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Resumen

El objetivo de este trabajo es mostrar como durante el porfi-
riato se afianzala reglamentacion en todos aguellos aspec-
tos que tienen que ver con la higiene 'y el comportamiento
moral de los ciudadanos. En estas iniciativas se incluye la
regulacién del gjercicio de la prostitucion como una parte
fundamental del ordenamiento y de la preservacion de la
moral dela poblacion.

Palabras claves: Porfiriato, prostitucion, reglamentacion,
sifilis, tratamiento.

Abstract

The objective of thisstudy isto demonstrate how the regu-
lation of all facets of hygiene and of the moral conduct of
citizens was reinforced during the Porfiriato. These initiati-
vesincluded regul ating the exercise of prostitution asafun-
damental part of thisordering and preservation of themorality
of the population.

Key words: Porfiriato, prostitution, regul ation, syphilis, treat-
ment.
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Introduccién

UrRANTE €l porfiriato se intensifican las acciones
sanitarias para preservar a la poblacion de la
propagacion de las enfermedades en general, pero

se pone especial énfasis en aquellos padecimientos que
perjudican la higiene de larazay causan consecuencias en
laherenciay en la preservacion de una poblacion sana. Es-
tas preocupaciones animan ala comunidad médica, la cual
discute una variedad de temas, en los que seincluye lare-
glamentacion de la prostitucion. Ayuntamientos, juristas,
galenos, etcéteradebaten al respecto en el marco de unaga-
ma ampliade posiciones, pero con una coincidenciafunda-
mental: preservar ala poblacion delainmoralidad.

Losreglamentosy su justificacion

Lasreglamentacionesimpulsadas atravésdel Siglo XIX tie-
nen como objetivo convertir a las ciudades en un mundo
civilizado “sano 'y apacible’. El interés por lasalud publica
se manifiestacon mayor énfasisen estacenturiacuando las
disposiciones gubernamental es “ dejaron de ser un conjun-
to de medidas circunstanciales dispuestas para casos de
emergenciay por lo comln puestas en practica por la apari-
cion de epidemias’.t Las reglamentaciones dictan érdenes
y exigen obedienciaalavez que trazan sin ambigiiedad las
zonasdelo permitidoy lo prohibido.? Setratade encerrar el
gjercicio del vicio: de la prostitutas que lo practican, de los
gue beben demasiado, de aquello anormales o atipicos que
no forman parte de la organicidad de la sociedad y que por
lo tanto hay que controlar.?

El gjercicio delaprostitucion hagenerado unlargo y pol émi-
co proceso de reglamentacién. Entre médicos y moralistas
no ha existido al respecto una posicion Unica, en | as discu-
siones sobrelamujer prostitutay su cuerpo, aparecen como
unaconstante: el menosprecio delasexualidady el erotismo
femenino en contraposicion alasuperior sexualidad mascu-
lina. Reglamentaristasy abolicionistasdebaten sobreel tema,
mostrando posiciones encontradas. No obstante las diver-
gencias existentes, el Estado Mexicano y lacomunidad mé-
dicaseinclinan por legisar.

Igual que en Francia en el dltimo cuarto del siglo XIX, las
municipalidades del pais ponen mayor énfasisen el control
de la prostitucidn. Los instrumentos vigentes nos dan una
vision detallada del procedimiento por medio del cual las
muijeres dedicadas a oficio llegan a formar parte de los li-
bros deregistro. Despuésde cumplir con unaserie de requi-
sitos de identificacion e inspeccion médica, adquieren el
libreto que las autoriza para ejercer laprofesion.
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El control y vigilancia de la prostitucion se ubica en esta co-
rriente que busca la profilaxis de las urbes. En la ciudad de
México igua que en Puebla, se aplicaron diferentes reglamen-
tos que tienen como fundamento latoleranciay e control. Se-
guninformesquerindeel H. Ayuntamiento de estaciudad, los
primeros el ementos reglamentari os se encuentran documenta-
dosdesde 1861. Refiriéndose alaciudad de México, € Dr. Fran-
cisco Gliemes afirma que la inscripcion metddica de las
prostitutas comenzo aredizarse en 1862,* lasfechas coinciden.
L osesfuerzos posteriores paragjercer el control delaprostitu-
Cién se dan durante € Imperio de Maximiliano, periodo que
inicia una época de més de setenta afios de reglamentarismo.

Ladefinicion dezonas especificas parael gerciciodelaprosti-
tucion era una constante en las municipalidades en las que se
aplican los reglamentos, tratando de mantener un cierto nivel
de segregacion. Enlaciudad de M éxico fueron definidas zonas
prohibidas paralainstalacion de burdelesy casas de citas “El

24 dedbril de1873laseccion 42delaSecretariade Gobernacion
emite un Proyecto de Reglamento”, que sefialaba las calles
aledanas a palacioy lacatedral como prohibidas parainstalar
burdeles> En 1906 Joaquin Pita, jefe politico del distrito de
Pueblg, firmael decreto por medio del cual & H. Ayuntamiento
ampliael radio donde quedabaprohibido el establecimiento de
casas de asignacion® Este radio adquiere mayor dimension
deacuerdo al crecimientodelaciudady delaszonas urbanas.’

A medida que se avanza en €l siglo XX, sereduce el espacio

donde pueden instal arse estos establ ecimientos, yano se esti-

puladoénde no deben estar las casas de asignaciony similares,
sino en qué radio pueden ubicarse. Ladefinicién de unazona
detoleranciaen € D. F., fue posterior alos afios del porfiriato.
En 1915 seredlizé en esta ciudad una campafiaen contradela
zonainmoral, que decide laclausurade casas deprostitucion
y cantinas; ademas se establece un zona de tolerancia desde
lascallesde ferrocarril hastalapenitenciaria.® El cuidadodela
discrecidny laaparienciadelas sefial es exteriores delas casas
erauna preocupacion. Laray Pardo, al referirse a reglamento
vigente en 1908 cita:

Losbal cones o ventanas de dichas casas, tendran apaga-
dosloscrigales, y habrg, ademés cortinas exteriores. Ten-
dran también un cancel en €l cubo del zaglan, dispuesto
de modo que no sevea desdela calleinterior del burdel ?

Sebuscabatambién cémorestringir el paso por laciudad delas
mujeresdedicadasaestegjercicio, sobretodo cuando saliande
las casas paralainspeccion médicay acuaquier otraactividad,
por ello tampoco se les permitia que salieran a puertas, venta-
nasy balconesaprovocar alosque pasaban.® A mediadosde
los afios treinta, €l gjercicio de la prostitucion sigue siendo
tolerado, pero se damayor énfasis en lapersecucion del delito
delenocinio. El Codigo Pend del Estado de Puebla, ensutituloV,
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Delitoscontralamoral pablica capitulo|11, articulo 193, versa:

Comete el delito de lenocinio toda persona que, habi-
tual o accidentalmente, explote el cuerpo de una mujer
por medio del comercio carnal; la que se mantenga de
este comercio, u obtenga de él lucro cualquiera, siem-
pre que la explotacion se haga sin la voluntad de la
mujer explotada.

Articulo. 194. El lenocinio se sancionara con prision
de dos a ocho afios y multa de $50 a $1000.%

Sinduda, €l Porfiriato es un periodo donde la prostitucion ad-
quiere formas muy definidas a través de la proliferacion de
burdeles, casas de asignacion, cabaretsy hoteles. Laemergen-
ciadel higienismo plantealaurgenciade reglamentaciones co-
herentes. El primer Cédigo Sanitario se expide en 1891, setrata
del primer instrumento que establ ece normas precisas sobrela
higieneen el pais.

El control sanitario

Los reglamentos son los instrumentos bésicos que rigen €l
control de la enfermedad, la inscripcion obligatoria en la sec-
cién de sanidad, €l sometimiento a reconocimiento por parte
deunfacultativo, lavigilanciade laautoridad y € tratamiento
curativo forzoso en el hospital son obligacionesque persiguen
la vigilancia de la prostitucion, pero también el control de la
enfermedad. El registro de prostitutas se convierteen el instru-
mento fundamental para“vigilary castigar” €l cuerpo deestas
mujeres. En é se condensan sus datos biogréficos, sus carac-
teristicas fisicas, asi como |os vaivenes de su actividad. Ellas,
atas o bgjas, gordas o flacas, blancas 0 morenas, tienen que
sufrir lainspeccion obligatoria. Y apesar delas diferentes opi-
niones en cuanto al problema, |os que polemizan coinciden en
considerar laprostitucion comoun“ mal necesario” ouna“mala
necesidad”. A diferencia de las mujeres que gercen € oficio,
los asiduos clientes se encuentran exentos de lainspeccion, a
pesar dequeellotambién contagiany propagan laenfermedad.

L os padecimientos venéreo sifiliticos no son tratados como la
mayoria de las enfermedades en las que se declara el mal, se
Ilamaa médicoy seprocede adar medicamentos. L os médicos
forman parte del secreto, del miedo del pacientey sufamiliade
guelasociedad conozcael mal y las caracteristicas que adquie-
re. Cicero, refiriéndose ala blenorragia, sefida que la dificultad
del tratamiento no estriba sdlo en las particularidades de las par-
ticularidades de | as partes anatémi cas, afectadas, sino también:

...enlascondiciones en que general mente se contrae, se
hace de ella una enfermedad secreta, que e enfermo
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Para la curacion de la sifilis se utilizaron una amplia gama de
remedios. Volante suelto, Biblioteca de la Academia Nacional
de Medicina.

trata dedisimular, de ocultar, y por lo que no acude al

médico, sino cuando ha tomado un gran incremento,
despuésdehaber usado muchosremediosvulgaresmas
0 menosineficaces.'?

En eseimaginario que caracterizaalaenfermedad, serecurrea
calificarlapero también a curarla desde métodos muy rudimen-
tarios: aguamiel, horchata, zarzaparrilla, etcétera, hastallegar al
mercurio y Salvarsén. Laextension del mal esunadelas gran-
despreocupaciones delasociedad porfirianay delahigieneen
boga. El azote de |a epidemias explicalas mUltiples campafias
gue se llevan adelante para combatir las posibilidades de la
propagacion de distintas enfermedades, dentro de las que es-
tan incluidas las venéreas; la accidn para combatirlas adquiere
mayor fuerzad iniciarse e sglo XX.

L apreocupacion por combatir lasenfermedadesvenéreastiene
su base en la existenciay la proliferacion de los padecimien-
tos,*® pero también en lapreservacion de una poblacion sana
queofrezcaal paisunamano deobrafuerte que permitanutrir a
lacrecienteindustrializacion. Paralos afios posteriores, lases-
tadisticas delas enfermedades venéreas reflgjan un crecimien-
tos de los padecimientos como blenorragiay sifilisy aunque
entre los males transmisibles, la sifilis no eraunade las princi-
pales causas de muerte, estaba considerada entre las sei's pri-
meras. El primer lugar lo ocupaban la tuberculosis y la
neumonia.** Sin embargo, el peligro no solo se manifiesta a
través del contagio, sino también por laherenciaque propicia
banacimientosdenifiossifiliticos, quienesenlamayoriadelos
casos, fallecian recién nacidos o atemprana edad.
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Reglamentacién y terapéutica se encuentran estrechamente li-
gadas, sin embargo el estado del conocimiento y los malos
resultados obtenidos en los tratamientos, hacen poner mayor
énfasisen los afaneslegidativos. En 1882, € Jefe Politico, Mi-
rus llama la atencidn sobre la necesidad de expedir el Regla-
mento de Prostitucion:

Mi gercicio profesional me ha dado la oportunidad de
palpar las consecuenciasfatal es de ese azote dela huma-
nidadllamado* sifilis’ . Esta enfermedad queseencuentra
en todas las edades, en todos los estados y en todas las
clasessociales. Seleveend vigjo octogenario, enel joven,
en € nifio, en € feto, en la mujer publica, en la honrada
ep0sa, end pobre, y end rico. Lasconsecuenciasindivi-
dualessonterribles: numerososnifiosmueren, por € vien-
tredelamadre, otrosenlosprimerosdiasdevida, algunos
guedan ciegosy otros conservan un estado de miseria or-
ganicasy terminaen latiss, la escréfulay d raquitismo.
j Cuantas mujeres quedan estériles por la influencia del
virussifilitico! Muchoshombreshevistomorir deunasifilis
congtitucional después de haber perdido un porvenir o
haber renunciado a una carrera. Estasson agrandesras
gos los efectos individuales, pero no terminan aqui, son
mas trascendentes, pues se hacen sentir sobre la nacion
entera. Supongamos gque un nifio que a consecuencia de
esta enfermedad muere en e vientre dela madre o algin
tiempo después, laPatriano haperdido solamenteunindi-
viduo, sinounafamiliaentera, oméshien, unageneracion.
Laaveriaquequeda despuésdeesta enfermedad, latrans-
miten los padres hereditariamentea sushijos, estos, a lle-
gar ajovenesadquieren por lasifilisunaanemiasmasque
juntamente con la hereditaria transmiten a sushijosy asi
suces vamente. Sentado este hecho, no hay que preguntar
porque nuestra raza, y porqué abundan en nosotros esas
desgraciasqueproducentantasvictimas. Sontannumero-
sasyfrecuentesestasdesgraciasques sepudierahacer un
cdmputo preciso del nimero deseresquepierdelanacion
se espantara unoy se explicara porque faltan indivi-
duos en €l territorio. Mucho podria decir respecto de
este asunto, pero si seria tal vez molesto, me basta lo
dicho parajustificar laidea que tuve de hacer un pro-
yecto de reglamento de prostitucién que es el manan-
tial de tantos males. Este reglamento esta fundado en
losprincipiosgeneralessiguientes: Limitar la prostitu-
cion en ciertos términos para poderlos controlar, obli-
gar a las personas que estén bajo este reglamento,
cumplir sus deberes previstos por su bien propio, ce-
rrar laentradaal virusvenéreo-sifilitico en este peque-
fio circulo demanera que sélo serainoculado el queno
quiera aprovecharse de esta institucion, por ultimo,
perseguir deuna manera eficazy activala prostitucion
publica eilegal *
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Los reglamentos son e medio por e cual las mujeres que ger-
cendl oficiovivenentrelacarcel y el hospital, yaseapor viola
cionesal instrumento, yaseapor |asenfermedadesque padecen.
Las prostitutas llegan a nosocomio através de lainspeccién
sanitariaque al detectar su enfermedad, procede atrasladarlas
y en la préactica a ponerlas entre barrotes. Las estancias son
periddicasy de larga duracion, e tratamiento usual: inyeccio-
nes de sublimado de mercurio que no esefectivo en el 100% de
los casos y por lo tanto, alo largo de las estadias se suma el
constante regreso ala medicacion. Sin duda uno de los gran-
des problemas que afectan al reglamentarismo erala prostitu-
cién clandesting, la accion de la policia sanitaria es activa a
respecto, pues son muchaslas mujeresinscritas de oficio.2®

Lacuracion y susinstrumentos

En México, dos elementos influyen de manera crucial en €
conocimiento y tratamiento de la sifilis: €l poco uso que se
haciadel speculumy el nimero reducido de microscopios. Los
examenes practicados a las prostitutas no siempre contaban
con todos los medios necesarios para determinar la enferme-
dad, sobre todo en los primeros momentos de la inspeccion
sanitaria, ello lleva a que en uno de los diferentes proyectos
para la reglamentacion del gercicio, se demande: “Hacer en
cadamujer un reconoci miento detenido del estado delaboca,
lenguay garganta, delavulvay uretra, delavaginay del cuello
sirviéndose del espejo; delaregionanal, delosgangliosingui-
nalesy delapiel”.*” Por otro lado, aunque nos parezcaeviden-
teel uso del microscopio, en diferentesdocumentosseobserva
quelos médicos no parecen haberlo incorporado en sus prac-
ticasde manerageneralizada. Discutiendo sobrelos efectosdel
mercurio en lasangre, un galeno sefialaba a respecto:

Por desgracia, esterecientey magnifico medio cientifi-
co (queesel tnico quemarcael justo “ hastaaqui” del
uso del mercurio), sereduce casi a cero enlapractica,
porque ni en todos los lugares hay microscopios, si se
hallan a granel las personas que sepan usar este pre-
Ci0so instrumento, ni todo el mundo puede pagar dia-
riolo que cuesta un reconocimiento dela sangre.'®

No existia un conocimiento profundo o avanzado de la enfer-
medad, ni por e enfermo ni por e médico. Ricardo Cicero sefia-
laba que ni en “la clase médicd’ los conocimientos sobre e
padecimiento se encontraban “vulgarizados”, pues en ocasio-
nes, enfermos gque padecian sarna habian sido considerados
sifiliticos. Para este cientifico bastaria que se realizara una ex-
ploracién médica cuidadosa para encontrar en los “6rganos
genitales delamujer un pequefio chancro duro, 6 unas placas
mucosasde aparienciainsignificante, y se supieratambién que
estas lesiones tan dificiles de encontrar, transmiten en cambio
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con enorme facilidad el contagio”. Pararesolver estos proble-
mas, Cicero propuso instruir alos estudiantes de medicina en
esta cuestion, para que dispusieran de los elementos necesa
riosy seespecializaran, s erasu deseo.*®

El mercurio esd paliativo masimportante y es considerado el
especifico paralacuracion. L os partidarios de este medicamen-
to seapoyaban en suscualidadesfisicasy quimicas. En Méxi-
coseaplicd unavariedad de métodos paraatacar lasifilis, entre
elos la administracion del licor de Van-Swieten en dosis de
cuatro aseisgramos, en un poco deleche azucarada; las pildo-
ras de Dupuytren hasta la salivacion; el colomel “a dosis re-
fracta hasta producir una intensa estomatitis’, etcétera. Sin
embargo, los especialistas parecen haberse inclinado por €l
uso de las inyecciones hipodérmicas de sublimado de mercu-
rio, sobre todo paralos casos “ de cronicidad notable”. Segin
un médico que experimenta con las Ultimas:

...todos|os casos de curacion tuvieron un éxito feliz. Los
sifilides que se habian sostenido sin poder curarse, se
modificaron completamente, las costras cayeron, la su-
perficieul cerosa sedeter gi6 tomando un aspecto rosado
y comenzando hacia los bordes|a cicatrizacién.?

El mercurio permanecio por muchos afios como e elemento
basico paralacuracion, apesar de que se discutian de unama-
nera constante sus efectos secundarios. Se consideraba que
en muchas ocasiones este medicamento “a mismo tiempo
gue no destruye €l virus, ni susefectos, minay atacalaconsti-
tucion” .2 Sobrelautilizacion del mercurio en el tratamiento de
lasifilis sedieron unaserie de controversiasen las que existen
partidarios y detractores, sin embargo la llegada de un nuevo
medicamento, el Salvarsan, renuevalapolémicasobre el trata
miento delasifilis.

Las reacciones sobre la efectividad del nuevo medicamento
son inmediatas. El Dr. J. P. Gayon escribio un articulo en La
Escuela de Medicina “El Salvarsan no curalasifiliss se em-
pleapor pocotiempoy no seleasociaal tratamiento mercurial”.
El mencionado galeno, se apoy6 enlosestudiosrealizados por
Lavaditi y L atapie, encargadosdel servicio de suero diagndsti-
co de lasifilis del Instituto Pasteur y publicado en La Presse
Médicale. Lostrabajosrevelaron queel mercuriotienelosmis-
mos efectosque el Salvarsan cuando no es aplicado de manera
prolongada, pues:

Este nuevo y maravilloso medicamento, para curar las
manifestacionescutaneasy mucosasespecificas, nocura
laenfermedad, dela misma maneraqueun tratamiento
mercurial insuficiente, esdecir, instituido por pocotiem-
po, tampoco verifica una curacion definitiva, ni modifi-
catampoco el resultado de la suero reaccién.??
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Durante los afios del porfiriato, México se incluye entre los
paisespartidariosy practicantesdelaprostitucion reglamenta-
da; médicosy juristas discuten ampliamente y acuerdan laim-
plementacion de este sistema que, sin sufrir grandes
modificaciones a nivel instrumental, prevalece en el pais por
masde setentaafios. L asmedidasy accionestomadasseinser-
tantambién enlaspaliticasgeneralesdel Estado parapreservar
lasalud publica, no obstante, el control delaprostitucion cum-
plelafunciondevigilary castigar. Lasaccionesgubernamenta-
lesen contradelaenfermedad fueron un pretexto parael presidio
delasmujeresque gercian € oficio, el escandalo fue unajusti-
ficacion. Se trataba de ocultar todo aquello que “apesta’ y
dejar para los honorables y decentes ciudadanos, una urbe
limpiadetodo mal visual, unaurbe organizada paratodo placer
carnal.
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