAh, si pudiera usted salir

de su rincén aunque el gato egoista se enojara, y ver las calles

coémo estan ahora! [...] abuelita abuelita, ya no hay frailes, ya no
hay procesiones, ya no hay Corpus.*®®

“85 Campo, 2014, pp. 149-151.

“® |bid., pp. 189-192.

“7Como lo ha reconocido Anibal Gonzalez, a diferencia de los otros tres fundadores del modernismo
latinoamericano, el colombiano José Asuncién Silva y los cubanos Julian del Casal y José Marti, “la
importancia de Gutiérrez Najera para su tradicion literaria fue reconocida prontamente por sus
contemporéaneos, y lejos de disminuir, ha ido creciendo con los afios”. Manuel Gutiérrez Njera nacié en la
Ciudad de México el 22 de diciembre de 1859. El gusto por la lectura que desde el hogar se le inculcd dio
coOmo consecuencia que saltara a la escena periodistica los 17 afios de edad. Aquella no seria su Gnica pasion
ya que doce afios después ocupd un escafio en la Camara de Diputados que s6lo abandoné hasta que, debido a
la influenza, dejé de existir a los 34 afios. De acuerdo con Alicia Bustos “Najera fue un periodista profesional,
es decir, vivio de este oficio como fuente Unica de ingresos”. Esto lo llevo a fundar en 1894 junto con Carlos
Diaz Dufoo, la Revista Azul, publicacion que reuni6 todas las tendencias estéticas el momento.
Desgraciadamente no alcanzé a ver el éxito literario que alcanzaria pues fallecié6 unos meses después.
Gutiérrez Najera, 2003, pp. 7-87; 2005, pp. XI11-XXV; 2008, pp. VII-LXVII.

“88 Gutiérrez Najera, 2005, p. 92.
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La idea de que por pertenecer a otra generacion los viejos dejaron de ser
representantes de una época, fue retomada por el mismo autor en una narracién inspirada en
el cuento de Washington Irving, Rip Van Winkle. Gutiérrez Najera present6 a Rip Rip, un
hombre joven que al entrar en una caverna y dormir un suefio corto, desperto ya viejo
“porque eso pasa a los que suefian mucho”. El cuento tuvo su desenlace cuando el
protagonista regresd a su casa y como nadie fue capaz de reconocerlo, el viejo decidio
perderse en el monte y abrazar la muerte al interior de una caverna.*®°

Angel de Campo describio el caso de la viuda Refugio Montalvan, “que aunque
pasaba de los cuarenta” la vida y las contrariedades “la habian envejecido mas, afeandola,
pero que se sospechaba que en sus buenos tiempos debia haber sido, si no bonita,
agradable”. Madre de cuatro hijos y viviendo en una situacion penosa, la gran voz de la
viuda Montalvan la llevd a integrarse como corista en un teatro de variedad. Alli fue en
donde la reconocié Angel de Campo, quien en ese entonces era su vecino. Al verla en
escena no pudo mas que preguntarse:

...De donde se le meteria la idea de entrar al teatro, a su
edad, con aquella cara de abuela, los miembros flacos, el
color desastrozo, toda ella incapaz, sin dientes, semicalva,

jvamos!, una figura de pesadilla, de hacer reir, de causar
disgusto contra una empresa que contrataba esperpentos.

También arremetié contra la empresa pues “ya que cobrara caro por asiento debia,
en pro de su prestigio, contratar coristas y no momias”. Una vez que Micrés reflexion6

sobre el comportamiento de su entonces vecina concluy6 que “quizéa el corazon de madre la

“8 Ipid., pp. 3-10.
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impele a ponerse en ridiculo, a exhibirse pobre, vieja, en la chillante luz de un
escenario”.*%°

La humillacion a los viejos por el simple hecho de serlo fue recurrente en las plumas
de los escritores a los que considero como adultos-jovenes. En sus narraciones destacan una
serie de elementos que enriquecen el imaginario de la vejez: la fidelidad de las empleadas
de avanzada edad que practicamente las oblig6 soportar todo tipo de vejaciones por parte de

sus “patrones”, la negativa de la mujer vieja a formar parte de una sociedad moderna, asi

como los sacrificios y burlas que una madre debia aguantar a cualquier edad.

Criticones, metiches y entrometidos

Angel de Campo retratd a la nana, personaje encargado de acompafiar a las
sefioritas porfirianas durante su paseo por algin espacio publico, a quien consider6 como a
una vieja terrible, complemento de la suegra.”! Esta misma idea fue retomada por José
Tomas de Cuellar cuando en su cuento Las posadas sefiald que “llegaron también hasta tres
sefioritas con acompafiamiento de seis viejas”.*** Manuel Payno agregé que: “las mujeres
de cierta edad, y particularmente educadas a la antigua, son lo que se llama
casamenteras”.**®

Micros presentd en otro de sus pintorescos textos a Dofia Chole, la de La
Candelaria, “una vieja bien fea, semicalva [...] boca despoblada de dientes y los que le
quedaban, de un color indefinible [que] se acercaban mas al maiz negro que a las perlas”.

De acuerdo con el autor, Chole respondio al perfil de mujer que “pasan entre los ignorantes

por virtuosas y son las hembras de los fariseos”, por lo que de aquel tipo de viejas s6lo

“%% Campo, 2009, pp. 591-598.
“! Ipid.,p. 397.

92 Cuéllar, 2009, p. 370.

“%% payno, 1999, p. 71.
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podria esperarse el chisme, la falsa alarma y las actitudes malvadas. De Campo alegd que
estas mujeres “no tienen corazon, son egoistas y son tontas, y mas que tontas, malévolas”.
En pocas palabras, para Micrdés el grupo de ancianas que respondieron a las mismas
caracteristicas de Chole se trataron simplemente de “polilla social”.**

Esta concepcion de la mujer vieja como un agente pernicioso para la juventud la

49 3 la edad de veinticinco afios.

encontramos en un texto escrito por Guillermo Prieto
En vez de que la narracion estuviera dedicada a la “ancianidad respetable” o a la
“anciana venerable, amparo del nifio, alivio del enfermo [...] pétalo medio seco de una

edad muerta”, Prieto la destind a Canuta Cangarrina, “vejestoria anfibia” a quien describi6

como “el azote de los nifios, el sarcasmo de los viejos y el descrédito de las momias”.

4% Campo, 2007, pp. 69-76; Campo, 2009, pp. 539-545.

> En el seno de una familia criolla residente en el Molino del Rey, naci6 en la Ciudad de México el 10 de
febrero de 1818. Mientras su padre administraba el molino y la panaderia anexa, sus abuelos trabajaron en una
correduria de oro en El Pari&n, mercado situado en la Plaza Mayor. Entre los primeros recuerdos de Prieto
destaca su primer ensayo de oratoria en 1825 asi como el impulsor de aquél acontecimiento: su abuelo, Pedro
Prieto, Ilamado por Guillermo “padre grande”. En 1828, con la destruccién de aquél mercado durante el motin
de La Acordada, su familia quedd en la ruina por lo que se vieron en la necesidad de enviar a Guillermo a
vivir en casa de un par de ancianas conocidas de su padre. En sus memorias, Prieto relatd la manera en la que
dichas mujeres se quejaron de él al creerlo dormido, experiencia que sin duda fue fundamental para que el
escritor diera vida a su texto A una vieja. Ingreso al Colegio de San Juan de Letran en donde fund6 con otros
colegas en 1836 la Academia de Letran. El romanticismo que influyd en los lateranenses provoco que se
nutrieran de las vivencias, del contacto con los sectores menos favorecidos de la sociedad mexicana que en
ocasiones no tenian ni siquiera una lengua en comun. Tras dicha experiencia, junto con Manuel Payno fundé
El Museo Mexicano entre 1843 y 1846 para lo cual contaron con el apoyo del impresor Ignacio Cumplido y
de José Maria Lacunza. Al terminarse El museo, los jovenes mudaron sus plumas a la Revista Cientifica y
literaria de Méjico. Su productiva vida profesional, asi como el convulso contexto en que se desenvolvio,
marcaron su actividad literaria. Prieto vivié la Guerra de Texas, la Intervencion francesa y el Imperio de
Maximiliano. Particip6 en cinco legislaturas nacionales, fue ministro de Hacienda, de Relaciones Exteriores y
secretario de los presidentes Gomez Farias y Anastasio Bustamante. Aunque al principio luché junto con
Juérez y defendi6 la causa liberal, més tarde rompid con él porque considerd que éste no debia prolongar su
mandato y partié rumbo a Texas. Al triunfo de la Republica liberal en 1867 regresé a México siendo diputado
en varias ocasiones. Simultdneamente a estos acontecimientos, Prieto envejecié y dejé muestra de ella en su
obra, sobre todo en la poesia. Su produccién se expandi6 hasta finales de siglo y causd que se le reconociera
como el poeta nacional en un concurso organizado por el periédico La Republica en 1890. A los 79 afios
sufrié una lesidn cardiaca y tuvo que trasladarse a Cuernavaca para cuidar de su salud. Murié en marzo de
1897 en su casa de Tacubaya. Prieto, 2008, pp. 9-33; 2009, pp. 13-28. Federico Gamboa se refirid en su
diario: “Guillermo Prieto tuvo la gloria de vivir setenta y ocho afios; lo raro es que disfrutara también de la
otra gloria: ser aplaudido, y popular, y amado. ;Lo mereci6?... Conforme a mi leal saber y entender, jsi!”.
Gamboa, 1999, p. 15.
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Prieto relatd la cronica de la vieja que segun él lo recibi6 al nacer y que le hizo amar
la musica y la vida, por el sélo contraste que le ofrecia “su fisonomia neutra” (porque no
pertenecia a ninguno de los dos sexos). También criticé su gusto por dar malas noticias a
quien pudiera, de llamar la atencidn siempre con jaquecas o indigestiones y de inmiscuirse
en la vida privada de los demas, tanto asi que Prieto pidié a Dios librar a sus lectores de
encontrarla porgue “te preguntara lo que tienes de sueldo, en lo que lo inviertes, la vida que
pasas con tu mujer, como crias a tus hijos, lo que pagas de escuela, etcétera”. Fidel
concluyé su relato con una posdata: “a Canuta amagan unas terribles viruelas [...] estoy
vengado... Dios es justo”,**® sentencia cruel para quien mencioné haberlo hecho amar la
mausica y la vida.

Es probable que Prieto retratara en esta narracion al par de ancianas que cuidaron de
él cuando quedd huérfano siendo nifio, experiencia dibujada en Memorias de mis tiempos.
Esto apoyaria la tesis de que la vivencia y los recuerdos durante la infancia de los escritores
tuvieron un impacto en cuanto a sus elaboraciones de la vejez siendo adultos. En el caso
especifico de Guillermo Prieto, estas experiencias definieron un imaginario respecto de las
mujeres envejecidas en las que predomind el encono y el rechazo.

En el caso de los varones fue complicado encontrar alusiones que respondieran a
estos estereotipos. El Unico relato que hasta el momento he localizado es el de Micros,
quien narrd el relato de un joven enamorado avido por compartir sus experiencias amorosas
durante un paseo por la Alameda. Al sentarse en una de las bancas, le toco por confidente
“un vejete descolorido de aire hipdcrita y clerical que criticaba a cuantos pasaban, y

relataba en voz alta la crénica escandalosa de muchas gentes”.*’

%% prieto, 1993 (I1), pp. 206-210; 2008, pp. 23-28.
T Campo, 2009, pp. 399-400.
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Entre la responsabilidad y el abolengo: la respetable ancianidad

El respeto hacia los viejos fue un elemento que en ocasiones aparecio en algunos de
los textos de los escritores revisados. Pareciera ser que quienes atacaron a la vejez y
mostraron sus aspectos mas negativos, no pudieron soslayar cierto cariz respetuoso con el
gue contaba una persona anciana.

La expectativa social que el anciano debia cumplir aparece en la crénica Pobre viejo
(1890) escrita por Angel de Campo. En ella el autor reflejé el carifio y la admiracion que le
profesd a su maestro de primeras letras de quien s6lo tuvo recuerdos gratos como el de “la
mirada dulce como la tenia el dia de la comunion general y de la reparticién de premios”.
Incluso recordé el dia en que termind sus estudios basicos y su maestro se despidié de él
conmovido y llorando: “Que logre verte hecho un licenciado”.**® Con esto es factible
pensar que una de las formas en la que se podia alcanzar la figura del anciano respetable se
lograba mediante la capacidad de influir en los jovenes para que ellos lograran sus
objetivos.

En los Apuntes sobre Perico Vera, se encuentra otro de los contados pasajes de
Micros que colocaron a la vejez en una categoria diametralmente opuesta a la del resto de
sus textos. El escritor present6 a dofia Amenaida Monterrubio, dama pulcra y seria “pero
galante por extremo como toda gente bien nacida”. Describié su lujoso vestuario que
incluia un saco de seda, enaguas acrinolinadas y lentes de oro para leer. A pesar de usar
dentadura postiza, para De Campo lo que denunciaba su abolengo “eran sus manos viejas y

marchitas pero blancas, puras y de corte nobilisimo”.**°

“%8 Campo, 2007, pp. 17-23; Campo, 2009, pp. 519-525.
4% Campo, 2009, p. 468.
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En esta ocasion, el prestigio de la anciana no se relaciond con una actividad de guia
para la juventud o la infancia, sino con su abolengo que le permitié mantener una solvencia
economica hasta el momento de su entrada en la ancianidad.

En ocasiones, la Gltima etapa de la vida fue representada como portadora de valores
como la responsabilidad. Micros revel6 en una de sus crénicas una conversacion entre dos
mujeres adineradas que trataron el tema del trabajo doméstico y en el que resaltaron la
irresponsabilidad de las empleadas jovenes. Uno de los personajes se lamentaba porque,
segun ella, “va a llegar un dia en que tengamos que hacer todo porque no se puede contar
con esa gente... esta insufrible”, por lo que su compafiera de didlogo espeto: “iSe ve usted
obligada a no recibir sino mujeres formales y de edad!”*® De igual manera, en La cuestion
palpitante se presentd un debate entre un grupo de personas “del bello sexo entrado en afios
y chapado a la antigua” acerca del mismo tema. Las mujeres acordaron que “cada dia era
mas dificil la adquisicion de domésticas que salian malas o peores” pues, si no llegaban
contaminadas con vicios, “eran afectas a la coqueteria”.>*

A la edad de 20 afios en su poema Cantos, himnos de amor y de alegria (1869)
Justo Sierra transmitid la idea del respeto que debia rondar a la ancianidad:

De tu gran corazdn saca tu mano
el germen de oro que le diera el cielo
ese germen sera, querido anciano,

con los besos del clima mexicano

cosecha de ventura de nuestro suelo.>®?

Tan s6lo unos meses después, Sierra realizaria una critica literaria sobre el trabajo
del escritor Victor Hugo, “el poeta que se hizo apdstol, el apdstol que se hizo profeta, el

profeta convertido en un martir”. Después de un profuso analisis sobre quien acaudill6 la

%% Campo, 2009, p. 323.
%0 Campo, 2014, pp. 485-486.
%92 Sjerra, 2009, p. 54.
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literatura francesa y a quien llamo “Maestro”, le dedico su trabajo pidiéndole “a la humilde
golondrina americana, que para poder cruzar los espacios busca tu sonrisa de sofiador, tu
bendicién de anciano.”®

Como comenté al principio de este capitulo, existi6 una diferencia entre vejez y
ancianidad que en la mayoria de las ocasiones fue vinculada con el desempefio de una
profesion que le brind6 reconocimiento por parte de sus allegados, con el hecho de tener
una posicién social holgada, o por observar conductas aceptables segin la acomodada

sociedad porfiriana.

3. El cambio de perspectiva: la vejez experimentada

En este apartado expondré las comparaciones entre las visiones de aquellos que en
su juventud elucubraron sobre la vejez con las de ellos mismos una vez que llegaron a ella
para mostrar que la vejez se asocié con distintas conductas como la reflexion (que en
ocasiones rayé en la depresion), la serenidad y la aceptacién, pero también con la

resistencia a envejecer por parte de algunos de ellos.

La contradiccion en la vejez

Uno de los escritores fundamentales para este apartado es Guillermo Prieto toda vez
que en sus textos encontramos al escritor viejo reflexionando sobre la vejez. Prieto, quien
durante su tercera década de vida arremetié contra Canuta Cangarrina, veinte afios mas
tarde sostuvo que era importante que el ser humano albergara el amor en su vida y méas en

su etapa adulta:

%% Ipid., p. 217.
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La vejez, sin €l jDios mio!
es rambla de triste arena...
Es una dura cadena
clavada al sepulcro frio.>*

A la edad de 58 afios, el escritor plasmé esta reflexién en otro poema Amor de viejo
(1876), en donde caracteriz6 a la vejez como una etapa tranquila, apacible y relajada:

Como butaca

de holgado asiento
en que se tiende
cémodo el cuerpo,
y en que mecidos
con vaivén lento
nos entregamos

a dulces suefios,
medio en letargo
medio despiertos,
viendo a la tierra,
los cielos viendo
siempre apacibles,
siempre contentos,
asi es, muchacha
eso que llaman
amor de viejo.”®

Dos afios después de haber sido publicado este poema, Prieto realizd un viaje a
distintas regiones de Estados Unidos. Lejos de una simple visita turistica, a Fidel le intereso
capturar con sus sentidos una imagen lo mas amplia posible de la cultura estadounidense.
De esta forma conocié y describié con su pluma lugares, costumbres y una serie de
experiencias que representaron una novedad para él o que lo confrontaron con su realidad.
Una de estas experiencias fue visitar un asilo de ancianos.

El establecimiento alin en construccion era de caracter privado y estaba a cargo de

un grupo de religiosas. Al encontrarse con los varones asilados, Prieto los describié como

%% prieto, 2006, p. 91.
5% prieto, 1995; pp. 406; 2008, p. 664.
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“una exposicion de momias”, “un harapo de gente” en quienes recaia “la dulzura de la
caridad”, pero el espectaculo que lo espantd en realidad fue cuando se encontré con las
ancianas, “las mas jovenes de setenta” y las mayores de ciento diez y ciento veinte afios:

...mujeres, casi perdida la conciencia del ser, custodiando su

cadaver, sin oido, con la vista anublada, la voz débil, el

movimiento torpe... sobre los blancos lienzos del lecho

marcandose las lineas delgadas del esqueleto espantoso.>*®

Este testimonio sobre el hospital de ancianos, estas descripciones que el escritor
plasmo en Viaje a los Estados Unidos contrastan notoriamente con los poemas que escribid
en su vejez, mas bien se asemejan al contenido de Una vieja, relato lapidario contra la
mujer anciana. Esto fue parte de un conflicto que el mismo Prieto explicd. Fidel entr6 en
tension porgue se vio reflejado en los ancianos asilados, ya que esa experiencia le hizo ver
la proximidad del declive: “Era una alucinacion en que yo desterrado, yo viejo y sin arrimo,
me veia y sentia en aquella espantosa huelga de los habitantes de los sepulcros”.>”’

Es probable que Prieto no hubiera conocido de cerca los establecimientos que
existieron en México para paliar la situacion de los ancianos pobres y que por lo tanto, la
experiencia en el hospital para ancianos en los Estados Unidos se convirtiera en un primer e
impactante encuentro. Sin embargo sefial6 que lo méas natural “para la edad de la
decrepitud” era permanecer en un ambiente familiar recibiendo los cuidados de los seres
queridos y no en “esa tertulia de osamentas, esa contemplacion reciproca de destruccion,
esa sociedad de cadaveres, esa expectativa de muerte”.>®

No hay que olvidar que Prieto pertenecié a una clase privilegiada de la sociedad

para la que la existencia de este tipo de establecimientos generalmente le result6 ajena, asi

%% prieto, 1993 (VII), p. 106.
%97 prieto, 1993 (VII), p. 107.
%% Ipid., p. 107.
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como aquella forma de envejecer de manera aislada y sin una familia en quien apoyarse.
Ademas, es posible que la postura de Prieto ante la realidad de los ancianos internos haya
obedecido a una gran resistencia a envejecer y mas aun, a la idea generalizada respecto del
envejecimiento que se respiraba en las postrimerias del siglo XIX y en el nacimiento del
XX que lo relacionaba con la enfermedad y el declive.

Cuando el escritor fallecio, Federico Gamboa recordaria en Mi diario que Prieto
tenia “la costumbre de llamar hijos a todos sus interlocutores”, de tomar del brazo a
personas ricas o humildes “para andar una o dos calles” o simplemente para entrar o salir de
la C4mara de Diputados.®® Segin Gamboa, esto obedecié a que Prieto “no se resignaba a
qgue su ancianidad naufragara contra los implacables escollos de la ingratitud y el
olvido”.>* Incluso sostuvo que en ocasiones exageraba al “aparentar mas achaques y mas
vejez en momentos solemnes”.>*

Las representaciones de la vejez en estos textos de Guillermo Prieto dejar ver una
contradiccion en el autor. Por un lado, al ser ya viejo, exalt esta etapa de la vida y la
mostré como una fase en la que fue posible alcanzar la tranquilidad y la ecuanimidad en el
ser humano, pero por el otro, cuando Fidel se enfrentd con la realidad de una vejez

desamparada, solitaria y fragil, oper6 en él un mecanismo de defensa que rechazé y

estereotipd a los ancianos como cuando fue joven.

%% Federico Gamboa transcribié en Mi diario una carta que Guillermo Prieto le dirigi6 junto con un ejemplar
del Romancero nacional (1884). En dicha misiva, Prieto se dirigi6 a Gamboa como “muchacho querido de mi
corazon” y se despidid con la frase: “te quiere y admira, tu viejo”. Gamboa, 1999, p. 20. Esto apoya la versién
del autor de Santa en el sentido de que era usual este tono paternal empleado por Guillermo Prieto en sus
comunicaciones.

%1% Gamboa, 1995 (VI), p. 18.

1 1pid., p. 19.
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La bondad y el respeto
José Tomaés de Cuéllar plasmo en un extenso poema en verso la figura del anciano
padre de familia y benevolente hasta el final. La leyenda de Maria de los Angeles (1856)
cuenta el infortunado romance entre Eduardo y Maria que termina con esta Ultima
decidiendo ingresar al convento para expiar sus pecados. La relevancia para este trabajo
radica en la figura del padre de la protagonista, un anciano (de quien no se sabe su nombre)
que hace las veces de protector y guardian del “baculo de su vejez”, como se refirié a su
hija.
El poema describe los infortunios por los que pasé el anciano al darse cuenta que
Maria fue robada por otro hombre y la soledad a la que se vio confinado (pues ella fue su
Unica compaiiia):
Se mira sobre el lecho
al desdichado padre de Maria
a quien la ingratitud de una hija amada

hirié cual dardo agudo
y resistir a su dolor no pudo.

La leyenda culmind cuando finalmente Maria se encontré junto al lecho de su
moribundo y anciano padre quien al principio le neg6 su perdon aborreciéndola por sus
acciones:

TU, cuya cuna con afan prolijo
mecid este anciano que te amaba tanto
pagas su amor y su ternura inmensa
icon desconsuelo y sinsabor y llanto!
Finalmente Cuéllar mostr6 que una de las cualidades del anciano padre fue su

benevolencia y la prudencia que vino acompafada de su edad, pues aunque la hija lo hizo

sufrir, antes de su muerte el hombre la perdond. Para Facundo fue importante moralizar a
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sus lectores para mostrarles la bondad y el respeto que se le debia guardar a un padre,
méxime si se trataba de un anciano.’*?

La imagen de rechazo que Justo Sierra mostré por la vejez en su juventud se
modificd una vez que avanzd su proceso de envejecimiento. A los 60 afios pronuncid un
discurso en honor a Gabino Barreda durante una velada que tuvo lugar en el teatro Arbeu
entre cuya concurrencia se encontraba el homenajeado y el presidente Porfirio Diaz. Sierra
lo concluy6 dirigiéndose hacia Barreda haciéndole notar que aunque en su juventud lo
creyd injusto y quiso igualarse a él, en aqguél momento “el hoy viejo y un poco fatigado
luchador, coloca en los peldafios de tu altar su espada rota”, es decir, Sierra mostré su
respeto y admiracion por Barreda, el viejo que critico siendo joven y que los afios hicieron

amarlo y bendecirlo.*

El deterioro y la depresion
Aungue Luis G. Urbina®'* muri6 a la edad de 70 afios, desde sus 46 encontramos

alusiones a su vejez. Asi lo lamentd en Alma vieja y jardin muerto (1910):

%12 Cyéllar, 2009, pp. 129-170.

%13 Sjerra, 2009, p. 350.

%1% José Juan de la Mata Luis de la Concepcion Urbina y Sanchez o “El Viejecito” como lo llamaban sus
amigos, naci6 el 8 de febrero de 1868 en la Ciudad de México. Desde joven devoré los libros que caian en sus
manos Y ejercitd la pluma, sobre todo en la poesia. Urbina se desempefié como cronista y critico teatral en
publicaciones como El Mundo llustrado y El Imparcial. También participé en La Revista Azul, fundada por
Manuel Gutiérrez Najera. Fue profesor de Lengua Espafiola en la Escuela Nacional Preparatoria, ademés de
ser secretario particular de Justo Sierra, entonces Ministro de Instruccion Pdblica. En “La campana del
palacio” que formo parte de Cuentos vividos y cronicas sofiadas (1915), recordd la manera en que Guillermo
Prieto le contd algunas experiencias sobre la manera en la que se solian festejar las fiestas patrias “en su
lenguaje sencillo y tierno, narracién de anciano compasivo y piadoso”. Cuando en 1913 estallé el golpe de
Estado contra el presidente Madero y Victoriano Huerta ascendio al poder, Luis Gonzaga Urbina fue llamado
a integrarse en el gobierno espurio como director de la Biblioteca Nacional. Un afio mas tarde, salié rumbo a
Espafia en donde ejercid la labor de corresponsal para El Heraldo de Cuba. Hacia 1917 permanecié durante
algunos meses en Buenos Aires. Tres afios més tarde fue nombrado Primer Secretario de la Legacion en
Madrid. “El viejecito” muri6 en en la capital espafiola el domingo 18 de noviembre de 1934 y fue sepultado el
13 de diciembre de ese mismo afio en México. Aunque adn no se ha podido comprobar, Miguel Angel Castro
sugiere que el sobrenombre de “El Viejecito” fue de la autoria de su maestro, Justo Sierra. Ignoramos si el
apodo haya respondido a caracteristicas fisicas del autor o simplemente al lazo afectivo entre maestro y
alumno. Urbina (1), 1987, pp. VI-XIV.
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iAlma mia, fuiste
joven loca; pero
goces y quebrantos
vieja te pusieron!®®

Tan solo cuatro afios mas tarde, en jQué noche tan azul! (1914), el autor reflejé su
pérdida de salud y una tristeza que bien pudieron representar los inicios de una depresién
en el escritor:

iQué noche tan azul!... Por la ventana
de mi alcoba de enfermo, triste y negra
se filtra el blanco resplandor... Y alegra
mi soledad una vision lejana

[....]
¢Dénde estas juventud? (Nadie responde,
El corazén te implora.)

¢ Y ta, chiquilla enamorada, dénde?
(Nadie responde. El corazon te llora.)
iQué noche tan azul, repito ahora

Después de tanto tiempo...>*°

Aln mas joven que “El viejecito”, en algunos poemas de Laura Méndez de

Cuenca,*’ quien fuera reconocida como “una de las mejores poetisas del pais”,>®

513 Urbina (1), 1987, p. 217.

518 Urbina (11), 1987, pp. 14-17.

7 a educadora, poeta, escritora y madre, vio la luz el 18 de agosto de 1853 en la Hacienda de Tamariz,
Estado de México. Poco tiempo después y en plena Guerra de Reforma se trasladé a México con su familia en
donde vivid en el ex convento de Santa Clara. Aquél contexto familiar y nacional dejaria una marcada huella
en su obra como son los casos de su novela El Espejo de Amarilis y en la serie de crénicas que llamard mas
tarde Impresiones de viaje (1907-1910) y que aparecieron en El Imparcial. Sin duda, uno de los personajes
que marcaria sus posteriores representaciones de la vejez en sus escritos fue su abuelo, Emile Lefort, pastelero
francés de quien heredd “su aguerrido e impetuoso caracter” y a quien posteriormente rindié un homenaje en
su cuento “El cerdo de engorda”. Bazant, 20013, p. 29. El camino de las letras la llamé y hacia 1870 comenz6
a colaborar a los 17 afios al lado de escritores como Manuel Acufia, Ignacio Ramirez y Agustin F. Cuenca en
las sesiones de la Sociedad Nezahualcéyotl. La joven compartiria momentos de la vida literaria mexicana con
escritores notables como Justo Sierra y con el historiador espafiol Enrique Olavarria y Ferrari. La amistad con
Sierra, primero como Subsecretario de Educacién Publica a partir de 1900 y luego como ministro en 1905, fue
fundamental en la vida de Laura para que le concedieran distintos nombramientos en el extranjero. Con
Olavarria y Ferrari mantuvo un vinculo ain més estrecho que se demuestra con la correspondencia que
mantuvieron hasta casi finalizar el siglo X1X. Méndez de Cuenca qued6 embarazada del poeta Manuel Acufia.
Una vez que éste decidid suicidarse, recibié apoyo y alojamiento del también escritor Agustin Fidencio
Cuenca, con quien procreo siete hijos (solo dos de ellos, Alicia y Horacio llegarian a la vida adulta). Al morir
Agustin en 1884, Laura tuvo oportunidad de laborar en dos de los escasos espacios que se abrian entonces a
las mujeres: el magisterio y mas tarde la redaccion de periddicos. Se titul6 como profesora en noviembre de
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encontramos el reflejo de su vida llena de tribulaciones asi como de su estado de animo e
incluso de su salud. A los 35 afios escribid en Sombras:

Véanse en caleidoscépico miraje

las dichas muertas, las promesas vanas:

La juventud que se apercibe al viaje

se lleva suefios y me deja canas.”™®

De acuerdo con Milada Bazant, el atractivo fisico de Laura durante su juventud fue

reconocido y admirado por escritores como Agustin F. Cuenca, Agapito Silva, Guillermo
Prieto e Ignacio Ramirez quien incluso prometi6 “reverdecer” ante ella.>?® Pero la belleza
poco a poco se fue desgastando debido al avance de los afios y del encuentro con un mayor
nimero de responsabilidades y de contrariedades: haber perdido a dos parejas

sentimentales, a seis de sus hijos, y dividirse entre la actividad magisterial y el cuidado de

su familia, sin duda fueron elementos que colaboraron en su desgaste fisico y emocional.*?

1885. Conoci6 de cerca el sistema educativo porfirista y se relaciond con las personalidades politicas de la
época. Pens6 que vivir en el extranjero mejoraria su situacién econémica por lo que en 1891, sin trabajo
seguro y sin el conocimiento del idioma se trasladé a San Francisco, California en donde vivié durante nueve
afios. Alli se dedicd a dar clases de espafiol y en marzo de 1895 fundé la revista Hispanoamericana,
publicacién que perderia en julio de 1896 a manos de su socio. En 1900, el Ministerio de Justicia e
Instruccion Publica la envio a estudiar el sistema educativo en Saint Louis Missouri para aprender el
funcionamiento del kindergarten y en mayo de 1906 viajo a Berlin, Alemania. De regreso a México y hasta
dos afios antes de su muerte en 1926, Laura se dedicaria casi por completo a la ensefianza. Su mayor
produccion literaria se enmarcé en la Ultima década del siglo XIX y la primera del XX, afios en que con el
apoyo econdémico de Justo Sierra, se convirtié en una estudiosa de los modelos educativos estadounidenses y
alemanes. Tal vez por este cimulo de logros y experiencias Bazant afirma que: “la viudez le dej6, mas alla de
crisis y lagrimas, la posibilidad de vivir su ansiada autonomia”. Bazant, 2013, p. 155. Finalmente se le
concedio la renuncia al magisterio y una jubilacién. Falleci6 en su casa de San Pedro de los Pinos, Tacubaya
el 1° de noviembre de 1928. Méndez, 2006, pp. 15-68; Bazant, 2013, pp. 91-140.

%18 Bazant, 2013, p. 227.

519 Méndez, 2006, p. 78.

520 Ramirez plasmé dicha emocion en el siguiente poema dedicado a Méndez: “Cuando en brazos de abril sale
la aurora/el ahuehuete cano reverdece/la yerbezuela timida florece/y su partida Lucifer demora./Y al
contemplarte joven, seductora/la sonrisa en los labios aparece,/el amor en los ojos resplandece./;Qué corazén
temblando no te adora?/Dichosa juventud, que puede osada/sorprenderte, bajarte de tu altura/y con rosas
llevarte encadenada./Acepta esta efusion ardiente y pura;/me detengo a las puertas de la nada/por celebrar,
amiga, tu hermosura. Bazant, 2013, pp. 91-92.

521 Como comenta Bazant, su vida cotidiana “transcurria en forma enajenante, pues corria de escuela a escuela
y apenas disponia de tiempo para realizar las compras de rutina, preparar los alimentos, lidiar con otras tareas
domésticas y cuidar a sus hijos”. En julio de 1889 (cuando Laura tenia 36 afios), dos médicos revisaron su
estado de salud. El primero de ellos la diagnosticé con cloroanemia e hiperhisteria sensorial mientras que el
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Gracias a la correspondencia que sostuvo con su amigo y mentor, Enrique Olavarria

y Ferrari podemos enterarnos del estado de salud de Laura pero también de su endereza por
afrontar su situacion.”?? Recordemos que las cartas son un medio de comunicacién que
acerca a dos personas ausentes y que brindan informacion sobre las personas dependiendo
de su grado de afectividad. El siguiente es un extracto de una misiva fechada entre 1895 y
1896, cuando Laura tuvo cerca de 43 afios.

...mucho me alegro que usted y los suyos estén bien; yo

no cuento esa dicha: mi Alicia es de un temperamento

muy delicado y muy sensible a este durisimo clima, y yo

comienzo a recibir las caricias de la vejez bajo la forma de

toda clase de achaques.”®

En cartas posteriores, Laura le hizo saber a Enrique que no obstante estaba

“enteramente curada de la diabetes que durante algunos afios me tuvo agobiada [...] un
matasanos de Guatemala me declar6 el afio pasado que mi mal no tenia cura”.
Seguramente eso la llevo a la siguiente reflexion:

...la verdad es que no tengo derecho a quejarme si

empiezo a vislumbrar la enfermedad que ha de cargar

conmigo, pues ya estoy bastante vieja para morirme de

amor o0 de otra poética enfermedad de esas que

proporcionan a los gacetilleros modernos la oportunidad

de cobrar a los editores dos columnas de jeremiadas
necrolégicas, a $2 la columna.>®*

segundo reporté que Laura padecia anemia general y un estado histérico, padecimientos que se acenttian “por
el trabajo exagerado a que estd dedicada”. Lo més probable es que los sintomas que presentd estuvieran
relacionados con lo que en ese entonces se conocié como surmenage y que hoy llamamos estrés, aunque
Bazant sefiala la probabilidad de que Méndez de Cuenca experimentara los inicios de una diabetes. Bazant,
2013, pp. 161-162.

%22 Enrique de Olavarria y Ferrari fue profesor de Laura Méndez de Cuenca cuando ella estudié en la Escuela
de Artes y Oficios y en el Conservatorio de Musica en 1872. Bazant, 2013, p. 78.

523 |pid., 2006, p. 36.

524 Méndez, 2006, p. 224
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La vida de Laura Méndez de Cuenca se caracterizo por una infatigable busqueda por
el conocimiento, motivo por el cual Bazant la ha considerado como “una vieja sabia”.** A
sus setenta afios de edad, se matriculd en la Escuela de Altos Estudios de la Universidad
Nacional en los cursos de literatura comparada, literatura espariola, filologia y linguistica y
sénscrito y literatura indostanica.>*®

Cerca de los 60 afios de edad, José Tomas de Cuéllar reflejé en un poema intitulado
Fue todo mentira (1890), la desesperacion y frustracion ante el ocaso del ciclo vital:

iDe qué modo tan triste y tan feo
acaba la vidal...

iCoémo van aumentando las penas
y huyendo la dicha!...

[...]

iComo puede la misma belleza,
la gracia exquisita,

la joven modelo de encantos,
risuefa, atractiva,

volverse una esfinge que tose

y asusta con cara de endriago
deforme y maldital...

iQué pronto se acaba lo bello,

lo grande en la vida!

Parece que un suefio fue todo
¢fue todo mentira?®*’

Un afio después, el ex cadete del Colegio Militar que combatié a los invasores
estadounidenses escribié un poema intitulado A la primavera de 1886 con motivo de mis

achaques de salud (1891). Aunque no hizo explicitos los males o la enfermedad que lo

aquejaron, mediante sus versos se puede hacer una idea sobre el deterioro de su salud:

525 Bazant, 2013, p. 265.
528 |hid., 2013, p. 378.
527 Cuéllar, 2009, pp. 74-75.
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Yo, el de vigor, el varonil, el fuerte,

el agil, el robusto,

el elegante arbusto

que se ocultaban entre silvestres flores,
tuve una de dolores,

de mermas, de raspadas y lesiones,

que tambaleando, en medio de mi susto,
senti que me iba a fondo.

Y que iba a caer, sin remision, redondo.

528

Para el autor de Santa, Federico Gamboa, la vejez llegd de la mano de su destierro y
toco a sus puertas a las edad de 50 afios: “Pasa y sé la bienvenida, aunque ignoro qué me
traeras, y el tiempo que hayas de acompafiarme”.>* Cinco afios mas tarde le proponia que:
“no he de ponerte mala cara, siempre que no me inutilices para pensar, escribir y buscarme
la vida” >

Un comdn denominador en estos escritores fue el temor a perder sus capacidades
fisiologicas a medida que envejecieron. También logro identificar la ansiedad y el dolor que
representd darse cuenta que sus cuerpos desgastados en ocasiones les impidid llevar a cabo
las actividades que estuvieron acostumbrados a realizar. Tal vez s6lo Laura Méndez de
Cuenca fue la Unica entre los literatos que acepto su vejez y la carga que inherente a ella.

Para finalizar, en este capitulo me parece que es mas clara la idea de que el
envejecimiento es un proceso individual y que la experiencia de envejecer (las vejeces de
los autores examinados) obedecié a un cimulo de experiencias relacionadas con sus etapas

vitales previas pero que también se relacionaron con sus prejuicios y estereotipos sobre el

viejo, la vejez y el envejecimiento.

528 Cuéllar, 2007, pp. 274-279.
529 Gamboa, 1995 (VI), p. 203.
%% |pid., p. 638.
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Conclusiones

En este trabajo me interesé por examinar las distintas ideas respecto del anciano, de la
vejez y del envejecimiento desde una perspectiva histdrica en la Ciudad de México durante
el periodo Illamado Porfiriato. Para ello retomé algunos elementos que me permitieron
complejizar el tema como la atencién asistencial enfocada a dicho grupo etario asi como
las representaciones que se concibieron sobre la vejez.

A partir de un enfoque socio-cultural, me parece que resulta clara la idea de que
hablar de viejos o de la ancianos durante el periodo de estudio no fue lo mismo y existieron
claras diferencias. En el entorno urbano de la Ciudad de México, la idea de anciano se
vinculé con el respeto hacia una persona que logrd llegar a aquella etapa de su vida
disfrutando una posicion social que la diferencié de otras en términos econdmicos y
culturales, mientras que referirse a una persona vieja generalmente se relacioné con el
mundo de la pobreza y con conductas consideradas impropias del avance de la sociedad
porfiriana.

Me parece fundamental revalorizar las palabras, en ese sentido, me parecié pertinente
incorporar en la investigacion el concepto de viejismo para mostrar que los términos
empleados histéricamente (viejo, anciano, vejez) no tendrian por qué ser sustituidos por
eufemismos (adulto mayor, adulto en plenitud, tercera edad). Espero que este préstamo
tomado desde la gerontologia se convierta en un elemento que fortalezca no sélo los
trabajos historicos, sino que entendamos su significado y lo empleemos en la vida
cotidiana.

Como lo presenté en el capitulo I, desde la Antigliedad existié una preocupacion por

detener el proceso de envejecimiento humano. Al menos hasta comienzos del siglo XI1X, el
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pensamiento cientifico no fue clave para el desarrollo de una sociedad occidental que
comenzaba a experimentar cambios tanto en su composicion como en la manera de
relacionarse con el mundo social. Fue a partir de esa centuria que tuvo su eclosion una
inquietud entre los profesionales de la medicina por analizar las causas que llevaban a la
persona a envejecer pero también por los cuidados que los individuos deberian tener para
mantener una vejez lo més saludable posible.

Asi, la concepcion que relaciond a la vejez con la enfermedad, senectus ipsa morbus
est (la vejez misma es enfermedad) fue derrumbandose lentamente y su lugar comenzd a ser
ocupado por la nocién de un proceso bioldgico del ser humano que llevaria a algunos
médicos a plantear teorias y terapéuticas mas concretas sobre el envejecimiento.

De manera contraria a la preocupacion médica por fomentar la higiene en la
sociedad porfiriana o por estudiar diversos tipos de enfermedades mentales, en lo que se
refiere al envejecimiento no es posible afirmar que haya existido la misma inquietud, y
resulta aventurado plantear que existié una preocupacién del Estado por brindar atencién
médica especializada para el sector envejecido de la poblacion. La triada vejez-viejo-
envejecimiento distd de ser una de las principales preocupaciones del gremio médico
porfiriano. Como lo he sefialado a partir de la revisién de los primeros aportes que
supusieron una mirada especializada sobre el tema, en todo caso se podria hablar de una
preocupacion médica que comenzaba a germinar.

A partir de 1890, al menos un par de médicos y algunos higienistas y estudiantes de
medicina comenzaron a interesarse por estudiar las enfermedades del sector provecto de la
poblacion, pero también por emitir recomendaciones para prevenir dichas afecciones.

Al revisar los articulos tanto de Juan Soler y Roig como de José Maria Bandera, se

puede notar cierta vinculacion con los textos extranjeros que se ocuparon de estudiar los
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temas relacionados con la vejez toda vez que tanto las ideas como la terapéutica propuesta
fueron muy similares. Y aunque lo anterior no quiere decir de ninguna manera que Soler y
Roig o Bandera fueron los fundadores de la geriatria o de la gerontologia en México, si es
posible afirmar que el progreso que ellos hicieron en estos campos no puede atribuirse
solamente a una aceptacion mecanica del pensamiento de sus predecesores en el tema, sino
que su contribucion radicé en la reflexién e investigacion sobre el proceso del
envejecimiento en el contexto mexicano.

En el caso particular de José Maria Bandera, sostengo que aparte de su insaciable
curiosidad cientifica por plantearse otras preguntas para encontrarse con nuevos retos, el
hecho de vivir su envejecimiento lo llevé a examinar desde una perspectiva mucho mas
cercana dicho fendmeno. Con lo anterior no quiero establecer una relacion determinista
entre la edad de un individuo y su interés profesional, simplemente me parece que su
contexto vital fue fundamental para el acercamiento a un nuevo tema de investigacion.

Recordemos que Bandera fue oftalmélogo, una de las especialidades médicas mas
reconocidas y seguramente mejor pagadas en ese entonces. Considero que dicha estabilidad
econdmica y social, aunada a la amplitud de miras producto de su recorrido vital,
desempefié un papel importante al momento en que reflexiono sobre el envejecimiento. De
esta manera, la relacion espacio-tiempo vivido, fue un elemento de suma importancia en la
eleccion de un nuevo campo profesional.

Respecto de los manuales de higiene, me parece que son fuentes que tendrian que
ser mas explotadas pues contienen informacién valiosa y precisa sobre todos los grupos
etarios. En particular resalto el pensamiento del médico militar Maximo Silva quien a
finales de la primera década del siglo XX también sostuvo, al igual que Bandera, que el

envejecimiento habria que verlo como un proceso fisiologico, natural.
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A partir de la informacidn presentada en esta investigacion, no es posible afirmar la
existencia un gremio de médicos especialistas en enfermedades de la vejez o del
seguimiento del tema por parte de otros galenos o estudiantes de medicina. Por ende,
resulta aventurado sostener la aparicién de un discurso médico sobre el envejecimiento que
diera como consecuencia el debate sobre el disefio de alguna politica sanitaria dirigida a los
ancianos.

Dentro del &mbito de la medicina, la psquiatria fue una de sus ramas que comenzé a
desarrollarse en México durante el Porfiriato, y que se consolidé como disciplina dos
décadas después. La mayor parte de los galenos involucrados tanto en el Hospital de San
Hipdlito para hombres dementes como en el Manicomio General, fueron médicos generales
que aunque se mostraron interesados en la curacion de las enfermedades mentales, no
tuvieron tan claro lo que planteaban los psiquiatras europeos sobre su tratamiento. De esto
se derivd la deficiencia en el diagnostico de ingreso de las personas en ambas instituciones
psiquidtricas, lo que llevo a la construccion del imaginario sobre los nifios imbéciles, las
mujeres enajenadas y los ancianos dementes.

La figura del viejo enajenado fue caracterizada y perseguida tanto por la medicina
como por la autoridad judicial. De manera contraria a la experiencia asistencial del
Hospicio de Pobres, la familia fue un actor fundamental en el internamiento de los ancianos
en los hospitales psiquiatricos como lo muestran los documentos.

Con base en los expedientes clinicos de los internos en el Manicomio General asi
como en el analisis estadistico realizado para analizar a la poblacion de dicha institucion,
resulta mas claro que la decision de los familiares tuvo un gran peso al momento de decidir

tanto los ingresos como las salidas de La Castafieda. La “curacion” de las enfermedades
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mentales de los ancianos en varias ocasiones estuvo maés relacionada con una decision
tomada desde el ambito domeéstico que con la eficacia del tratamiento psiquitrico.

Con base en la informacion con la que hasta el momento cuento, puedo afirmar que
no existio un tratamiento médico especializado para los ancianos ni en el terreno de la
medicina general, ni desde la psiquiatria, asi como tampoco lo hubo en el ambito de la
asistencia. Esto lo explico en términos de la nula conexion entre los trabajos de quienes
reflexionaron sobre el envejecimiento y la practica que se realizé con los ancianos tanto en
la clinica general como en los hospitales psiquiatricos o en los establecimientos destinados
para los ancianos.

El Porfiriato marcé un cambio asistencial no sélo en el tratamiento de la infancia o de
la maternidad, sino también en lo que respecta a la vejez. Los viejos que se encontraron
asilados en el Hospicio de Pobres durante el Segundo Imperio (1863-1867) y la Republica
Restaurada (1867-1876) experimentaron una reglamentacion mas holgada y una disciplina
maés relajada que durante el Porfiriato (1876-1911).

Con la especializacion en la atencion de nifios en el Hospicio de Pobres se redujeron
los cuidados hacia los ancianos, lo que se complementd con una disminucion en los
ingresos del establecimiento. Esto lo supieron canalizar los esfuerzos privados quienes si
miraron esa necesidad de proteccion y centraron parte de sus recursos en atender a una
parte de aquella poblacién. Esto no quiere decir que existiera una clara delimitacion entre la
beneficencia publica y la privada pues la linea que las separé fue muy porosa, mas bien se
comenzaron a trazar dos modelos de ayuda para una parte de la poblacién vieja de la
sociedad que se consolidarian en las siguientes décadas. Cabe sefialar que para ese

momento ninguno de los establecimientos seria conocido como asilo de ancianos.
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Los documentos del Hospicio de Pobres nos permite ver que una vez que los
ancianos se convirtieron en asilados trabajaron en distintas actividades (cuidando nifios,
fabricando ropa, vendiendo zapatos) lo cual ponen en duda el argumento de las autoridades
en el sentido de que uno de los criterios para brindarles ayuda era la incapacidad para
sostenerse a ellos mismos.

A diferencia de los ingresos de los viejos en el Manicomio General, en el Hospicio de
Pobres no localicé evidencia que me permita suponer que sus familiares tuvieran un peso
decisivo en el internamiento de sus parientes mas viejos. Desconozco si esto se deba a las
endebles o nulas redes familiares de los ancianos o a la falta de documentacion al respecto.

La edad de 50 afios funciond como categoria clasificatoria en esta investigacion pues
hemos visto que aquella fue el requisito que marco el Asilo Matias Romero para el ingreso
de sus inquilinos; que los médicos de “La Castafieda” clasificaron como viejos a los
mayores de dicha edad; y que los textos literarios examinados reflejan que a partir de los 50
afios de edad el vardn ya era considerado un viejo (en el caso de la mujer se adelantaba una
década dicho criterio). En cuanto a la normativa de los recintos publicos y la privados sobre
la admision de los ancianos se observa que existieron ciertas similitudes en cuanto a la
incapacidad fisica vinculada con la edad; el estado de salud de la persona (no tener
enfermedades cronicas resulté fundamental); la seguridad de auxiliar a personas que
verdaderamente fueran merecedoras de la asistencia (para la cual debian presentar algin
documento que asi lo avalara); y por ultimo, sujetarse al reglamento interno de los asilos.

La prensa periddica fue otro espacio en el que se edificd la construccion socio-
cultural del imaginario sobre el anciano y la vejez. La Ciudad de México fue testigo de la
proliferacion y lectura de una gran variedad de publicaciones producto de la prensa avida

de notas sensacionalistas, de una mas especializada y otra mas de corte conservador que
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decidié resaltar aspectos de los ancianos como el poder, el trabajo, el respeto y las
obligaciones que debian mantener con su sociedad. Fue el caso de diarios de corte religioso
como La Voz de México, ElI Abogado Cristiano o El Faro. Este tipo de representaciones del
anciano dentro de la esfera religiosa son de las pocas que ha conservado el cariz de poder y
de respeto a lo largo de la historia.

Aungue ya desde las postrimerias del siglo XIX se tenia conocimiento de que el
envejecimiento era un proceso bioldgico, lo mismo experimentado por hombres que por
mujeres, en el imaginario esta nocion resultaba aun difusa. La concepcion de la vejez
femenina fue muy distinta a la masculina desde el punto de vista cronolégico (mientras al
varon se le consideraba viejo a veces a partir de los 50, las mujeres lo podian ser desde los
30) y por supuesto, desde el fisiologico (basta recordar el término para denotar la
menopausia: edad critica).

He mostrado que durante el Porfiriato la prensa se consolidé aprovechandose de una
herramienta tan poderosa como lo fue la publicidad y el temor de muchas mujeres y
hombres a envejecer, con lo que se conformé la idea de los ancianos como un potencial
grupo consumidor. Asi aparecieron una serie de anuncios que promocionaron
medicamentos, preparaciones y remedios para vigorizar el organismo debilitado por el paso
de los afios y asi retrasar, o incluso eliminar los efectos del envejecimiento. Quienes
quedaron al margen de adquirir estos productos tuvieron otra o opcién: acudir con un
yerbero o con un curandero (considerados por la medicina hegemonica como charlatanes)
para curar sus males y combatir los efectos del envejecimiento.

En cuanto a las representaciones sobre la vejez, en esta investigacion también
consideré una aproximacion a la literatura de la época. Es importante sefialar que los

distintos géneros (cronica, cuento, poesia, correspondencia, diario) no son equivalentes a
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una interpretacion del fendmeno estudiado, sino que cada una presenta especificidades
propias del género literario al que pertenecen, en otras palabras, los discursos no son
comparables.

Guillermo Prieto, Manuel Payno, José Tomas de Cuéllar, Laura Méndez de Cuenca,
Manuel Gutiérrez Néjera, Federico Gamboa, y Angel de Campo, describieron en sus
escritos lo que para ellos represento llegar a la vejez. Si bien algunos de ellos escribieron
desde su juventud sobre una etapa desconocida, pudieron penetrar en ella observando
distintas experiencias de envejecer, esto es, elucubrando sobre la ancianidad a partir de las
imagenes que sus sentidos recibieron. En este sentido, sus personajes hablaron y dialogaron
hasta mostrar los que los autores tuvieron que decir respecto del tema. Al comparar dichas
concepciones, nos damos cuenta la complejidad que significo la representacion del proceso
de envejecimiento y el intento por definir la vejez durante el periodo de analisis. Esto no
solo tuvo que ver con la propia edad de los autores sino con un abanico de elementos mas
amplio que comprendio sus ideas, estereotipos y percepciones sobre las normas socialmente
impuestas a los ancianos.

Angel de Campo, Micrés, fue el escritor que se distinguié por ofrecer el mayor
numero de crénicas en las que aparecieron personas viejas y que incluso llegaron a ser sus
protagonistas. Micros resulté fundamental para esta investigacion pues sus descripciones
son bésicas para entender la manera en la que los viejos se insertaron, actuaron y fueron
percibidos dentro del México porfiriano. Asi tenemos relatos en los que aparece una criada
centenaria, otra vieja pobre “prototipo de la holgazaneria”, algun viejo con “cara de
pesadilla de Goya”, la pobre incapaz a quien poco a poco invadia la imbecilidad senil,

candidos huehuenches que se disfrazan con mascaras para el carnaval, viejos impuros “que
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llevan el libro de mesa en la mano y todas las violaciones de Dios en los 0jos de Sileno” o
una pobre vieja que al toser “huele a féretro”.

El perfil del anciano demente esta en consonancia con la representacion en la
literatura en la figura del viejo o de la vieja alcohdlica, imagen que aparecié en mayor
medida en las cronica de Micrés. Hasta donde he revisado, en la prensa no fue tan socorrida
esta representacion, aungque puedo suponer que en las publicaciones médicas en que se
discutio el tema del alcoholismo seguramente aparecid puesto era un tema que preocupaba
a los médicos porfirianos.

Las representaciones de la vejez de este grupo de escritores variaron respecto de su
edad y para sus elaboraciones fueron fundamentales sus distintas experiencias a lo largo de
su recorrido historico. Dicho de otro modo, aquellos que la intentaron explicar alrededor de
la tercera o cuarta década de vida tendieron a resaltar los aspectos negativos o incluso a
ridiculizar a la vejez, por otro lado, los escritores que la experimentaron la explicaron desde
una posicion menos estereotipada.

La idea de esta investigacion fue emprender una reflexion de caracter historico
sobre la vejez y el envejecimiento en México pero también mostrar a los ancianos como
actores sociales que vivieron el Porfiriato y que en cierta medida colaboraron en su
construccion. Considero que este campo de estudio, la historia de la vejez, representa otro
tipo de préctica que sin duda enriquecerd los estudios historicos dadas sus amplias
posibilidades.

Para finalizar, considero que el enfoque socio-cultural nos permite descubrir las
conexiones necesarias para repensar desde la Historia a la vejez como una ultima etapa de
la vida repleta de emociones, proyectos y sensaciones; al envejecimiento como un proceso

individual que es el reflejo de una historia de vida; y por ultimo, para mostrar a actores
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sociales que han sido poco visibles en la historiografia pero que sin duda son sujetos

fundamentales de la historia: los viejos y los ancianos.
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