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RESUMEN

Con la expansion porfiriana de la Beneficencia publica, en el tltimo tercio del
siglo XIX, se introdujeron medidas sanitarias destinadas a aliviar la pobreza y las
enfermedades con el objetivo de fortalecer un discurso estatal sobre la salud
publica a través de una gradual centralizacion. En este contexto, la iniciativa
privada goz6 de un amplio margen de acciéon de manera que en 1876 la Sociedad
de Beneficencia Espanola de la Ciudad de México fundé su Casa de Salud y
Asilo, primer hospital de la inmigracion espaiola en el pais, que logr6 refundarse
en 1932 en el Sanatorio Espanol. En este articulo se defiende que el crecimiento
y consolidacion de esta institucion hospitalaria corrié paralela y se vio favorecida
por el fortalecimiento de la Beneficencia Publica en México. Esto ubicé a los
dirigentes de las sociedades benéficas espafiolas en un sistema de relaciones en
la sociedad de acogida lo que les asegur6 un lugar de privilegio y de
reconocimiento social, como parte de una estrategia central del Estado mexicano
para legitimarse a partir del apoyo al ejercicio de la caridad privada conjuntamente
a la administracion de la asistencia publica.
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FroMm THE HEALTH AND ASYLUM HOME TO THE SANATORIUM.
THE ORIGINS AND DEVELOPMENT OF THE SPANISH HosprTaL IN MEexico CITy,
1876-1932

ABSTRACT

With the Porfirian expansion of public welfare in the final third of the 19th century, public health
measures were introduced to alleviate poverty and disease, with the aim of strengthening the
state’s discourse on public health through gradual centralization. In this context, the private
sector enjoyed considerable scope for action, such that in 1876 the Spanish Charitable Society of
Mexico City founded its Casa de Salud y Asilo (House of Health and Asylum), the first hospital
established by Spanish immigrants in the country, which was re-established in 1932 as the
Sanatorio Espariol (Spanish Hospital). This article argues that the growth and consolidation of
this hospital institution ran parallel to, and was facilitated by, the strengthening of public welfare
in Mexico. This placed the leaders of the Spanish charitable societies within a network of
relationships in the host society, securing them a position of privilege and social recognition as
part of a central strategy by the Mexican State to legitimise itself through support for private
charity alongside the administration of public welfare.

Keyworps: Charity, hospitals, Spanish immigration, Health and Asylum Home, Spanish
Sanatorium.

DE LA MAISON DE SANTE ET DEL’ASILE AU SANATORIUM.
ORIGINES ET EVOLUTION DE L’HOPITAL DES EspagNoLs A MEXICO, 1876-1932

RESUME

Avec lexpansion de l'aide sociale publique sous le régime de Porfirio Diaz, au cours du dernier
tiers du XIXe siécle, des mesures sanitaires ont été mises en place pour lutter contre la pauvreté
et les maladies, dans le but de renforcer le discours de I'Etat sur la santé publique par le biais
d’une centralisation progressive. Dans ce contexte, linitiative privée a bénéficié d'une grande
marge de manceuvre, si bien quen 1876, la Société de bienfaisance espagnole de Mexico a fondé
sa Casa de Salud y Asilo, premier hopital de 'immigration espagnole dans le pays, qui a pu étre
refondé en 1932 sous le nom de Sanatorio Espaiiol. Cet article soutient que la croissance et la
consolidation de cette institution hospitaliére ont suivi un parcours paralléle et ont été favorisées
par le renforcement de la bienfaisance publique au Mexique. Cela a permis aux dirigeants des
sociétés de bienfaisance espagnoles de s'inscrire dans un réseau de relations au sein de la société
daccueil, ce qui leur a assuré une place privilégiée et une reconnaissance sociale, dans le cadre
d’une stratégie centrale de I'Etat mexicain visant a se légitimer en soutenant Iexercice de la charité
privée parallelement a la gestion de l'aide publique.

Mors-cLgs: Charité, hopitaux, immigration espagnole, Maison de santé et del’asile, Sanatorium
espagnol.
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INTRODUCCION'

Mucho dice en favor de nuestros nacionales el hecho de que haya
sido un ideal de caridad el aglutinante capaz de asociarlos en un es-
fuerzo comun, pero es preciso tener en cuenta que, en el indice de
sus deberes colectivos, el de la caridad no es el unico, ni siquiera el
principal.

Carlos Badia Malagrida, Ideario de la colonia espafiola, 1921.!

principios de 1876, unos pocos meses antes de la llegada de Porfirio
Diaz al poder, la Sociedad Espafiola de Beneficencia compré un edificio en
la calle de Nifio Perdido nimero 71 —actual eje Lazaro Cardenas— en el
centro de la capital de México. Durante cincuenta y seis afios, el inmueble
albergd su Casa de Salud y Asilo, el primer hospital propio de la comunidad
migratoria espafiola hasta que a mediados de los afios veinte adquirié un

* Este trabajo se ha realizado en el marco del Proyecto de I+D+i de generacion de Conocimiento PID2021-
1278390B-100, “Asistir al emigrante es proteger la nacion. Politicas publicas y asistencialismo privado en la
didspora espafiola a América 1907-1960 (Argentina, Brasil, Chile y México)”, financiado por el Ministerio de
Ciencia, Innovacion y Universidades, la Agencia Estatal de Investigacion y el Fondo Europeo de Desarrollo
Regional (FEDER), “Una manera de hacer Europa”

! BADIA MALAGRIDA, Ideario de la colonia espariola, p. 121. Badia fue cénsul en espaiiol en Europa y América,
autor de diversas obras sobre las relaciones iberoamericanas, centrales en la definicién de la politica
internacional espafola en la primera mitad del siglo XIX.
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terreno a la compaiia Chapultepec Heights, contiguo a la avenida Miguel
de Cervantes Saavedra, donde construyé un moderno sanatorio con pabe-
llones y jardines, inaugurado en 1932.

Habian transcurrido por entonces noventa afios desde la fundacion de
la asociacion benéfica espaiola, que nacid en 1842 con el proposito de aten-
der las necesidades sanitarias y los riesgos vitales de los espafioles que per-
manecieron en territorio mexicano tras las expulsiones decretadas décadas
atras y de otros que, a cuentagotas, fueron llegando al pais tras el reconoci-
miento de la independencia por parte de la Corona espaiola y el posterior
inicio de la corriente migratoria ultramarina.” Por mas de tres décadas, la
accién sanitaria de la sociedad benéfica espafiola se ajustd a los estrechos
margenes de la colonia a la que auxiliaba, costeando médicos a domicilio o
bien alquilando camas e incluso salas enteras en hospitales ajenos.’

A la altura de 1877 habia seis mil quinientos espaioles en la Republica
mexicana, de los cuales un cuarenta por ciento residia en la Ciudad de
México.* Dos décadas después, al filo del nuevo siglo, la colonia de la capi-
tal sumaba seis mil trescientas personas; en el Censo Nacional de 1910 al-
canzaba algo mas de doce mil registrados y la cifra maxima del periodo se
dio en 1930, cuando superd los quince mil.” La insercién econdmica exitosa
de este grupo en la industria, el comercio, la banca o la propiedad
agropecuaria ha hecho que se la considere una inmigracion privilegiada;
desde nuestra perspectiva, la manera en que los espafoles organizaron sus
instituciones sociales comunitarias no hace sino ensanchar esa percepcion.®
En este texto nos preguntamos ;Qué factores explican el desarrollo de la
Casa de Salud y Asilo en dicho periodo? ;Cémo organizé esta sociedad
benéfica sus finanzas para impulsar su establecimiento hospitalario, depen-

2 PErez PRENDES, El marco legal de la emigracion espariola, p. 47. Hasta 1853 Espaina no empezd a regular las
condiciones legales de los traslados al exterior, pero el flujo no se hizo masivo hasta fines de siglo y sobre
todo en las tres primeras décadas del siglo XX.

* PezA, La Beneficencia en México, pp. 150-152. Poeta, periodista y politico liberal mexicano (1852-1910) fue
uno de los escritores mas leidos en México a fines del siglo XIX.

* RABADAN, “Ser 0 no ser... espafiol en México’, pp. 65-93. SALAZAR, La poblacion extranjera en México.

® PLa Bruaar, “Espanoles en México’, pp. 107-120. En ningtin momento llegd a alcanzar el uno por ciento de
la poblacidn capitalina y menos atin de la nacional. Desde 1910, algo mas de la mitad de los espafioles se
concentraba en la Ciudad de México.

¢ Lipa, “El perfil de una inmigracién’, pp. 25-51. GIL LAzARro, Inmigracion y retorno, pp. 125-192. GUTIERREZ
DoMINGUEZ, “Salud, beneficencia y mutualismo’, pp. 437-454. Ello a pesar de las grandes tensiones y conflictos
internos que nunca abandonaron la vida asociativa de la colonia espanola.
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diente como era, en primera instancia, de la renovacién constante del flujo
migratorio? ;Qué lugar ocup¢ la Casa entre las fundaciones de asistencia
privada de la capital? En definitiva ;Cémo calibrar su importancia dentro
de las entidades de salud publica y privada de México?

De acuerdo con Gloria Guadarrama, quien pretenda estudiar la asis-
tencia privada y sus instituciones hospitalarias ha de acercarse a “los signos
en los que esta presente el espiritu que anima la obra asistencial’, esto es, las
ideas que impregnaron sus objetivos, los hombres y mujeres que los hicie-
ron viables, las normas que regian su funcionamiento y sus relaciones con
otros ambitos de la vida publica; obras y relaciones, segtin esta autora “que
se encuentran insertas en el ambito mas amplio de los cambios politicos,
econdmicos y sociales que caracterizaron el desarrollo de México”’

La historiografia ha estudiado ampliamente la relacién entre salud,
sociedad y poder en México.® Desde la perspectiva del espacio de curacidn,
se ha prestado especial interés a las fundaciones hospitalarias creadas du-
rante los periodos colonial e independiente.” También se han abordado en
profundidad las instituciones publicas y privadas de beneficencia y asisten-
cia.'"” Por lo que respecta a la accion mutualista de las comunidades
inmigrantes extranjeras, se conoce bien la actividad de las asociaciones fran-
cesa, britanica y norteamericana, establecidas en la capital con sanatorios
propios."

7 GUADARRAMA, “La asistencia privada’, p. 4. GuADARRAMA y RiGuzzi, “La trayectoria legislativa’, p. 25. En el
desarrollo legislativo sobre asistencia privada, la distincién entre fundaciones y asociaciones pasa por el
hecho de que las primeras tienen un capital fundacional, cuyos rendimientos sostienen las actividades,
mientras que las segundas se basan en las cuotas aportadas de forma periédica por los asociados.

$ ALVAREZ AMEZQUITA, et al. Historia de la salubridad. ITURRIAGA, Instituciones de asistencia privada. Baz, La
transformacion de la asistencia. FUENTES, La asistencia social en México. AGosToN, Monuments of progress.
Brum, “Liberalism, public welfare, and private charity”, pp. 7-38. SANCHEZ CALLEJA, “Asistencia publica en
Méxica’, pp. 291-307.

® AGUILAR Y EzQUERRO, “Los hospitales de México”. MurikL, Hospitales de la Nueva Espafia. OrTiz QUESADA,
Hospitales. FajaRDO ORTIz, Breve historia de los hospitales. Acostont, “Expansidn, innovacion y modernizacién
hospitalaria’, pp. 35-61.

1% GortaRI y ZiccArpl, “Instituciones y clientelas de la politica social’, pp. 201-234. GUADARRAMA, Entre la
caridad y el derecho. GUADARRAMA, “La asistencia privada: una aproximacion’, pp. 3-23. GUADARRAMA y RiGuzz,
“La trayectoria legislativa de la Beneficencia’, pp. 121-148. Lorenzo Rio, “Avatares por una administracion
eficiente”, pp. 112-147. Lorenzo Rio, “La centralizacién administrativa de la Beneficencia’, pp. 64-95. PApILLA
ARrroYO, “Del desamparo a la proteccién’, pp. 121-155. Diaz Garcia, “Las instituciones de Beneficencia’, pp.
104-107, 198-205.

1 Diaz pE Kury, “Britanicos y estadounidenses’, pp. 365-409. SaLAzAR ANAYA, “Franceses”, pp. 65-97. PaLmA
Mora, “Asociaciones de inmigrantes extranjeros’, pp. 33-34, 41. SErRvIN ORDUNO, “La morada de los muertos”,
pp. 205-240, 250-270 y 305-329. SErviN Orduifio, “Hacia una historia cultural’, pp. 411-426.
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Como sabemos, la produccién sobre las asociaciones de la emigracion
espafiola al continente americano en la gran oleada de fines del siglo xix y
principios del XX es inmensa.'* Sin embargo, a pesar de los avances en el
estudio de la vinculacién entre salud, inmigracién y mutualismo en otros
destinos americanos," es poco aun lo que se sabe de las instituciones bené-
fico-mutuales y centros hospitalarios creados por las comunidades
migratorias en México como parte de su actividad asociativa y de protec-
cién mutua.™

Los libros de actas y las memorias anuales de la Sociedad Espafiola de
Beneficencia abren la puerta al conocimiento de su gestiéon econémica y
sanitaria, mientras que la institucién fue objeto de la observacién de sus
contemporaneos y el escrutinio de las autoridades estatales y municipales.
Se abordara en primer lugar este aspecto, la relacién con los poderes publi-
cos, con el fin de entender el marco politico e institucional en el que se
desenvolvieron la asociacion y su hospital, imprescindible para trazar una
evolucién de conjunto. Se revisara después el entramado financiero que
hizo posible sostener la Casa de Salud y Asilo hasta su relevo en los afos
treinta por el Sanatorio Espanol.

LA BENEFICENCIA ESPANOLA EN EL CONTEXTO HISTORICO MEXICANO

Las mas importantes instituciones de beneficencia en el México colonial
fueron privadas y estuvieron fundadas por frailes y personas piadosas ins-
pirados por la fe y la caridad cristianas. Colegios, montepios o cofradias
alternaron la rectoria religiosa con la iniciativa laica de inspiracion catélica.
Ya en el siglo xvi11, bajo la influencia de las ideas de la ilustracidn, se esta-

12 Solo como muestra citamos los trabajos pioneros de Bairy, “Las sociedades de ayuda mutua’, pp. 485-514;
FERNANDEZ, “Mutualismo étnico” https://doi.org/10.3989/revindias.20025.1701 Mova, “El asociacionismo
inmigrante’, pp. 25-34 y NUNEz SEixas, “Migrant associations’, pp. 136-154.

13 Bryce, “Paternal communities”, pp. 213-236. Da ORrDEN, “Salud, inmigracién y ayuda mutua’, pp. 847-880.
Da OrpEN, “Inmigracién y salud en la ciudad de Buenos Aires”, pp. 105-123. GoNzALEZ BERNALDO, “El momento
mutualista’, pp. 157-192. FERNANDEZ, “Inmigracion trasatldntica, asociaciones voluntarias y sanidad”, pp. 357-
375. FERNANDEZ, “Los inmigrantes y la sanidad”, pp. 87-104. FErNANDEZ Y AceBaL, “El Hospital Espafiol de
Buenos Aires”, pp. 13-31. LiNares GIRAUT, “Sanidad y mutualismo’, pp. 125-158.

!4 CARRENO, Un siglo de Beneficencia. LORENZO, Historia de la Beneficencia. Marute, Historia y evolucion social
de la Beneficencia. GIL LAzaro, “Las Sociedades de Beneficencia Espaiola de México, Puebla y Veracruz”, pp.
89-124. GuriErrez DOMINGUEZ, “Salud, beneficencia y mutualismo’, pp. 437-454. VIEYRA, “La Sociedad Espafiola
de Beneficencia’, pp. 465-489.
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blecieron nuevos establecimientos caritativos, menos involucrados con la
evangelizacion y mas orientados a lo que se llamo filantropia, o cuidado de
nuestros semejantes necesitados, entre ellos los hospicios y casas de nifios
expdsitos.'”

La distincidn ilustrada entre poder espiritual y poder temporal otorgd
fuerza a la idea de que era necesaria una mayor participacion del Estado en
la provision de la beneficencia, pero no fue sino hasta 1861 cuando se apro-
bé el Decreto de Secularizacion de Hospitales y Establecimientos de Benefi-
cencia, con el que el gobierno liberal reformista de Benito Juarez despojé a
las corporaciones eclesiasticas de la administracion y propiedad de hospi-
tales y establecimientos benéficos y asumié su control. Sin embargo, los
gobiernos posteriores no alentaron mecanismos gestores y financieros que
sustituyeran de forma eficaz la atencion basada en la caridad por una bene-
ficencia publica.'® Una Direccién General del Fondo de Beneficencia ten-
dria facultades para gestionar los establecimientos que pasaban a manos
del Estado, mientras que otros quedaron después a cargo de los ayunta-
mientos. También se creo la Loteria Nacional, como forma de allegar recur-
sos al sistema, pero en definitiva tuvieron que pasar muchos afios antes de
que se pudiese hablar de una verdadera asuncion de responsabilidad del
gobierno en materia social.””

Por tanto, se hizo del todo necesaria la iniciativa particular, que creci6
en esta época a partir de figuras virtuosas, filaintropos liberales que, funda-
dos en motivos patriéticos o civicos, recaudaban donativos o participaban
de la direccién de los organismos entregados a la titularidad publica. Esta
separacion de los ambitos religiosos, politicos y civiles alentd, asimismo, la
formacion de muchas asociaciones seculares que funcionaron como mu-
tualidades, juntas patridticas, 16gicas masonicas y de otros tipos y que, se-
gun Guadarrama, contribuyeron, a largo plazo, a establecer una relacion
distinta entre el Estado y la sociedad.'®

En el ultimo tercio del siglo X1x la situacién de la beneficencia, tanto
publica como privada, cambi6 notablemente, porque, en su empefo por

!> GuADARRAMA Y RiGuzzi, “La trayectoria legislativa’, pp. 28-31.

' JoHANSsON, “La génesis de las leyes de reforma” pp. 27-70.

17 GonzALEz, Campos y TRrEJo, “La beneficencia publica en la Loteria Nacional’, pp. 148-185.
18 GUADARRAMA, “La asistencia privada’, pp. 10-11.
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ofrecer una imagen moderna del pais y conducirlo a la senda del orden y el
progreso, el Estado porfiriano alent6 un discurso estatal de fortalecimiento
de la salud publica a través de una centralizacion, expansion y profesiona-
lizacién gradual de los servicios médicos y asistenciales.”” En las areas ur-
banas y sobre todo en la capital, se empezaron a tomar medidas sanitarias
gracias a médicos, higienistas e instituciones de salud y asilo que adquirie-
ron en este periodo un gran impulso apoyados por el gobierno. Segtn Padilla
Arroyo, en el proceso de pacificacion del pais llevado a cabo por Diaz, la
labor de beneficencia constituyé un mecanismo util para representar el equi-
librio social, al apelar al alivio de la miseria y la enfermedad.*

En este proceso de institucionalizacion, el ejecutivo porfirista también
volvio la mirada a la caridad privada, instrumentalizandola a su favor con
una estrategia deliberada de apoyo paralela al impulso de la administracién
ala asistencia publica. Esto se relacionaba con la construccién y consolida-
cion de una identidad civica por parte de las clases politicas y sociales leales
a Diaz, entre las que se encontraron las élites rectoras de la institucion espa-
fiola, que se vieron favorecidas. Personajes de la élite capitalina, como los
Mier Escandon, Beistegui, Torres Adalid o Mancera, o de la hispana, como
Félix Cuevas, Arturo Mundet o Adolfo Prieto mantuvieron este tipo de fun-
daciones privadas.*! Estas habian gozado hasta entonces de un amplio mar-
gen de accion frente a los poderes publicos pues no se hallaban sometidas a
regulacion alguna. Desde el gobierno porfirista se justifico la participacion
de particulares en lo que se suponia una tarea del Estado alegando la caren-
cia de infraestructura suficiente para atender todos los requerimientos de
la beneficencia publica.

De este modo, en 1899 se aprobd la Ley de Beneficencia Privada para el
Distrito y Territorios Federales, con el fin de crear reglas permanentes para
la participacion de los particulares en la asistencia. A ella se acogieron de
forma gradual las seis instituciones mexicanas existentes y dos mas de colo-
nias extranjeras.”” Esta legislacion, segun José Diaz Garcia, favorecio a las

1 Acostoni, “Modernizacién hospitalaria en la ciudad de México”, pp. 35-61.

2 PapILLA ARROYO, “Del desamparo a la proteccion”, p. 151. Hay posturas criticas que matizan el papel de la
accion benéfica pablica durante el porfiriato, véase ARrROM, “Las sefioras de caridad”, p. 446.

2! GuTiERREZ DOMINGUEZ, “Salud, beneficencia y mutualismo’, p. 440. Diaz, Instituciones de Beneficencia privada,
pp- 47, 151, 164, 173, 194-196 y 229. Lorenzo, “Filantropia secular”, pp. 9-11.

22 Diaz GARCIA, pp. 57-58. GUADARRAMA Y RiGuzzi, “La trayectoria legislativa’, p. 34. PEza, La beneficencia, pp.
149-159. Estas eran el Hospital de Jesus Nazareno, el Colegio de las Vizcainas, el Instituto Oftalmoldgico
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asociaciones benéficas de extranjeros, pues, ademas de formalizar su situa-
cioén, econdmicamente era muy rentable, sobre todo para aquellas que te-
nian cementerios u hospitales como parte fundamental de su patrimonio.
Asi lo percibi6 la propia Sociedad Espafola de Beneficencia en su acta de
reunién de febrero de 1901, ya que acogerse a la ley en aquel momento
significaba no solo un reconocimiento legal, sino que podria con ello afian-
zar la enorme suma que la Junta Patridtica Espafola habia donado meses
atras a la Sociedad y al Casino Espaiiol tras el desenlace de la guerra en
Cuba y que ascendia a casi doscientos mil pesos: “urge por tanto que la
Sociedad adquiera existencia legal y juridica’, zanjaba el presidente.”* La
asociacion se acogio a esta legislacion. En 1904 sus estatutos fueron aproba-
dos y obtuvo el reconocimiento legal del gobierno. En ese mismo afio el
ordenamiento juridico se reformul6 en la Ley de Beneficencia Privada para
el Distrito Federal y Territorios, que establecia las franquicias de las que po-
dian disfrutar las instituciones particulares, de manera que obtuvieron la
proteccion del Estado, facilidades para recibir donativos y la exencién del
pago de impuestos. En su informe a la asamblea de socios de diciembre de
1904, el presidente de la junta directiva aclaraba:

En virtud de la acogida de esta Sociedad a la Ley de Beneficencia Privada se
han gestionado y obtenido a favor de la Secretaria de Hacienda, los privilegios
siguientes: Primero: exencién de registro y derechos del Timbre para los li-
bros de contabilidad; Segundo: exencién de timbres para toda clase de recibos
y documentos. Tercero: exencién de contribuciones por el asilo y condona-
cion de lo que por este concepto se adeudaba al erario. Cuarto: exencion de la

contribucion predial que pagaba al pante6n espafiol.®

La legislacién institufa una Junta de Beneficencia Privada, organismo
encargado de promocionar y proteger, tanto como de vigilar, los estableci-
mientos asistenciales privados, a los que les fue reconocida personalidad

Valdivieso, el Asilo de Mendigos, el Hospital Concepcién Beistegui, el Asilo de Tacubaya y las mutualistas
Sociedad Espanola de Beneficencia y Sociedad de Beneficencia Franco Suiza y Belga.

» Diaz GARCIA, pp. 75-76.

24 LIBRO DE ACTAS DE LA SOCIEDAD DE BENEFICENCIA EsPANOLA DE MEXICO (LASEBM), tomo 5, folio 44. Sobre este
particular véase GRANADOS, “Las Juntas Patriéticas de espafioles’, pp. 391-392.

 SoCIEDAD EsPANOLA DE BENEFICENCIA DE MEXICO (SEBM), Memoria de 1902, p. 11.
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juridica. Esta instancia debia encargarse de levantar un registro de las insti-
tuciones de beneficencia que se acogieran a la ley y estas debieron elaborar
un proyecto para solicitar su entrada en el que se expresaran sus objetivos
rectores tal y como aparecian en sus estatutos. La mision de vigilancia de la
Junta consistia en una inspeccién y un informe anual a la Secretaria de
Gobernacién. Sin embargo, segin los autores consultados, esta tltima face-
ta quedd de facto diluida por la ambigiiedad con la que se reglamentd la ley,
la indefinicion respecto a los receptores de beneficencia y sobre todo las
escasas y difusas atribuciones encomendadas a los inspectores de la Junta.*

En 1905 el abogado de la Junta de Beneficencia Privada se persond por
primera vez ante los directores de cada una de las asociaciones para firmar
su adhesion y realizar una visita de inspeccidn. Asi era presentada la ley a
las entidades de beneficencia privada:

La Junta de Beneficencia que funcione en cualquier tiempo ha de comprender
que toda la clientela de la Beneficencia particular se sustrae de la Beneficencia
Publica y que son esfuerzos, gastos y cuidados que se ahorran a los poderes
publicos, y por lo mismo esa Junta debe confiarse en que esté siempre inspira-
da en el mds alto espiritu, no s6lo de tolerancia y benevolencia, sino de pro-
teccion y ayuda. No hay pues, inconveniente alguno serio en someterse a las
disposiciones de la ley, y hay siempre muy graves inconvenientes en hallarse
fuera de ella.”

En los afios siguientes la benéfica espafiola se expresd en términos
positivos ante las inspecciones de la Junta: “Cuenta hoy nuestra sociedad
con una hermosa casa de asilo [sic], montada con arreglo a los tltimos ade-
lantos de la Higiene [sic], que ha merecido las mas calurosas felicitaciones
de la H. Comisién de la Junta de Beneficencia Privada que giré su visita de
inspeccion en estos dltimos dias [...]>*

En 1910 ya eran doce las instituciones registradas y la benéfica espa-
fnola ocupaba el cuarto lugar de esta lista en funcion del capital declarado a

% Diaz GARCIA, pp. 64-65. GUADARRAMA Y Riguzzi, p. 38.

%7 SEBM, Escritura constitutiva. Estatutos y documentos relativos a la incorporacién a la Junta de Beneficencia
Privada, 1905, pp. 7-8. Dictamen del abogado de la Junta de Beneficencia Privada.

8 SeBM, Memoria de 1906, p. 5.
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la Junta de Beneficencia Privada.”” Sin embargo, a partir de ese afio la enti-
dad enfrento dos situaciones que quebrantaron gravemente su estabilidad,
ambas de naturaleza similar: la primera, externa, provino de las luchas po-
liticas en el seno de la Revolucién mexicana y el ascenso al poder de faccio-
nes refractarias a la presencia de los espafioles en el pais, sobre todo de sus
élites y organizaciones —Casino, Beneficencia y Camara de Comercio—
que habian dado su apoyo expresamente a la dictadura huertista.*

El colapso del Estado mexicano que sigui6 a la huida de Huerta y el
caos monetario provocado por la emision inflacionaria de billetes de los
distintos ejércitos coincidid, ademds, con un periodo de fuertes conflictos
internos que enfrentaron a dos camarillas de la élite espafiola por hacerse
con la direccién de la entidad benéfica, resorte del poder frente a la comu-
nidad en su conjunto. La ambicién de un sector socioeconémico emergen-
te en la colonia desde principios de siglo XX por tener cabida en la gestion y
direccién de las instituciones chocé con la resistencia a marcharse de la
generacion que habia monopolizado su gobierno en la etapa anterior, una
conocida dirigencia conformada por figuras encumbradas econémicamente
en muchos casos gracias a su cercania politica y social al porfirismo. El
choque finalizé con una primera intervencion en la organizacion por parte
de la Junta de Beneficencia Privada, que impuso un patronato mediador en
el enfrentamiento durante un tiempo transitorio hasta la reorganizaciéon de
un nuevo equipo director de la entidad.’" Las aguas volvieron a su cauce
para la Sociedad Espafiola tras la Revolucion y en la primera mitad de los
afios veinte recupero su estabilidad interna, al tiempo que experimentaba
un fuerte crecimiento en su actividad asistencial y sanitaria. En 1919 la
memoria anual expresaba su satisfaccion por las buenas relaciones que
mantenia con el gobierno revolucionario y sus instituciones: “también exis-
te buena inteligencia y amistad con la Beneficencia Privada de esta ciu-
dad”* Un aflo mas tarde, se volvia a hacer gala de esas cordialidad ante la
asamblea general de socios:

¥ Sgsto, El México de Porfirio Diaz, pp. 202-203. El periodista y escritor espaiiol Julio Sesto presentd un
balance de esta situacion en una obra escrita con motivo del centenario de la independencia.

39 SANCHEZ ANDRES y PEREZ HERRERO, Historia de las relaciones entre Espaiia y México, pp. 121-127.

3! SeBM, Memoria de 1915, pp. 4-5. El enfrentamiento se saldé con un desfalco del antiguo tesorero que huyé
con una suma importante de la caja de la Sociedad Espariola de Beneficencia y la recomposicion interna de
la élite rectora de la institucion, con anclaje en el pasado, pero renovada.

32 SeBM, Memoria de 1919, p. 12.
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Con motivo de los terremotos que, a principio de afio, asolaron parte del Esta-
do de Veracruz, todas las beneficencias privadas extranjeras de México fue-
ron requeridas por la Junta de Beneficencia Privada para que, en la medida de
sus fuerzas, acudiesen en auxilio de tan publica calamidad. Nuestros Estatu-
tos y Reglamentos no nos autorizan para acceder a esta solicitud; pero ante lo
extraordinario del caso y siguiendo la conducta de las demés sociedades simi-
lares, contribuimos en vuestro nombre con la suma de 3000 reconociendo la
responsabilidad en que incurre esta Directiva si no merece vuestra aproba-

cion el acuerdo que adoptamos.®

Los ordenamientos juridicos que regularon la asistencia privada antes
del estallido de la Revolucién se mantuvieron vigentes durante la década
siguiente a la lucha armada. Las primeras modificaciones de fondo a la le-
gislacion tuvieron lugar a principios de los afios treinta, aunque habia habi-
do varios intentos previos de solventar los problemas que presentaba la
legislacion de 1904, que no habian llegado a fructificar por las convulsiones
politicas del periodo. La primera de estas tentativas que alcanzé el rango de
ley fue la Ley de Beneficencia Privada para el Distrito Federal y los Territorios
Federales, aprobada en enero de 1926, durante el gobierno de Plutarco Elias
Calles (1924-1928).

Para Guadarrama y Riguzzi la nueva regulacion reiteraba en lo esen-
cial los problemas de la primera en cuanto a la indefinicion de los ambitos
de accién de la Junta de Beneficencia Privada y la falta de claridad sobre
quiénes eran los destinatarios de la asistencia, lo que abria las posibilidades
al fraude y dilapidacién de los patrimonios institucionales, pero result6 lo
suficientemente equilibrada al menos como para que el sector de la asisten-
cia privada creciera en los afos siguientes, pasando de los cuarenta y seis
institutos existentes en 1926 a cincuenta y seis en 1932.** Justamente, en
1926 la Junta entreg6 un balance al presidente Calles que ubicaba a la So-
ciedad Espanola de Beneficencia como la quinta asociacion privada mas
poderosa en términos del capital declarado.”

33 SeBM, Memoria de 1920, p. 15.
** GUADARRAMA Y RiGuzz1, “La trayectoria legislativa’, pp. 40-41.
3 Datos extraidos de la tesis doctoral de Diaz Garcia, “Las instituciones de Beneficencia’, pp. 243-244.
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Tabla 1.
Grandes instituciones acogidas a la Ley de Beneficencia Privada en 1926

Institucion rectora Fundacion Capital-1926
Asilo Casa Betti 1903 975.051,53
Agzilo Matias Romero 1900 988.493 44
Asociacion Franco, Suiza y Belga de Beneficencia 1841 575.645.48
Colegio de la Paz 1766 1.081.179,76
Fondo Privado de Socorros Gabriel Mancera 1907 1.032.602.73
Fundaci6n Ignacio Torres y Adahd 1913 1.228.697,39
Fundacion Maria Ana Mier de Escandon 1907 137729177
Fundaci6n Mier y Pesado 1913 14318.889,27
Fundacion Rafael Dondé 1919 9206.122.37
Fundacion de Jesus Nazareno 1525 2 465 888,05
Nacional Monte de Piedad 1775 2.731.474 47
Sociedad Espafiola de Beneficencia 1842 2.330.391,96

Fuente: HONORABLE JUNTA DE BENEFICENCIA Privapa (HjBp). Contaduria. Balance General de
las Instituciones, practicado el 31 de diciembre de 1926. Se han seleccionado las doce mejor
capitalizadas.

Esta nueva legislacion debe enmarcarse en el conflicto entre la Iglesia
y el Estado que origind la Guerra Cristera al final de la década. En lineas
generales trataba de imponer mecanismos mas rigurosos de supervisiéon a
las instituciones particulares con la idea de cerrar el paso a cualquier inje-
rencia de la Iglesia en la beneficencia privada.’® La nueva sujecién no pare-
cié bien a algunas de estas asociaciones, en concreto a las benéficas
extranjeras, que manifestaron su inconformidad y decidieron rechazar las
nuevas reglas del juego que imponia la Junta de Beneficencia Privada.’” Esta
considerd infundados los argumentos en los que apoyaron su negativa y
resolvio no aceptarlos. Seis aflos después, la situacion no parecia haberse
resuelto adn, tal y como expresaba la propia Junta de Beneficencia Privada
en una memoria redactada en 1934 por su presidente, el general José Maria
Tapia, un ano después de haber sido aprobada una nueva norma que dero-
gaba la anterior:

3 GUADARRAMA Y RIGUZZI, “La trayectoria legislativa’, pp. 40-41. Impedir, por ejemplo, que hubiera sacerdotes
en los patronatos o se derivaran legados a organismos religiosos, entre otras medidas.

37 LaseBM, tomo 5, folio 23. La sociedad afirmaba que el abogado Fernando Orvafanos, patrono del Hospital
de Jestus, se habia ofrecido incluso a asesorarles al respecto. Se abria para la sociedad, al decir de sus actas,
“una nueva lucha al frente” que comenzaba negandose a entregar a la Junta de Beneficencia Privada copias
integras de las actas de las sesiones “y como todos los institutos de beneficencia privada se niegan a esto’, la
espafiola haria otro tanto. En la Memoria de la Junta de Beneficencia Privada, sin embargo, el general Tapia
afirmaba que solo las entidades extranjeras habian rehusado aceptar los requerimientos de la nueva ley. Hjsp,
Memoria, p. 236.
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A pesar dela resolucion de la Junta, esta institucién se mantuvo reacia a cum-
plimentarla y, al entrar en vigor la ley de 23 de mayo de 1933, tanto ésta [la
SEB] como la Sociedad Americana de Beneficencia, Asociacion Francesa, Suiza
y Belga, la Asociacion de Beneficencia de la Colonia Italiana y la Alianza Monte

Sinai insistieron nuevamente en quedar al margen del control del Estado [...]"*

En efecto, la Ley de Beneficencia Privada para el Distrito y Territorios
Federales de 1933 prescribia, entre otras cuestiones, que las instituciones
privadas quedarian sujetas a la vigilancia y control estatal, para lo que pre-
paraba una rigurosa inspeccion legal y técnica mediante auditorias recu-
rrentes. En esta ocasion cambiaba incluso el concepto mismo de beneficencia
que pasaba a entenderse como un deber de solidaridad social que tenia que
ser asumido como un servicio publico y una funcién estatal.” La Junta re-
solvié expeditamente las reticencias de las benéficas extranjeras, no solo
considerandolas improcedentes, sino obligandolas a acatar la ley y sus dis-
posiciones aledanas: “En la nueva Ley —argumentaba— se procurd que la
beneficencia privada se organizara en un verdadero servicio de utilidad
publica, auxiliar de los servicios publicos de esa indole que sostiene el Esta-
do [...]>* Por paraddjica que pueda resultar esta situacion, a partir de 1926
las memorias de la sociedad espafiola reprodujeron afo tras afo a lo largo
de la década siguiente un apartado en el que ofrecian efusivos agradeci-
mientos a la “Honorable Junta de Beneficencia Privada” y expresaban las
excelentes relaciones que las unian.

Gracias muy cumplidas damos a la H. Junta de Beneficencia Privada por la
bondadosa ayuda que se sirve impartirnos para el desarrollo de nuestro pro-
grama benéfico. El Sr. Gral. José Maria Tapia, presidente de la expresada jun-
ta, y demas componentes de la misma han tenido para nosotros, en todo mo-
mento consideraciones y finezas tales que se han traducido en las mas cordia-
les relaciones y perfecta inteligencia de esta institucién con la mencionada

dependencia oficial.*!

* Hysp, Memoria, p. 231.

¥ GUADARRAMA, “La asistencia privada’, p. 15.
“ Hysp, Memoria, p. 232.

1 SeBM, Memoria de 1920, p. 15.
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A fines de 1933, la memoria anual de la Sociedad Espafola de Benefi-
cencia reconocia que la legislacion en vigor contenia algunas disposiciones
opuestas a diversos articulos de sus estatutos y reglamento, como la que
ordenaba que el ejercicio fiscal anual debia contarse a partir del 1° de enero
al 31 de diciembre y no con cierre a 30 de noviembre como habia hecho la
entidad hasta entonces, por lo que debian ajustarse a la nueva norma. Asi,
la memoria de 1934 fue la primera que adaptd su ejercicio fiscal al afio
natural al que obligaba la Junta, por lo que conté en una unica ocasién con
un balance de trece meses, como muestra del acatamiento a unaley ala que
la Sociedad se habia revelado en un primer momento.*

LA ESTRUCTURA INSTITUCIONAL
Y LAS ESTRATEGIAS FINANCIERAS DE LA SOCIEDAD BENEFICA

Los inmigrantes espafioles en México formaron comunidades pequefias por
todo el territorio y su modelo asociativo mas extendido fue el benéfico,
siguiendo la estela de la primera Sociedad instalada en Tampico en 1840,
expandida después a la capital y a otras ciudades del interior del pais.* Es-
tos institutos se apoyaban en la tradicion caritativa cristiana, bajo la direc-
cién de miembros benefactores que altruistamente hacian donaciones y
préstamos para la buena marcha de la entidad.

Enla practica, ala hora de organizar las finanzas, mas importante para
la asociacion que el aporte caritativo fue la influencia del mutualismo, pro-
veniente de la disolucién de los antiguos gremios y sus hermandades y la
expansion posterior de las asociaciones obreras de socorros mutuos, que se
sostenian sobre la base de una caja comun nutrida por las aportaciones
economicas regulares de cada miembro.** Esta dualidad en las fuentes de

2 SeBM, Memoria de 1933, p. 22. Memoria de 1934, p. 7. También la Junta Espanola de Covadonga hubo de
obedecer las disposiciones de la nueva dirigencia y convertirse en una comisiéon mas de la ejecutiva benéfica,
directamente encargada de la organizacion de festejos para atraer recursos a Sociedad, cuando hasta entonces
habia funcionado, ya se ha dicho, como una comision de notables de la colonia que se reunian una vez al ano
para recaudar fondos.

# GIL LAzARO, “Las Sociedades de Beneficencia Espafiolas en México’, pp. 196-197. A la altura de 1916, fecha
en que se fundo la ultima que se ha documentado, habia al menos once institutos benéficos espafioles en
territorio mexicano: alas ya citadas de Tampico y Ciudad de México (1840 y 1842), se sumaron la de Pachuca
(1843), Puebla (1869), Veracruz (1869), Ciudad Victoria (1888), San Luis Potosi (1891), Jalapa (1906),
Chihuahuay Torreén (1907) y Guadalajara (1916). No todas sobrevivieron y tampoco todas tuvieron hospitales
propios.

* FERNANDEZ, “Mutualismo étnico’, https://doi.org/10.3989/revindias.20025.1701

Tzintzun. Revista de Estudios Historicos * 84 (julio-diciembre 2026) + ISSN-e: 2007-963X 33



AuciA GiL LAzaro

ingresos fue esencial en el mantenimiento econémico de las entidades y le
confiri6, ademas, una base social plural, evidente, a grandes rasgos, en su
selecta élite rectora, que hacia donativos periddicos, su masa societaria ca-
paz de pagar regularmente la cuota obligatoria y un sector mas pequeiio
que recibia de forma gratuita los servicios sanitarios y asistenciales al no
poder sostener el pago de su afiliaciéon.*

Aun cuando la creacion de la Beneficencia Espanola tuvo un caracter
enteramente privado, bajo la iniciativa del sector mas rico de la comunidad
capitalina, el primer impulso fundacional operd bajo la influencia de las
autoridades consulares que llegaron tras normalizarse las relaciones diplo-
maticas entre ambos paises y a las que se les reservaba un lugar honorifico
en asambleas y celebraciones, sin que en la practica tuvieran injerencia al-
guna en la gestion o la toma de decisiones institucional. Es importante se-
nalar, en este sentido, que a pesar de la estrecha colaboracién —no exenta
de multiples tensiones— entre el Consulado General de Espafia y la asocia-
cién, sobre todo en situaciones criticas que requirieron efectuar
repatriaciones de inmigrantes, la entidad no registré en su contabilidad ni
en las actas recepcion alguna de recursos para su sostenimiento por parte
del gobierno espaol, sino que todas sus fuentes de financiacién provinie-
ron de su propia actividad, del producto de sus establecimientos y de
donaciones privadas.*

A lo largo del primer medio siglo de existencia la Sociedad Espafola
de Beneficencia sentd las bases de su entramado institucional sobre tres
ejes: el primero y mas importante fue la cobertura sanitaria, el segundo, la
funeraria —sobre todo tras la puesta en marcha de su pante6n en Tacuba
en 1887— y el tercero y mas fluctuante fue la proteccion asistencial, basada
en un programa tripartito de concesién de pensiones (mensuales o anua-
les), socorros puntuales y pasajes de repatriacion, lo que le servia para cu-
brir la baza discursiva legitimadora a largo plazo.

> FERNANDEZ y GIL LAzArO, “Hospitales de emigrantes” (en prensa).

16 Para entender el desarrollo econdmico e institucional de este instituto se han consultado los informes
anuales que las juntas directivas leian ante la asamblea general de socios al final de cada ejercicio fiscal.
Aunque la rendicion anual de cuentas se hacia al parecer desde los primeros tiempos, las memorias no
comenzaron a editarse hasta 1876 y no se han hallado las series completas durante el porfiriato.
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Figura 1.
Organigrama de la Sociedad de Beneficencia Espaiiola de México
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Fuente: GiL LAzARro, “La Sociedad de Beneficencia Espafiola de México’, p. 197.

El éxito de la Sociedad descansé en la formulacion empresarial con la
que su élite rectora rigid sus finanzas, en las normas que esta fue imponien-
do para conducir sus establecimientos, asi como el trato de favor que le
otorgd el poder politico durante el Porfiriato, momento en que consolid6
sus estatutos y se dot6 de fuentes de financiacion internas y externas esta-
bles.*” Su gestion dependi6 estrechamente de la influencia y las decisiones
de sus directivos, indefectiblemente ubicados en la ctuspide econémica y
social no solo de la colonia espafola sino también de la sociedad mexicana.

Los ingresos generados dentro de la institucion provenian, en primer
lugar, de las cuotas de socios, que, afio tras ano, figuraron como las entra-
das mas estables. Por ello, tras la apertura de la Casa de Salud y Asilo, la
Sociedad se esforzé por desarrollar campafas de propaganda que
incrementaran cada afo la afiliacién: “[...] nuestros esfuerzos y los de todos
los espanoles aqui residentes deben concentrarse especialmente en procu-
rar por todos los medios posibles el aumento de socios”* Asi, por ejemplo,

¥ GIL LAzaro, “Las Sociedades de Beneficencia Espanolas en México’, p. 216.
8 SeBM, Memoria de 1927, p. 15.
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Figura 2.
Finanzas de la Sociedad de Beneficencia Espaiiola de México
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Fuente: GIL LAzaRo, “La Sociedad de Beneficencia Espafiola de México’, pp. 217 y 221.

a principios de 1910 la Sociedad lanzé un programa de reclutamiento de
nuevos afiliados, animando a los duefios de negocios espafioles a que aso-
ciaran a sus empleados jévenes con ingresos mas bajos y menor experien-
cia laboral, que solian ser los mas reacios a asociarse. La propuesta suponia
un incipiente sistema de prevision en el que intervendrian las empresas, es
decir, que la cuota mensual a la asociacion fuera cubierta de antemano por
los empresarios descontdndola de los salarios de sus subordinados.”” Les
impelian, incluso, a que se negaran a admitir en su negocio a los empleados

¥ SeBM, Memoria de 1910, pp. 8-9. “Que los duefios de negocios mercantiles, o de otra especie, pongan por
condicién que todos sus empleados sean socios de la Beneficencia, como una medida previsora que los pone
a cubierto de contingencias econdmicas en caso de enfermedad”.
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que no exhibiesen su recibo de afiliaciéon actualizado.”® En 1929 otra pro-
puesta contemplaba la posibilidad de sancionar a los inmigrantes que no se
asociaran, para lo cual se elaboraria: “Un registro de aquellos espafoles que
se rehdsen a inscribirse, a fin de aplicarles en su oportunidad las sanciones
que su proceder egoista e imprevisor haya dado lugar”*' La continuidad de
estas iniciativas era una muestra palpable de la importancia que tenia la
base social de cotizacion para la asociacidn y, por tanto, la necesidad per-
manente de acrecentar su ndmina de afiliados y no depender de otras en-
tradas menos regulares como las donaciones de los benefactores.

Paradéjicamente, la administracion del hospital impuso a la Benefi-
cencia unas fuertes restricciones al crecimiento societario, ya que no se acep-
t6 la internacién de mujeres y nifios hasta medio siglo después de haber
puesto en marcha el establecimiento, amparandose siempre en la falta de
espacios y medios de la Casa de Nifio Perdido para poder ampliar la cober-
tura a las inmigrantes o las esposas e hijos de inmigrantes. En estas circuns-
tancias, la afiliacién femenina a la Sociedad se mantuvo alo largo del periodo
por debajo del uno por ciento de la némina de socios.”” Una y otra vez la
junta directiva de la institucién prometié ampliar la Casa para posibilitar la
entrada de enfermas con la debida separacion entre sexos. La memoria fis-
cal de 1906, por ejemplo, iniciaba su informe contable anual aludiendo a la
expansion del establecimiento “y en breve quedara considerablemente au-
mentada con la adquisicién de nuevos terrenos que la Junta anda gestio-
nando y otros cuya escritura se acaba de firmar, en los que se estableceran
los proyectados departamentos para Sefioras y nifios [sic]”>

El cambio en la politica de admisién de enfermos a fines de los afios
veinte se debid sobre todo a dos circunstancias. La primera fue de caracter
generacional, esto es, la desaparicion gradual del contingente de inmigrantes

50 SeBM, Memoria de 1927, p. 15.

51 SeBM, Memoria de 1929, p. 16.

52 GIL LAzARO, “La Sociedad de Beneficencia Espafiola’, pp. 203-204. CarreNo, Un siglo de beneficencia, pp.
171 y 186. Hasta fines del siglo XIX las memorias reprodujeron las listas completas de suscriptores lo que
permite ver su composicién por género. Reglamento General de la Casa de Asilo de 1892, capitulo VII, articulo
25. El reglamento que rigi6 las normas internas de la entidad hasta fines de la década de 1920 expresaba que
“a reserva de que, cuando las circunstancias lo permitan, se amplien los beneficios que imparte la Casa de
Asilo, queda por ahora terminantemente prohibida la admision de mujeres y nifios menores de diez anos, ya
en calidad de enfermos, ya en calidad de asilados” Ello no impidié que la Sociedad nombrara en varias
ocasiones socias honorarias por los servicios prestados a la entidad.

53 SeBM, Memoria de 1906, p. 5
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llegado en el ultimo cuarto del siglo x1x a México, que coincidid, por otra
parte, con las primeras sefiales de agotamiento del flujo migratorio previas
ala crisis de principios de los afios treinta.”* La gran depresidn trajo consigo
un debilitamiento de la corriente migratoria europea, de modo que el tra-
dicional recurso a la renovacidn recurrente de su membresia con las nuevas
llegadas de inmigrantes desaparecid y los gestores de la Sociedad benéfica
se vieron obligados a buscar alternativas. Con el fin de alentar la participa-
cién femenina decidieron modificar el sistema de cuotas, ampliando la co-
bertura de la cuota masculina a la familia del socio. En un plano mas
simbdlico crearon una agrupacién enteramente femenina, las llamadas
Damas del Ropero, conformada esencialmente por las esposas de los direc-
tores y benefactores, cuya mision era recaudar fondos para los sectores po-
bres de la comunidad hispana a través de ciertos trabajos manuales (elaborar
ropas infantiles, por ejemplo) y la organizacién de ventas benéficas en
kermeses.”

Por otro lado, la puesta en marcha de sus dos establecimientos, la Casa
y el Pantedn, reforzé el reto institucional de nutrirse con ingresos prove-
nientes de su propia actividad. Para empezar, los recursos del hospital pro-
cedian de las estancias diarias de los enfermos y del plus recaudado con las
habitaciones de distincion, mientras que los ingresos del cementerio lo ha-
cian del cobro de las inhumaciones y otros rendimientos como aperturas
de fosas, cierres con bovedas, sepelios y concesiones a perpetuidad, entre
otros.”® La Sociedad planteo, por tanto, un servicio exclusivo para espaiio-
les en su hospital, mientras que, por el contrario, abrid a las rentas altas
capitalinas su pantedn, con la idea de que el segundo establecimiento ayu-
dara a sostener financieramente al primero.”’

En cuanto a la financiacién exterior, esta consistia esencialmente en
los donativos, recepcion de legados y testamentarias, préstamos y otras ope-
raciones crediticias del grupo rector para reinvertir los beneficios, asi como
en la organizacion de actos benéficos, cuyos rendimientos experimentaron
una notable subida cuando se constituy¢ la Junta Espafnola de Covadonga,

** GIL LAzARO, Inmigracion y retorno, pp. 164-166.

% Su nombre oficial era Comité de Damas de la Beneficencia. Sesm, Memoria anual de 1929, p. 11.

* GIL LAzARO, Inmigracion y retorno, pp. 176-185.

7 GIL LAzaro, “Consolidacion econoémica del pantedn espaiol’, doi.org/10.3989/revindias.2025.1700
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organismo creado con el exclusivo fin de celebrar una romeria anual a la
Virgen, que se volvié muy popular y tremendamente redituable, asi como
una fuente constante de desencuentros al interior de la élite econémica es-
paiola.”® El testamento mas cuantioso, proveniente de un benefactor mexi-
cano, el ingeniero Francisco Somera, comenz6 a recibirse a fines del siglo
XIX y durante varios ejercicios supuso la partida de ingresos mas cuantiosa.”

Los gastos también se diversificaron con el tiempo y mostraron ser
muy flexibles, pero los mas importantes consistieron, en lineas generales en
los de la Casa de Salud y Asilo, el Panteén y la cuenta de pensiones pasajes
y socorros, asi como un apartado mixto en el que se incluian los egresos de
la administracidn, las partidas salariales y otros. El sanatorio absorbié de
manera creciente la mayor parte de los presupuestos de la institucién en
asignaciones dirigidas a las tareas médico-sanitarias, la compra de alimen-
tos y farmacos, salarios del personal facultativo y de las religiosas enferme-
ras y personal de mantenimiento, reparaciones y reformas en el edificio y
adquisiciones de enseres, muebles y arsenal quirtrgico, entre otros.” Los
gastos del panteon, por su parte, se distribuian entre el ornato de tumbas y
jardines, mobiliario funerario, reparaciones en el camposanto y la capilla y
los sueldos del personal. En su drenaje de recursos, el establecimiento si-
guié un esquema contrario al del hospital, ya que comenzé absorbiendo

Figura 3.
Gastos de la Casa de Salud y Asilo

CASADE SALUD Y
ASILO

Gastos
generales

Alimentacion Farmacia Enseres Sueldos Administraciéon

Fuente: GIL LAzaro, “La Sociedad de Beneficencia Espafiola de México’, p. 221.

8 GuTIERREZ DOMINGUEZ, “Tensiones y conflictos”, p. 163. Los miembros de la Junta, segin Mar Gutiérrez,
eran siempre individuos con mucho poder en el Casino Espanol, la institucion por excelencia de los espafioles
adinerados de la capital.

% MseB, Memoria de 1910, p. 11. Se traté de un legado testamentario que constituy6 una renta vitalicia
administrada desde Francia por la que desde 1902 a 1940 la Beneficencia recibié mas de quinientos mil
pesos en concepto de intereses. Véase CARRENO, Un siglo de Beneficencia, pp. 354-355.

% Gir LAzaro, “La Sociedad de Beneficencia Espanola’, pp. 221-222.
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importantes cantidades mientras consolidd su perimetro y requiri6é obras
de envergadura, como la capilla, el tapiado externo y el acondicionamiento
interno, pero después fue disminuyendo sus exigencias presupuestales mien-
tras generaba cada vez mayores recursos que se derivaron por lo general a
la Casa de Salud.”!

La incertidumbre acerca de las dimensiones futuras de la corriente
migratoria obligaba a las asociaciones de base étnica —y la sociedad bené-
fica espafola no fue una excepcion— a constituir fondos de reserva
anticiclicos, normalmente a través de la acumulacion de bienes raices y las
rentas resultantes de los alquileres.®* Los inmuebles provenian a menudo de
herencias y donaciones de los socios mas acaudalados, o, al menos, de la
buena circulacién de la informacion en una red densa que daba acceso a las
oportunidades de negocio.®” En el momento de la adquisicion se moviliza-
ban capitales a través de la emision de bonos y acciones para cuya coloca-
cién la Sociedad nombraba comisiones por ramo de actividad, de manera
que se hacia participe a la comunidad entera del esfuerzo financiero.** Fue
este el método con la compra del inmueble para instalar el sanatorio y los
terrenos del panteon, asi como en las sucesivas ampliaciones o reparacio-
nes costosas de las instalaciones.® Una bien articulada base social tomaba
asi la forma de la sociedad por acciones, estas solian ser al portador y con
una escasa o nula tasa de interés. Ciertos rasgos fueron confiriendo una
dimension empresarial cada vez mas fuerte a estas entidades, sin perder un
mas arcaico sentido beneficente. Esto las hacia ser eficientes sin perder su
valor simbolico de asociaciones cuasi-horizontales de apoyo mutuo, y, a las
mejor capitalizadas, organismos muy duraderos.

¢! GIL LAzaro, “Consolidacién econémica del pantedn espaiiol’, doi.org/10.3989/revindias.2025.1700

%2 FERNANDEZ y GIL LAzaro, “Hospitales de emigrantes” (en prensa).

%3 SEBM, Memoria de 1926, p. 28. A la altura de 1926 la comisién encargada de las obras del nuevo sanatorio
proponia utilizar los inmuebles de propiedad de la Sociedad con los que podria “hacerse alguna operacién
[...] que proporcionara los elementos necesarios para terminar los pabellones empezados”. Estos incluian,
entre otros, edificios anexos a la Casa de Salud, como el llamado “Ex garita” que habia acogido el orfanato de
“Regeneracidn e infancia’, unos terrenos en la Hacienda de la Condesa y en el pueblo de Mixcoac.

¢ SeBM, Memoria de 1909, pp. 19-20. GuTIERREZ DOMINGUEZ, “Tensiones y conflictos”, pp. 170. La obra demuestra
que esta forma de capitalizarse fue comun a las asociaciones espafiolas, no solo la benéfica.

% SeBM, Memoria de 1907, p. 10. “Ampliacion delocal”. Memoria de 1909, p. 7-13. Gi. LAzaro, “Consolidacion
econdmica del pantedn espafiol’, doi.org/10.3989/revindias.2025.1700 Peza, La Beneficencia en México,
p. 143. En 1881 Peza decia: “se estd construyendo un departamento para enfermos contagiosos y, en caso de
que fuese necesario ampliar la casa, hay terrenos suficientes para hacerlo”
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Asimismo, los fondos de reserva que acumulaban se ingresaban en
bancos también espafioles, pertenecientes a inmigrantes acaudalados, que
solian otorgar un interés preferencial para sus depdsitos y acceso al crédito.
En diversas ocasiones la Sociedad acudi6 al llamado Crédito Espaiiol de
México, S.A., una institucidén bancaria de capital netamente espafiol. En su
consejo de administracion se hallaban espafioles prominentes, como Braulio
Iriarte, Félix de Martino, Santiago Galas y Maximino del Rosal, todos ellos
cercanos a los 6rganos directores de la Sociedad Espaiiola de Beneficencia.®

LA COBERTURA SANITARIA EN LA CASA DE SALUD Y ASILO

Como ya se ha dicho, la Sociedad de Beneficencia Espafiola atendié en su
Casa de Salud y Asilo inicamente a inmigrantes espafioles varones y adul-
tos, residentes en su mayoria en la capital mexicana, aunque esporadicamente
se aceptaban enfermos de otras regiones merced a un sistema de intercam-
bio que la sociedad capitalina establecié con otros sanatorios espaiioles cer-
canos, sobre todo los de Puebla, Veracruz y Pachuca.®” El origen geografico

Grafico 1.
Provincias de origen de los enfermos atendidos en la Casa de Salud y Asilo, 1886-1936
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Fuente: Memorias de la Sociedad de Beneficencia Espariola, 1886-1936.%%

% Lorenzo Rio, “Empresarios espafioles’, pp. 104-105. Segtin Lorenzo Rio, la entidad no contaba con concesién
de emisidn, sino que estaba regulada por el Cédigo de Comercio.

 GiL LAzaro, “Las Sociedades de Beneficencia Espanolas de México, Puebla y Veracruz”, pp. 100-101.

% Los datos recogidos en las memorias de la SEB mezclan las provincias y las capitales en el caso de Oviedo
(Asturias) y Santander (Cantabria) aunque hablan siempre de datos provinciales.
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de los enfermos atendidos era esencialmente peninsular, con un predomi-
nio de asturianos y cdntabros a los que seguian a gran distancia los oriun-
dos de las provincias gallegas, vascas y castellanas.

Los individuos enfermos que ingresaban en la Casa de Salud debian
ser mayoritariamente socios de la Beneficencia espafiola, pero esta acepta-
ba un nimero simbdlico de espanoles que se hallaban fuera de su némina
de afiliados, en virtud de su naturaleza benéfico-caritativa y tras una cuida-
dosa investigacion de antecedentes.®” Las quejas de las directivas en cuanto
a la asistencia a enfermos no pertenecientes a la Sociedad solian aparecer
cada tanto en sus alocuciones anuales a los socios, pero se hicieron cons-
tantes durante la década revolucionaria.”

Grafico 2.
Enfermos socios y no socios de la Sociedad de Beneficencia Espaiola
atendidos en la Casa de Salud y Asilo, 1905-1923
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Fuente: Memorias de la Sociedad de Beneficencia Espafiola, 1905-1923.

% GIL LAzARo, Inmigracion y retorno, pp. 167. La diferenciacion por la afiliacién o no afiliacién a la asociacion
sereflejé en las memorias anuales desde 1905 hasta 1923, lo que permite comparar ambas calidades y entender
que la atencion médica gratuita se mantuvo estable en la tltima década el porfiriato en torno a un tercio del
total de atendidos, mientras que sufri6 un ligero reflujo durante la etapa revolucionaria reduciéndose a un
cuarto del total de la cobertura, para recuperarse ligeramente al inicio de la década siguiente (véase
Grifica 2).

70 SeBM, Memoria de 1915, p. 10. Una media de quince espafioles acudié diariamente a las puertas de la Casa
de Salud para solicitar una comida gratuita.
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Por otro lado, tanto los afiliados como los socios siguieron una curva
ascendente de crecimiento excepto en ciertas coyunturas politicas y econo-
micas donde las cifras se estancaron (grafico 3). La diferencia entre ambas
curvas es muestra palpable de una estrategia conservadora de mantener
relativamente baja la atenciéon médico-sanitaria en el hospital a pesar del
notable ascenso de la membresia, con el fin de crear un fondo de reserva
con el que protegerse en los ciclos de disminucién de los flujos migratorios
¥, por tanto, de los socios activos.

En efecto, después de su creacion, la Sociedad vivié un primer periodo
de crecimiento, que se alarg6 con la posterior fundacion de la Casa. Las
cifras, tanto de afiliados como de enfermos, sufrieron un parén en los afios
ochenta y a principios del siglo xx, coincidente con una crisis agraria espa-
fola que ralentiz6 las salidas a ultramar.”! Una segunda etapa de estanca-
miento, que incidié en el nimero de admisiones, se debi6 a la crisis de
subsistencia que vivié la ciudad entre 1914 y 1918. Finalmente, la tercera

Grifico 3.
Afiliados a la Sociedad Espaiola de Beneficencia y enfermos atendidos
en su Casa de Salud, 1843-1936
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Fuente: Memorias de la Sociedad de Beneficencia Espariola, 1886-1936.
PEza, La Beneficencia en México, p. 144.

7! SANCHEZ ALONSO, Las causas de la emigracion, pp. 35-60.
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gran caida en el crecimiento de afiliados y enfermos se dio a partir de 1926,
cuando México se sumi6 en un nuevo conflicto bélico que derivé en una
crisis econdmica interna previa a la internacional de los afios treinta.

Entre 1925y 1933, ademas, la institucion sufrié su propia crisis inter-
na relacionada con diversos factores, tanto externos —la depresion econd-
mica de 1929 y el declive consiguiente en el flujo migratorio espafol a
América—como otros internos —la necesidad de modernizar sus regla-
mentos, instalaciones y tecnologia— lo que exigié un sobre esfuerzo eco-
némico. A todo ello se sumo el proyecto largamente demorado de la
construccion del nuevo sanatorio, asi como factores de tipo demografico,
como el ya citado envejecimiento y desaparicion de la generacién de
inmigrantes que habia arribado en la década de 1880, lo que provoco una
caida en la afiliacién sin que hubiera una renovacion de efectivos.” Solo a
partir de 1933, con la mudanza al nuevo sanatorio, la hospitalizacién de
inmigrantes volvi6 a elevarse por encima de los dos mil atendidos y, en
1936, la Sociedad sobrepasaba los nueve mil afiliados, la cifra més alta de la
muestra.

De este modo, en sus primeros ochenta afos la sociedad mantuvo una
tasa aproximada de crecimiento anual de su afiliacién del 7,3 %, lo que
supuso que se multiplicaran por veinte sus socios activos, una importante
absorcion relativa de miembros considerando el reducido tamario del gru-
po migratorio. A pesar de ello, a la junta directiva en 1914 esto no le parecia
suficiente: “El nimero de espanoles residentes en el Distrito Federal se con-
sidera, por quienes tienen conocimiento de ello, que se aproxima a unos
14000 y el nimero de socios inscritos hasta ahora no llega a 6000; esto es,
menos de la mitad de los espafioles que deberian contribuir para esta buena
obra””* Asimismo, desde la apertura de la Casa, la Sociedad logré multipli-
car su capacidad de atencion médica-sanitaria, de manera que paso6 de los
ciento sesenta enfermos atendidos en 1886 a rebasar los mil en 1914 y los
dos mil en 1925. Su tasa de crecimiento anual fue del 4,4 %, una evolucién
mas moderada que la de la afiliacion, pero igualmente llamativa.”

2 GiL LAzARo, Inmigracion y retorno, pp. 172-173.
73 SeBM, Memoria de 1914, p. 12.
7 SeBM, Memoria de 1914, pp. 33.
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Algo similar puede decirse de la disponibilidad de camas de interna-
miento, ya que las veintiocho que habia en 1886 se habian elevado a cin-
cuenta en 1899, a ochenta en 1909 y a cien en 1914. A partir de entonces, las
actas y memorias no resefian ninguna elevacién mas en la disponibilidad
de camas de la Casa, sino que, por el contrario, se multiplicaron las quejas
por la falta de espacio para seguir asumiendo el cuidado de la salud de una
comunidad creciente. El proyecto de nuevo sanatorio, mencionado desde
1914, pretendia alcanzar una capacidad de quinientas camas, pero a la altu-
ra de 1932 apenas se habian instalado algo mas de un tercio de ellas.”

Figura 4.
Atencion médica y sanitaria de la Casa de Salud y Asilo en 1930

ATENCION MEDICA Y SANITARIA
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Fuente: elaboracion propia a partir de Sesm, Memoria de 1931, pp. 49-60.

A principios de los afios ochenta, Juan de Dios Peza ofrecié una des-
cripcién de las instalaciones sanitarias de la Sociedad en la calle de Nifno
Perdido: “La casa reune hoy muy buenas condiciones de amplitud, ventila-
cién y aseo. Tiene dos jardines, un pozo artesiano que surte de agua todos
los departamentos; las salas para enfermos son extensas y bien dispuestas.

7> CARRENO, Un siglo de Beneficencia, p. 328.
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Hay un saldén para asilo de ancianos y varias piezas para distinguidos, que
ofrecen las mismas ventajas o mayores que las de un hotel de primera cla-
se”’® Efectivamente, el crecimiento del grupo migratorio en la Ciudad de
México en la ultima década del Porfiriato llevo a una necesidad cada vez
mayor de espacio de internacién en la Casa, que se adquirid a costa de los
terrenos adyacentes del edificio lo que lo mantuvo en obras por varios afos.
Un informe del director médico de la entidad a la altura de 1914 aseguraba:
“La superficie actual es de cinco mil metros cuadrados, y el nimero de
enfermos un término medio de cien”. Lo que frente a los datos de Peza ex-
presaba un crecimiento notable de las instalaciones y de la cobertura.”” La
falta de espacio fue uno de los motivos habituales de diatribas al interior de
la junta directiva y de las élites de la comunidad migratoria, que los llevé a
comprar diversos terrenos para construir un nuevo sanatorio en el trans-
curso de esos anos hasta que lograron llevarlo a cabo. Asimismo, la moder-
nizacion de la asistencia médica y sanitaria impulsé una divisién cada vez
mayor de dicho espacio en diversos pabellones con funciones especificas,
primero para separar a los enfermos infecciosos del resto y después para
avanzar gradualmente hacia una especializacién médica mayor.

Un vector mas atravesd la configuracion espacial hospitalaria, este re-
lativo a la renta y calidad de los enfermos internados. Asi, a partir de 1918
la actividad de la Casa se organizé en torno a cuatro grandes estancias: una
sala general, donde eran internados la mayor parte de los enfermos; otra de
distincion, para aquellos que pagaban una cantidad mayor por cada dia de
estancia hospitalaria y tenian derecho a un espacio individual y un trato de
mayor calidad; una tercera sala se hallaba ocupada por ancianos que vivian
alli permanentemente y eran atendidos por las religiosas y, finalmente, una
ultima estancia acogia temporalmente a inmigrantes sin hogar, recién lle-
gados sin recursos y desempleados por lo que le dieron el nombre de sala
de indigentes.”

76 PEza, La Beneficencia en México, p. 153.
77 SEBM, Memoria de 1914, p. 59.
78 GIL LAzARO, Inmigracion y retorno, pp. 173-174.
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CONCLUSION

A principios del siglo xx, el hospital, publico y privado, fue adquiriendo
cada vez una mayor preminencia como el espacio clave parala atencién y la
asistencia médica de amplios sectores sociales, para la formacion de médi-
cos y enfermeras, para realizar labores de investigacion y contribuir a dife-
rentes programas y campanas de salud publica. Lo anterior fue posible por
diversas razones que interactuaron a partir de las tltimas décadas del siglo
XIX, como la consolidacién del ejercicio profesional de la medicina y, sobre
todo, el estrechamiento de vinculos entre los profesionales de la salud y el
Estado, la importancia de las campanas de salud publica ylos avances en las
ciencias médicas y terapias de distintos padecimientos. Todo ello se inten-
sificd en la primera mitad del siglo xX, con la gradual consolidacion de las
especialidades médicas y profesiones sanitarias.

La trayectoria de la Casa de Salud y Asilo espafiola que aqui se ha es-
tudiado corri6 paralela a los avatares de medio siglo de historia mexicana —las
tres décadas del régimen porfiriano y las dos primeras del periodo revolu-
cionario— pero también se vio inmersa en un contexto internacional que
impuso el ritmo a los desplazamientos de poblacion, al avance cientificoy a
la modernizacién médica y sanitaria del pais.

El personal de la Casa cuid6 de la salud de cientos de inmigrantes que
arribaron al pais en el tiempo de la gran oleada migratoria a partir de los
anos ochenta y, sobre todo, en las primeras décadas del siglo xx. Cuando el
viejo caseron de Nifio Perdido fue desmantelado, la Sociedad comenzaba a
resurgir de una etapa de crisis, provocada por la propia magnificencia con
la que quiso construir el nuevo sanatorio —que obstaculizé el normal fun-
cionamiento de sus finanzas—, pero, ademas, por una serie de problemas
aledafos y no menores que afectaron su dindmica hospitalaria y le obliga-
ron a restructurar sus bases institucionales para adaptarse a un contexto de
grandes cambios.

La Casa pudo arraigar, pues, en un ambiente politico favorable que
ubico a los dirigentes de la sociedad benéfica espafiola en un sistema de
relaciones en la sociedad de acogida y les aseguré un lugar de privilegio y
reconocimiento social, como parte de una estrategia central del Estado
porfiriano para legitimarse a partir del apoyo al ejercicio de la caridad pri-
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vada conjuntamente a la administracién de la asistencia publica. De esta
forma, podemos afirmar que el desempefio de la Casa de Salud y Asilo se
vio favorecido por el fortalecimiento de la beneficencia publica en México.
Todo esto conllevé un fortalecimiento institucional a diferentes escalas que,
en ultima instancia, le permitiria atravesar el siglo xx y llegar engrandecida
al XX1 no sin fuertes transformaciones respecto a su origen migratorio y su
naturaleza asistencial. De esta manera, el Hospital Espafol de México cum-
ple ciento cincuenta afios de existencia en 2026 considerado todavia hoy en
dia como una institucidn de prestacion de servicios hospitalarios de enor-
me prestigio en México.
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