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El cdlera, enfermedad originaria de la India, hasta los comienzos del siglo XIX raramente se habia
manifestado en Occidente. La razén era que por la agudeza de sus sintomas (diarrea, vomitos y
deshidratacion) los pacientes dificilmente podian alejarse de las regiones afectadas por la enfermedad,
pues su muerte era inminente. La Revolucion Industrial y sus consecuencias, entre las cuales se
encontraba la velocidad en el traslado de pasajeros por tierra o por mar, produjo el efecto indeseado
por el cual la enfermedad alcanzé el Mediterraneo y desde alli se esparcié por todo Occidente.

Clasicamente se describen cuatro pandemias coléricas en el siglo XIX. La enfermedad llegé por
primera vez a la Argentina en forma epidémica en 1859. Desde esa fecha, en otras oportunidades
el colera ingreso al pais y se expandio hacia el interior, causando graves trastornos, que a veces se
sumaron a otros sucesos tragicos como la Guerra del Paraguay o la epidemia de fiebre amarilla.
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| cdlera, enfermedad aguda de

grave prondstico y que sin la

moderna medicacién implicaba
en tiempos pasados una muerte casi
segura, era una entidad morbosa rara
en el mundo occidental hasta el siglo
XIX. En el territorio del Rio de la Plata
durante la época colonial, autores
como Bessio Moreno no reportan ca-
sos de dicha enfermedad o de alguna
patologia morbosa que despertara
sospechas de cdlera, que no se hubie-
ra diagnosticado por las limitaciones
de la medicina de la época.

Desde los inicios del siglo XIX la in-
vencion de la maquina de vapor (pa-
tentada por James Watt en 1760)
transformd a la sociedad desencade-
nando la Revolucién Industrial. Una
consecuencia de este cambio resulté
ser la rapidez de las comunicaciones
al inventarse el bugue a vapor vy la lo-
comotora. Al mismo tiempo, los con-
tactos de Europa con paises periféricos
aumentaron en gran escala. Ello se
debid a la necesidad de los paises

centrales de establecer colonias en las
cuales colocar sus excedentes de pro-
duccién que no eran consumidos por
los mercados de las metropolis.

Asi pues el “progreso” que los eu-
ropeos pregonaban como una ventaja
para las sociedades coloniales y para
si mismos acarred también algunos
problemas no deseados. Uno de ellos
fue la propagacion de enfermedades
exoticas, que se expandieron a Euro-
pa y luego al resto del mundo
occidental.

El colera fue una de las principales
enfermedades que se difundieron de-
bido a este proceso. En efecto, antes
de la revolucién de las comunicacio-
nes el morbo colérico, cuyo reservorio
estaba en el Ganges, no podia expan-
dirse demasiado pues los pacientes
que lo portaban generalmente falle-
cfan al poco de contraer la infeccion
quedando la enfermedad localizada
en una determinada region o zona
geogréfica. La locomocion a vapor, por
el contrario, favorecio el desplazamien-

to de los infectados fuera de su lugar
de origen vy la propagacion de la epi-
demia, que por mar o por tierra alcan-
76 el Mediterraneo y desde alli se ex-
tendio por Occidente.

La Historia Universal de la Medici-
na, dirigida por Lain Entralgo, describe
cuatro pandemias coléricas en el siglo
XIX. La primera se desarrollé entre
1826 y 1837 y se extendid hasta
América del Norte. La segunda pande-
mia (1840-1862) segln el texto cita-
do se vio favorecida por un movimien-
to de tropas britdnicas hacia la China
para luchar en la primera Guerra del
Opio y por las revoluciones europeas
de 1848. Esta nueva epidemia tam-
bién llegd a América. La tercera pan-
demia, producida en 1863 vy finalizada
en 1875, llegd hasta América del Sur
y tuvo, como se verd, gran importancia
en Argentina; lo mismo que la cuarta
oleada de este mal, que se produjo
entre 1883 y 1894. Mientras el mun-
do sufria las consecuencias de la Ulti-
ma pandemia, Robert Koch descubrid
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(1883) al Vibrio cholerae como agen-
te productor de la enfermedad justifi-
cando con ello la evidencia empirica
de John Snow acerca de que el colera
era producido por el consumo de
aguas contaminadas. Finalmente, el
valenciano Jaime Ferrdn ensay6 en
1885 la primera vacuna anticolérica,
que dotaba de un breve plazo de
inmunidad.

Las epidemias coléricas en Argentina
Es probable, seglin el consenso de
gran parte de los historiadores que se
ocuparon del tema', que la primera
epidemia de cdlera haya ocurrido en
la ciudad de Bahia Blanca a partir de
enero de 1856. En esa época se en-
contraban en Buenos Aires numero-
sos exiliados italianos que habfan lu-
chado en su patria por la unificacion
del pafs y que, condenados a diversas
penas, se habian refugiado en esa
ciudad. Entre ellos se destacaban al-
gunos militares de calidad, como el
coronel Silvino Olivieri. Los avatares
de luchas internas entre Buenos Aires
y la Confederacién habian desatendi-
do la frontera con los pueblos origi-
narios, por lo cual el coronel Bartolo-
mé Mitre, ided un reclutamiento de
italianos que debfan asentarse en las
afueras de Bahfa Blanca como colonia
agricola militar en la cual los legiona-
rios cultivarfan la tierra y, al mismo
tiempo, defenderian la frontera. He-
cho el reclutamiento y nombrado jefe
el coronel Olivieri, los primeros bata-
llones de la legion partieron hacia su
destino el 24 de enero de 18562
En el accidentado viaje hacia la zona
austral se produjo la muerte sospe-
chosa de uno de los reclutados v,
posteriormente, llegados a destino los
regimientos estuvieron apostados cin-
co meses y medio en la propia ciudad
de Bahia Blanca®. Muchos de estos
hechos se conocen gracias a que un
joven teniente, llamado Pedro Hu-
gony, llevo, aparentemente, un diario
de los sucesos. Este diario (en la ac-
tualidad lamentablemente perdido)
pudo ser leido por el Dr. José Penna,
quien era hijo del capitén de artilleria
que integraba la legion. Gracias a la
publicacién de Penna sobre el célera

se pudo saber que tanto la legidn
como los habitantes de la ciudad blan-
cos, negros y aborigenes empezaron
a desarrollar una dolencia aguda carac-
terizada por vomitos, diarrea, calam-
bres, deshidratacion y muchas veces
la muerte. Ante esta noticia los jueces
de paz de otras regiones, como por
ejemplo Carmen de Patagones, orde-
naron el cordén sanitario de Bahia
Blanca e incluso una carta [hallada por
Abel Agliero] producida por el juez de
paz bahiense, dice textualmente: “no
sé (...) qué demonio de enfermedad
ha invadido este Pueblo que en un
mes han muerto més de cien perso-
nas (...) que si no es cdlera es alglin
pariente y bien cercano”. Por todas
estas causas es legftimo afirmar la sos-
pecha ya anunciada de que esta fue la
primera epidemia de cdlera en Argen-
tina. En cuanto a cdmo llegoé el morbo
a la ciudad, no cabe duda de que fue
con el arribo de la Legion Agricola Ita-
liana que fue transportada entre otros
buques por el pailebot Antoiiito, que
posiblemente habia recalado con an-
terioridad en algun puerto cercano al
Brasil, donde la enfermedad era muy
comun.

La epidemia bahiense no tuvo la
repercusion y la magnitud de los otros
ataques de la enfermedad por ser lo-
calizada y estar lejos de otras poblacio-
nes. La segunda aparicion del cdlera
tuvo lugar entre los afios 1867 y 1869
durante el desarrollo de la Guerra del
Paraguay. El ambiente de esteros y
lagunas, unido a la falta de higiene y
al hacinamiento de los campamentos
en el teatro de operaciones, resulté un
caldo de cultivo propicio para la epide-
mia“. El cdlera aparecid por primera
vez en el campamento aliado de
Tuyuti el 26 de marzo de 1867 sin
saberse bien si su origen era el haber
sido llevado por un barco desde el
Brasil hasta Corrientes; o si por el con-
trario, se debe a que un barco zarpado
en Rio de Janeiro desembarcd un
paciente en Itapird, donde se contagia-
ron las tropas brasilefias y luego las
argentinas. La difusion del mal fue ra-
pida e hizo colapsar las posibilidades
de asistencia sanitaria. Solamente en
los ejércitos de tierra -sin contar la

escuadra-, los muertos fueron calcula-
dos en unos 4500 hombres. Si los
paraguayos no vencieron en esa cir-
cunstancia a las tropas de la Triple
Alianza fue solamente porque el 19
de abril el cdlera atacd a sus propias
tropas. Al no conocerse aun el origen
del mal, poco era lo que se podia ha-
cer al respecto pero cabe destacar que
entre los argentinos se estimulo la
rehidratacion por medio del mate, ya
que el agua al ser calentada mataba la
todavia desconocida causa del mal,
cosa que no ocurrfa entre los paragua-
yos, que tomaban tereré>®,

Desde el frente de batalla el cdlera
se trasladd con el transporte de enfer-
mos siguiendo el curso de los rios y el
8 de octubre la Revista Médico Quirur-
gica alertd a Buenos Aires al respecto.
Ese mismo mes aparecieron los pri-
meros casos en la ciudad luego de
haber dejado numerosas victimas en
las provincias del Litoral. Poco después
la enfermedad se reportaba en Cérdo-
ba, Catamarca, San Luis y Santiago del
Estero, llegando a existir casos en diez
de las catorce provincias del pais®.

En varias provincias del interior la
situacién era sumamente precaria por
la falta de médicos y de estructuras
sanitarias, y aun en la provincia de
Buenos Aires -la ciudad todavia no era
la capital del pais- el tema era delica-
do. En la ciudad de Buenos Aires con-
vivian tres gobiernos: el nacional, el
provincial y el municipal y pese a las
medidas tomadas la poblacién estaba
al limite del panico. La cantidad de
pacientes desbordd la capacidad de
los hospitales de hombres y de muje-
res y obligd al alquiler de otros locales.
Pese a ello el 17 de diciembre una
pueblada origind la renuncia de las
autoridades municipales, que poco
después fueron repuestas en sus car-
gos. El afio siguiente el colera siguio
cobrando vidas y en enero produjo
una grave situacion politica con la
muerte del vicepresidente en ejercicio
Dr. Marcos Paz. Con el Congreso en
receso, el gobierno quedd acéfalo
pues la Constitucion no habfa previsto
el tema sucesorio; el presidente Mitre
tuvo que abandonar el comando de
los ejércitos del Paraguay para hacerse
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cargo de la presidencia del pafs®.

La epidemia de los afios 1867 a
1869 obligd a Buenos Aires a replan-
tearse los sistemas de aprovisiona-
miento de agua. Se comenzaron los
estudios del ingeniero irlandés John
Coghlan acerca de su provisién desde
el Rio de la Plata, filtrada y purificada.
El 4 de abril de 1869 se inauguraron
los primeros surtidores publicos en la
ciudad, si bien hubo que esperar has-
ta 1870 para que las primeras aguas
corrientes domiciliarias llegaran a los
barrios del centro bajo la conduccién
del ingeniero inglés Juan Federico La
Trobe Bateman®. Sin embargo, los
barrios periféricos quedaron retrasa-
dos en el abastecimiento de aguas;
por fin recibio este beneficio el barrio
de La Boca en el afio 1905, siendo el
director de las obras el ingeniero Be-
nito Villanueva.

No hubo durante varios afios nue-
vas epidemias de colera en Argentina
si bien existieron casos aislados que
tuvieron un debido control por parte
de las autoridades. Tal serfa el caso
del cdlera traido a bordo del buque
Po, que arribé a Buenos Aires con
enfermos coléricos que fueron pues-
tos en cuarentena o unos pocos pa-
cientes que enfermaron en los afios
1873 y 18747, Esta tregua producida
por el morbo colérico evitd a Buenos
Aires una més terrible catéstrofe en
1871, afo en el cual se produjo la
epidemia de fiebre amarilla que fue
la més letal de las epidemias que
azotaron al pafs en ese siglo.

Sin embargo, un peligro latente ace-
chaba la salud de la ciudad y desde
ella la de todo el pais a causa de la
inmigracion®. Fue en esta época en la
cual alrededor de seis millones de
personas emigraron de Europa para
dirigirse a las costas argentinas. La
mayorfa de los recién llegados lo ha-
cfan en condiciones de inmigrantes
pobres que pagaban un viaje en terce-
ra clase. A su vez numerosas compa-
fifas navieras aprovecharon el negocio
del transporte. Muy poco era lo que
podian pagar los pasajeros de tercera
clase, pero la ganancia estaba en ha-
cinar la mayor cantidad de gente en el
menor espacio y de hacer el viaje lo

mas rapidamente posible. Las condi-
ciones higiénicas en las que llegaban
los nuevos habitantes del pafs eran
entonces francamente deplorables.
Una vez arribados, los inmigrantes se
iban ubicando en las casas sefioriales
del centro abandonadas por la epide-
mia de fiebre amarilla y convertidas en
conventillos. Vale decir que a la falta
de higiene del viaje habfa que agregar
las tristes condiciones del conventillo,
generalmente con un bafio Unico para
todos sus habitantes.

A su vez las compafiias navieras
vefan como un grave inconveniente
todas las medidas de vigilancia epide-
miolégica que aplicaba Argentina en
el puerto de Buenos Aires; la mas
temida era la cuarentena, que inmo-
vilizaba un buque haciéndole perder
la ganancia del viaje®. Por esta causa,
la tension entre comparifas navieras
tales como La Veloce vy las autorida-
des sanitarias del puerto no eran una
novedad para nadie'®.

El colera retornd en forma epidémi-
ca entre 1886 y 1887 siendo regis-
trado el 1 de noviembre de 1886 el
primer caso en el barrio de La Boca.
Poco después los avatares politicos
exigieron un traslado de tropas reali-
zado desde el Litoral, llegando a Tu-
cumén cinco soldados enfermos.
Desde entonces la epidemia se ex-
tendio a Salta y Jujuy.

El origen de la llegada del célera en
esta etapa estd en discusion. Muchos
autores han imputado al vapor Per-
seo, arribado del puerto de Génova el
11 de octubre de 1886, como el
causante de la epidemia'''2. Este bu-

que toco primero el puerto de Mon-
tevideo denunciando cuatro muertes
en el transcurso del viaje con sinto-
mas gastrointestinales. Pese a que el
Uruguay puso en cuarentena al navio
por unos pocos dias, al llegar a Bue-
nos Aires, el Perseo pudo desembar-
car 1327 pasajeros y 119 tripulantes
sin objeciones. De la polémica poste-
rior en la cual se achacaba al Depar-
tamento Nacional de Higiene la falta
de cuidados preventivos respecto de
este buque, no se puede establecer
con absoluta certeza que haya sido el
responsable de la epidemia. Pero
fuera el Perseo o cualquier otra nave,
lo que es casi indiscutible es que la
epidemia entro por el puerto.

En Buenos Aires se puso a prueba
en forma exitosa la recién estrenada
Asistencia Publica, organizacién muni-
cipal que tenia bajo su cuidado los
hospitales, los médicos seccionales vy,
en general, la salud de la poblacion
capitalina'>'%. Creada en enero de
1883, la Asistencia Publica quedd bajo
la direccién de José Marfa Ramos Me-
jia, a quien el Congreso Nacional doté
de poderes extraordinarios. El director
ordend la denuncia obligatoria de ca-
sos, el aislamiento de los pacientes v,
pese a las dificultades de orden religio-
so, la cremacion de los cadaveres. Se
obtuvo asf un control mucho més efi-
caz que en afios anteriores. Esta epi-
demia y el otorgamiento de poderes
especiales produjo un choque entre el
intendente Torcuato de Alvear y Ra-
mos Mejia, dos personalidades fuertes
y celosas de su autoridad. Una vez
logrado el control de la enfermedad,

Caricatura del vapor Perseo con un verso alusivo al pie.
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Fuente: Semanario Don Quijote, 16 de enero de 1887.12
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se produjo la renuncia del director de
la Asistencia Publica, que fue despla-
zado de su cargo vy reintegrado des-
pUEs por unos pocos meses mas'>'e.

La epidemia de 1887 produjo efec-
tos graves en las provincias del norte.
Fue bastante claro que los casos de
colera habian arribado a dichas pro-
vincias por medio del ferrocarril, razén
por la cual los gobernadores de Cata-
marca, Santiago del Estero y Tucu-
man decidieron imponer una cuaren-
tena a los trenes que provenian de

las provincias del Litoral. Esta medida
no fue convalidada por el gobierno
nacional, que la anulé y tuvo como
consecuencia, por ejemplo, que el
traslado de un regimiento hacia Tucu-
man iniciara una epidemia en esa
provincia'.

En enero de ese afio la enferme-
dad ingresd en Santiago del Estero y
durd dos meses'®. En Salta hubo co-
lera desde diciembre de 1886, que
se presumid traido por los regimien-
tos de linea llegados desde el Litoral.

Seglin menciona Pérgola los enfer-
mos en Salta alcanzaron la cifra de
3566 casos. El 10 de diciembre el
colera se hizo presente en Tucuman,
donde se registraron entre 5000 y
6000 enfermos. La epidemia fue de-
clinando hacia finales de 1887.

Un pequefio brote ocurrido en San-
ta Fe entre 1894 y 1895 y atendido
a tiempo por las autoridades sanita-
rias marcé el final de las epidemias
de cdlera del siglo XIX en la Republica
Argentina'®.
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