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Las pandemias precedentes a la COVID-19: de la peste de Atenas a la peste rosa
From the Athens’s plague to the pink plague: the history of pandemics before COVID-19
As pandemias anteriores & COVID-19: da peste de Atenas a peste rosa
Marcelo Rodriguez Ceberio, ORCID 0000-0002-4671-440X
Universidad de Flores. Escuela Sistémica Argentina

Resumen: Las grandes epidemias de la historia no solo ocasionaron muertes, sino crisis emocionales,
psicosociales y econdmicas. Pero al final de cuentas la resiliencia gand terreno, generando un gran
aprendizaje y el incremento de la capacidad de adaptacion y supervivencia. El presente articulo es el
primero de dos, que categorizan a las grandes epidemias que azotaron al mundo en diversos periodos
de la historia. Se describen sus sintomas y su etiologia enmarcados en su contexto histérico.
Epidemias y pandemias son el resultado de variables como la pobreza, la falta de higiene, una grave
tendencia al individualismo, entre otras; ademas del factor de estrés, producto de un ritmo de vida
acelerado, todos estos factores perviven hasta nuestros dias.
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Abstract: In world history, great epidemics not only caused thousands of deaths, but also emotional,
psychosocial and even economical crises. But in the end, resilience gained territory, causing great
learning and increased capacity for adaptation and survival. This article is the first of two, which
categorize the great epidemics that hit the world during various periods of history. Its symptoms and
its etiology are described within the historical context. Epidemics and pandemics are the result of
variables such as poverty, lack of hygiene and a serious tendency to individualism, among others; in
addition to stress factors that are the result of an accelerated rhythm of life, all of which survive to
this day.
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Resumo: Na historia do mundo, as grandes epidemias ndo causaram apenas mortes na populagéo,
mas também crises emocionais, psicossociais e até econdémicas nas pessoas que conseguiram
sobreviver a tais catéstrofes. Entretanto, no final, a resiliéncia ganhou territorio, gerando grande
aprendizado e aumento da capacidade de adaptacédo e sobrevivéncia. Este artigo é o primeiro de dois,
que categorizam as grandes epidemias que atingiram o mundo em varios periodos da historia. Seus
sintomas e sua etiologia sdo descritos dentro do contexto histérico. Epidemias e pandemias que
resultam de variaveis como pobreza, falta de higiene, grave tendéncia ao individualismo, entre outras;
além de estressores decorrentes de um ritmo de vida acelerado, que permanecem até os dias de hoje.
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Introduccion: crisis, sociedad y pestes

Las crisis constituyen oportunidades para crecer a pesar de que generan en los sistemas
revoluciones a multiples niveles: una gran masa de entropia que desordena el statu quo. Son definidas
como un estado de maxima tensién que rompe con la estabilidad de un sistema (Ceberio &
Watzlawick, 1998).

Si bien hay crisis que siguen el libreto evolutivo de la vida, hay situaciones criticas que no
son esperables: fendmenos naturales como terremotos y tsunamis, o muertes en ciclos evolutivos que
no se esperan, pandemias y epidemias, accidentes, etc. (Hoffman, 1987). Por lo tanto, la pandemia y
la consecuente cuarentena que estamos viviendo —asi declarada por la Organizacion Mundial de la
Salud (OMS)- es una situacion que se engloba dentro del segundo grupo (Pérez Abreu, Gémez
Tejeda, & Dieguez Guach, 2020; Trilla, 2020). Tengamos en cuenta la diferencia, puesto que la crisis
disruptiva primera es la pandemia en si misma que acarrea miedo al contagio, angustia y ansiedad
(Ceberio, 2020a) y la cuarentena que como método protector produce niveles ansiogénicos
importantes a los que se asocia la incertidumbre (Ceberio, 2020b).

Una epidemia se refiere a cualquier enfermedad que se transmite en una poblacién de forma
activa y escapa al control socio-sanitario (de Rezende, 1998). Las pandemias histéricas han sido
verdaderas crisis que han devastado diferentes contextos de la humanidad, tanto es asi que algunas
de ellas han eliminado a mas personas que las guerras mundiales (Esparza, 2016; Portal de la Historia,
2020; Villamil Jiménez, 2013). Desde la antigliedad hasta hoy han dejado una secuela de efectos que
signan la construccion de una nueva historia. En la actualidad estamos en presencia y somos testigos
de una de esas pandemias: la COVID-19.

Las pestes mortiferas

En ese momento, a todas las plagas se les daba el nombre de peste. En la Grecia antigua,
Hipdcrates (460 a. C.-370 a. C.) considerd que la peste era una enfermedad que aparecia en las
estaciones célidas y humedas (Giménez, & Pardo, 2018).

La peste de Atenas (430-426 a. C.) fue realmente cadtica y devastd al mundo griego en todas
sus dimensiones. Se cree que lleg6 desde Etiopia (Africa) a Atenas en los barcos de mercancias y de
guerra. Los autores mas antiguos consideraban a esta enfermedad como una afeccion de origen
divino, que se transmitia por el aire. Las conclusiones actuales de algunas investigaciones coinciden
en que puede haberse tratado de la fiebre tifoidea. El resultado de esta epidemia fue que Atenas
perdiera un tercio de la poblacion, entre ellos la infanteria ateniense y expertos marinos. Pericles
también muri6 a causa de la enfermedad (Giménez & Pardo, 2018; Castafieda Guillot & Ramos Serpa,
2020).

Seguidamente a la peste de Atenas, la peste de Agrigento produjo la misma sintomatologia
como también la de Siracusa, que sobrevino en el afio 396 a. C, cuando el ejército cartaginés sitio
Siracusa, en Italia. La enfermedad diezmé al ejército de soldados cartagineses (Rodriguez, 2020). Los
sintomas casi idénticos a la mayoria de las “pestes” eran: fiebre, anomalias respiratorias, dolores
intercostales, disenteria y pustulas en todo el cuerpo.
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Roma también sufrid los embates de la peste Antonina en el siglo 11, bajo el gobierno de Marco
Aurelio, que fue una de sus victimas mas notables. La peste causaba halitosis y ardor en los 0jos,
gangrenas, producia mucha sed y quemazon interior, delirios y tos. Las personas se morian en el lapso
de diez dias (Marcone, 2002; Ruiz-Patifio, 2020). Esta peste se extendio por toda Italia, llegando hasta
las Galias (Buora & Jobst, 2002).

La peste justiniana toma el nombre porque el emperador Justiniano la padecio y se estima que
mato a casi a 25 millones de personas en el mediterraneo. Entre los sintomas se observaban: fiebre
subita, hinchazones en axilas, musculos y los cartilagos de las orejas. Esta pandemia comenzo en el
siglo V1 y el epicentro del brote fue Constantinopla (Ortiz, 2020). Se cree que esta peste fue causada
por una cepa de Yersinia pestis, la misma bacteria causante de la peste bubdnica o peste negra, y es
una mezcla de varias plagas como la peste bubonica, la viruela o el colera. Las tres unidas fueron
devastadoras, aunque es bastante dificil estimarlo (Cravioto & Garcia, 2013a; Rius i Gibert, 2019).

La peste negra o peste bubonica,fue la pandemia mas letal de la historia y asol6 principalmente
a Europa. Esta afeccidn, que habia tenido su primer brote en 1347, era ya conocida en todo el mundo
como la peste negra debido a las manchas pardas que aparecian a consecuencia de las hemorragias
subcutaneas. Tuvo implicaciones sociales debido a la muerte de 75 millones de personas. Fue
transmitida a través de las pulgas, mediante las ratas; y las ratas proliferaban en las urbes medievales
en los desagiles y la suciedad y basura de las calles (Callicd, 1970; Cravioto & Garcia, 2013b).
Sintomaticamente, provocaba la inflamacion de ganglios infectados en los 6rganos sexuales y 0jos.
Pero la peste bubdnica aparecid por tercera vez y se denomino tercera pandemia. El virus se localiz6
en la provincia de Yunnan en China y permanecio activo hasta 1959 y a lo largo de diez afios llevo a
la muerte a méas de 12 millones de personas (Cravioto & Garcia, 2013b).

Entre pulgas y mosquitos

Muchos espafioles en la conquista sufrieron la fiebre amarilla, que fue durante siglos uno de
los més graves problemas de salud publica de la humanidad, aunque el desarrollo de su vacuna logro
reducir la posibilidad de contagio solamente a zonas selvéaticas. Cabe aclarar que la enfermedad no
aparecio en la época de la conquista Unicamente, sino que se extendio hasta el siglo XIX. La fiebre
amarilla es producida por un virus de la familia Flaviviridae, el cual se transmite por la picadura de
mosquitos (Restrepo, 2004). Los brotes se acrecentaban en los meses de verano y desaparecian en
temporada invernal, para reaparecer con toda su fuerza al verano siguiente, aunque los que ya habian
sido contagiados eran mucho mas resistentes al volver a tenerla (Galeano, 2009; Restrepo, 2004).

El tifus durante siglos ha producido epidemias devastadoras y se transmite por vectores como
los insectos y otros artropodos (Gonzalez-Hernandez et al., 2017). La primera epidemia de tifus de la
que existe constancia tuvo lugar durante el cerco de Granada por los Reyes Catolicos, en 1489.
Normalmente afecta a poblaciones rurales o muy aisladas debido a los vectores principales y a sus
reservorios animales. Aunque el tifus ha matado a méas de 4 millones de personas a lo largo de su
historia, hoy no supone un peligro en el mundo moderno.

La malaria o paludismo es una enfermedad febril aguda y en la actualidad mata a mas de
medio millén de personas al afio, principalmente en Africa. Gracias al pesticida DDT (dicloro difenil
tricloroetano) desaparecio de Europa, donde era endémica en paises como Grecia o Italia. En Espafia
se pasé de 400.000 casos y mas de 1.300 muertes en 1943 a desaparecer por completo en la década
de los sesenta (Ceberio, 2020a). El paludismo es causado por parasitos del género Plasmodium, que
se transmiten al ser humano por la picadura de mosquitos hembra del género Anopheles. Si no se trata
en las primeras 24 horas puede agravarse llevando a menudo a la muerte (Pereira & Pérez, 2002).
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Los contagios en los barcos de la conquista

La viruela es otra de las enfermedades muy contagiosas que azoto a la humanidad. Es causada
por el virus Variola virus (Campillo, 2014), que trajeron los conquistadores a América cuando
cruzaron el océano desde Europa. Ha llegado a tener tasas de mortalidad de hasta un 30 % y se calcula
que se han muerto 300 millones de personas. El brote de viruela en el siglo XVIII fue devastador,
hasta que E. Jenner disefi la primera vacuna en 1796 (Huguet Pané, 2020). La viruela esta erradicada
desde 1980.

El escorbuto también fue una patologia que se contrajo en los viajes transoceanicos en la Edad
Media. Marineros espafioles y portugueses la traian en los viajes durante afios. La sufrieron personajes
ilustres como Vasco de Gama y Magallanes. Hasta mediados del siglo XV11I no se lo relacion6 con
la falta de vitamina C provocada por la carencia de frutas y verduras frescas en la dieta (Jauregui-
Lobera, 2017; Rizzi, 2004).

En el Renacimiento, la sifilis fue una de las enfermedades tristemente mas relevantes. Fue
interpretada como un estigma que se contagiaba con los placeres carnales. El organismo que la causa
es el Treponema pallidumy lleg6 a Europa procedente de América, se cree que se propag0 por Europa
tras el sitio de Napoles en 1495, contagiada por los espafioles a las prostitutas italianas. O sea, el
contagio se produce por via sexual, es transmisible a la descendencia y afecta a ambos sexos por igual
y con cierta preponderancia en personas jovenes (Leitner, Korte, Edo & Braga, 2007).

El término sifilis fue introducido por el médico veronés Girolamo Fracastoro, quien publicd
el poema Syphilis sive morbos gallicus (1530). En él describe la enfermedad y propone ese nombre
en honor a un pastor de nombre Syphilo (Berdasquera Corcho, Lazo Alvarez, Galindo Santana &
Gala Gonzalez, 2004; Comerio, 2012). A comienzos del siglo XX, el 15 % de la poblacion europea
la padecia, entre ellos Baudelaire, Van Gogh, Nietzsche, Beethoven, Wilde, Colon, Joyce y Hitler
(Comerio, 2012).

Entre deformidad, el pozo de Broad Street y la peste rosa

La lepra es una patologia infecciosa y cronica producida por el bacilo Mycobacterium leprae,
que afecta las mucosas, huesos, piel, testiculos y los nervios periféricos. Lamentablemente los
contagiados tienen una apariencia deformante e incapacita por las complicaciones neurologicas que
produce. En la Edad Media se creia que los leprosos se enfermaban por un castigo de Dios, por sus
pecados y sus conductas promiscuas. Con este estigma, eran abandonados fuera de los pueblos y
desposeidos de sus bienes. Usaban una campanilla para anunciarse o llevaban unas pequefias tablas
en la mano para avisar a la gente de su presencia (Guerrero, Martinez, Diéguez, Arrazola & Guzman,
2012). Finalmente, después de cuatro siglos, en 1987, Jacinto Convit descubrid la cura para esta
enfermedad (Suérez & Lombardi, 1997).

Por otra parte, la poliomielitis se conoce desde hace tres milenios, aunque su vacuna tenga
poco mas de medio siglo. Es una enfermedad infectocontagiosa que afectd a gran cantidad de
personas durante la primera mitad del siglo XX, siendo la epidemia méas conocida la que se desarroll6
en Nueva York en los afios 20 y que contagiaria hasta al presidente. La poliomielitis ha sido durante
siglos una importante causa de invalidez y de muerte en la infancia, hasta la llegada de la vacuna a
mediados de la década de 1950 (Testa, 2012).

La pandemia del célera llegd a Europa en 1830 y causé aproximadamente 30.000 muertes en
Londres, hasta que el médico John Snow descubrié que todas ellas tenian en comun el agua del pozo
de Broad Street. Es una enfermedad causada por una bacteria, la Vibrio cholerae, cuya sintomatologia
estd compuesta de fiebres y dolor abdominal, y provoca una deshidratacion mortal con la que el
cuerpo pierde agua debido a la diarrea. A partir del siglo XX esta enfermedad se trasladd a Asia y
Africa, donde continda activa (Sanchez Lera & Pérez Vazquez, 2014). La falta de tratamiento de los
excrementos humanos y la ausencia de agua potable son los principales responsables de la
propagacion del colera (Gonzélez Valdes, Casanova Moreno & Pérez Labrador, 2011).
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El sarampidn se considera la segunda pandemia mas letal. La enfermedad se conoce desde
hace mas de 3.000 afios y su principal problema es la alta tasa de contagio. Es una enfermedad que
desarrolla manchas rojizas en todo el cuerpo, fiebres altas e inflamacion pulmonar (Campillo, 2014).
La forma de contagio es mediante el contacto directo y por el aire mediante las gotas de vapor que
exhalamos. La muerte en el sarampion se produce por inflamacion pulmonar o de las meninges.
Aungue se ha controlado el contagio, el sarampion ha matado a méas de 200 millones de personas y
todavia no se la ha erradicado de manera definitiva, a pesar de los esfuerzos de la OMS. (Infosalus,
2020).

El VIH (Virus de Inmunodeficiencia Humana) es la pandemia que sigue teniendo vigencia en
la actualidad. En 1981 se conocieron los primeros casos de esta enfermedad, que fue descubierta por
Luc Montagnier en Francia, cuya sintomatologia consiste en provocar una desorganizacion y
deterioro del sistema inmunoldgico, logrando que la persona se vulnerabilice a cualquier enfermedad.
Es decir, no es el virus en si el que genera las consecuencias letales, sino que destruye la capacidad
de defensa ante otras enfermedades comunes y corrientes, de manera que la mas minima infeccién
puede matar (Alcami, 2008; Swenson, 1989). La teoria mas extendida es que se contrajo a partir de
personas que cazaron o comieron chimpancés infectados, probablemente a finales del siglo XIX o
principios del XX. Sin embargo, sigue siendo una incdgnita como la enfermedad cruzo la barrera
entre las especies.

Desde que se declararon los primeros casos de VIH, 78 millones de personas han contraido el
virus y 35 millones han muerto por enfermedades relacionadas con el sida, segin los datos del
programa de las Naciones Unidas (Infosalus, 2020). Se transmite por la sangre y por fluidos
corporales. Si bien este virus no tiene cura, en la década de 1990 se desarrollaron farmacos que como
parte de diversos tratamientos y conjuntamente con la modificacion del estilo de vida hacen que la
enfermedad se detenga y pueda ser controlada. Solo el 50 % de la poblacién del mundo que vive con
VIH recibe un tratamiento antirretroviral. Por tal razdn, el sida continda siendo un desafio para la
ciencia mundial y cada afio se sigue investigando para tratar de acabar con esta enfermedad. Por el
momento, solo dos personas han conseguido ser curadas, pero es un gran avance que da esperanzas a
futuro (Grmek, 1992; Swenson, 1989).

Conclusion: contexto y epidemias

Este primer recorrido histérico ha estado marcado por devastadoras epidemias que
ocasionaron millones de muertos. En los diferentes contextos, desde la Grecia antigua con la peste de
Atenas, el medioevo, las conquistas y la sifilis, hasta la posmodernidad y el VIH, las enfermedades
se asociaron con muerte, desahucio y depresion.

No se trata solamente de la enfermedad y el contagio, los métodos preventivos, la higiene y
la asepsia, o la cuarentena, sino que hay otras emociones que circundan a la pandemia. En una
pandemia inciden el dolor, la angustia, los sintomas fisicos insoportables —con medicamentos
paliativos escasos—, asi como la hecatombe social y econdmica, que llevan a la redefinicion de loa
valores y el estilo de vida, mitos que se derrumban, creacion de nuevos trabajos y hasta nuevas formas
de relacion social.

Las muertes crearon depresion, duelos que acarrearon ansiedades y tristezas, familias que se
desmembraron. También han generado politicas sanitarias de emergencia, avances cientificos con
respecto a diversas enfermedades, planes de prevencion y modelos de tratamiento. Es decir, las
grandes pandemias como crisis han tenido su coletazo social, cultural, politico y econdmico,
generando oportunidades de modificaciones que llegan hasta nuestros dias.

Todos estos desarrollos entropicos en cada pandemia llevan su contrapartida. Los factores de
solidaridad, atencion, afecto y mancomunién social son algunos de los resultados que demarcan una
actitud resiliente. Con lo cual, lo aprendido en cada situacion critica se aplica en futuras situaciones,
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como de hecho se observan en nuestros dias con la pandemia de la COVID-19, cuyos antecedentes,
el SARS y el MERS, favorecieron a la organizacion de la situacién de emergencia.
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