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La epidemia de Gripe de 1918 y 1919

;Donde y como empezo la epi-
demia de gripe que tantas victi-
mas causd en varios paises al fi-
nal de la gran guerra? Nadie
puede decirlo con precision. La
gripe existe en muchos paises en
forma benigna y poco caracteris-
tica; por consiguiente es posible
que en 1918 ciertas circunstan-
cias hayan favorecido el brote
simultaneo de graves epidemias
de gripe en diferentes puntos del
globo. Se pretendid, no obstan-
te, que la epidemia habia tenido
su origen en Espafia y de ahi el
nombre de "gripe espafiola" que
se dio a esta infeccion. Si he-
mos de dar crédito a las estadis-
ticas, cerca de ocho millones de
casos se produjeron durante el
mes de mayo de 1918, registran-
dose no obstante muy pocas de-
funciones. Por esta razon, los
servicios de higiene de los paises
vecinos no le concedieron al prin-
cipio gran importancia.

La enfermedad se extendid a
Gran Bretafia y después a varios
paises europeos y en todos se te-
nia la creencia de que a pesar de
su gran extension la epidemia no
causaria sino pequefios estragos.
Nadie podia prever que en un
plazo de doce meses causaria
mas victimas que la misma gue-
rra europea.

Hacia fines de julio de 1918, la
enfermedad parecié perder algo
de intensidad en Inglaterra y en
todo el continente. Sin embar-
go, este sintoma no era sino apa-
rente y el segundo brote fue tan
fuerte que se propag6é como la
peste de un pais a otro, atacando
a todas las razas, paralizando el

comercio, segando numerosas Vi-
das y demostrando, una vez mas,
la impotencia de la ciencia para
combatir las enfermedades con-
tagiosas cuya verdadera natura-
leza se ignora.

La propagacion de la gripe fue
en muchos casos una consecuen-
cia de la misma guerra. Entre
las tropas que se trasladaban de
un pais a otro la enfermedad se
extendia con la velocidad del ra-
yo, atacandose a los mas jovenes:
y robustos. La gravedad de Ia'
catastrofe no dej6é ya lugar a du-
das; el panico se apoderé de mu-
cha gente y las explicaciones mas
fantasticas comenzaron a correr
3o(kj)re el origen de la enferme-

ad.

La India fue terriblemente cas-
tigada; en el curso de tres olas
sucesivas de esta enfermedad,
sucumbieron siete millones de
personas o sea le décima tercera
parte de la poblacién. En las
Provincias Centrales, el cinco por
ciento de los habitantes fallecie-
ron en el espacio de algunos me-
ses. Como en todos los paises,
la gripe era primeramente be-
nigna y rara vez mortal, pero el
negundo brote fue tan peligroso
que llegd a constituir una ame-
naza mucho mas grave que la
viruela, el colera, la peste o la
fiebre amarilla. Las complica-
ciones eran debidas principal-
mente a las afecciones pulmona-
res que se presentaban.

Muchos paises aislados fueron
victimas de la gripe. En la isla
Mauricio, situada en el Océano
Indico, que contaba 375.000 ha-
bitantes perecieron 11.000 en
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1919. La isla tarddé dos afios en
reponerse de semejante desastre.
En Africa central dos pueblos
enteros fueron dezmados; las ca-
sas se derrumbaron sobre los ca-
daveres sin enterrar y la selva
virgen borré bien pronto toda
huella de vida humana.

En el universo entero, la gripe
hizo estragos semejantes; de la
peninsula ibérica al Africa del
Sur, al Canad4, a Persia, a Me-
sopotamia y al Afganistan, se ex-
tendié con igual violencia. La
rapidez con que se propagdé no
puede compararse con la de los
medios de comunicacion mas
modernos. Por consiguiente ¢no
permite esto pensar, como lo he-
mos sugerido al principio de este
articulo, que la epidemia se de-
claré simultaneamente en diver-
sos puntos del globo?

¢Qué conclusiones pueden sa-
carse de esta terrible aventura?
Primeramente a de que la vieja
costumbre de la cuarentena ha
podido, incluso en este caso, pre-
servar a los paises indemnes.
Existen algunos ejemplos para
apoyar esta teoria. Uno de ellos
nos ha sido suministrado por
Australia. Durante varios me-
ses, la epidemia de gripe no pe-
netr6 en el continente gracias a
la cuarentena aplicada a los bar-
cos infectados. Si los servicios
competentes de otros paises se

hubiesen inspirado en este ejem-
plo es probable que numerosas
personas no hubiesen sucumbido.

La aplicacion de la cuarentena
a ios individuos enfermos
puede tener también probabili-
dades de éxito. En otros térmi-
nos, conviene aislar les primeros
casos que se den en una aglome-
racion. Partiendo del mismo
principio, hay que decretar, du-
rante un tiempo determinado, la
clausura de los lugares publicos
como teatros, cines, salas de con-
ciertos, etc. Ademas conviene
que las casas estén bien ventila-
das y que las personas que tie-
nen la gripe se tapen la boca y
la nariz cuando tosan o estor-
nuden. Sin embargo, el uso de
una mascarilla especial no ha
dado un resultado satisfactorio.

No se debe descuidar ningln
esfuerzo para mejorar la salud y
las condiciones de vida. Ningun
medio mecdanico ni ningdn re-
medio especifico vencerdn una
epidemia como puede hacerlo la
salubridad de las habitaciones y
una alimentacién sana pues la
miseria, en todas sus formas, es
una causa que predispone. Los
catarros descuidados y el can-
sancio facilitan la infeccion; co-
mo en todas las enfermedades
contagiosas, la moderacién no
puede ser sino beneficiosa.






