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Capitulo 1

Algunos hechos relevantes
de las pandemias'

Rodrigo Fabio Alvarado

Luis Alejandro Bello Rodriguez
José Angel Herndndez
Manriana Pineda Aristizdbal

Este capitulo presenta generalidades de tipo historico y
econémico de las pandemias, haciendo énfasis principalmente en
la gripe espanola. El apartado introductorio aborda la definicién
de pandemia por parte de la Organizacion Mundial de la Salud,
posteriormente, se identifican los tipos de influenzas que hay en la
actualidad, y se destacan las pandemias que han ocurrido en el siglo
XXy XXI. Mas adelante, se presenta una secciéon que habla acerca
de la situaciéon vivida en EE. UU. al momento de ocurrir la gripe
espariola, se comentan las medidas de salud pablica llevadas a cabo
y el impacto econémico producto de la pandemia; a continuacion, se
desarrolla una seccion sobre la presencia fugaz de la gripe espanola
en Colombia, describiendo las condiciones de salud que tenia el pais
en la época, asi como la forma en que llego6 la enfermedad al pais.
El documento finaliza presentando los efectos econdémicos que se

tienen durante una pandemia.

Palabras clave: pandemia, gripe espafiola, productividad,
demanda, PIB.

La Escuela de Economia, con la colaboraciéon del Departamento
de Historia de la Universidad Sergio Arboleda, y motivadas por la
coyuntura actual del covid-19, presentan algunos hechos relevantes de
las pandemias, con especial atencién a la gripe espafiola.
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Relaciones humanas, comunicacién y normativa durante la pandemia

Introduccion

Actualmente, la entidad encargada de declarar la existencia de una
pandemia es la Organizacion Mundial de la Salud (OMS), la cual es definida
por la misma entidad como “propagacion global de una nueva enfermedad”, lo
cual encaja perfectamente con la enfermedad causada por el nuevo coronavirus
surgido en 2019 y al que la misma OMS a partir del 11 de febrero de 2020 ha
llamado covid-19, 11 de marzo de 2020 fue la fecha oficial en que la OMS
declar¢ la situacion de pandemia en que se encuentra el planeta en la actualidad
(al momento de publicar este documento, 2022). Vale la pena comentar que
en clertas ocasiones suele confundirse el concepto de pandemia con el de
epidemia, el cual es definido por la OMS como un significativo incremento en
la ocurrencia de una infeccién en un area dada y en un tiempo en particular.
En este caso el tema a tratar girara en torno a las pandemias.

Las enfermedades de tipo respiratorio, que por lo general afectan nariz,
garganta y pulmones, pueden ser causadas por virus de la influenza, los cua-
les se clasifican como:

A: tnicos virus conocidos por causar pandemias.
B: causa epidemia estacional.

C: causa una enfermedad leve y se cree que no causan epidemias de
influenza humana.

D: afecta principalmente al ganado.

Los virus de influenza A se dividen en subtipos segiin dos proteinas de
la superficie del virus: la hemaglutinina (H) y la neuraminidasa (N). Existen
18 subtipos de hemaglutinina y 11 subtipos de neuraminidasa diferentes (de
HI a H18 y de N1 a N11, respectivamente). Si bien existen potencialmente
198 combinaciones del subtipo de influenza A, solo se han detectado 131
subtipos por naturaleza. Los actuales subtipos de virus de influenza A que
circulan habitualmente entre las personas son: A(HINT) y A(H3N2).

Desde que se tiene conocimiento, la humanidad ha enfrentado tres gran-
des pandemias en su historia (tabla 1.1): la plaga de Justiniano en el siglo VI
(primera gran pandemia en la historia de la humanidad de la cual se tiene
registro y por la cual se estima que murieron 100 millones de personas en
un periodo de 50 anos), la peste negra de 1347 a 1352 (la mas mortal de las

12



Capitulo |. Algunos hechos relevantes de las pandemias

pandemias, ya que se calcula que debido a esta murieron 200 millones de
personas) y la gripe espafiola de 1918 a 1919 (diversos estudios indican que
por esta gripe pudieron haber muerto entre 17 millones y 100 millones de
personas).

Tabla 1.1. Muerles estimadas provocadas por la gripe espaiiola

> q Rango estimado Tasa de
S CIC L D (millones) mortalidad global

Patterson y Pyle 1991 24,7-39,3 1,3%-2,1%
Johnson y Miieller 2002 50-100 2,7 %-5,4%
Spreeuwenberg et al. 2018 17,4 0,95 %

Fuente: Roser (2020).

En los siglos XX y XXI se han presentado otras pandemias que han teni-
do periodos de corta duraciéon, como se muestra en la tabla 1.2.

Tabla 1.2. Pandemias del siglo XX y XXT

Covid-19 Diciembre 2019-¢?
Virus de la influenza A (HINT) Marzo de 2009-agosto de 2010
Gripe rusa A (HINI) 1977-1978

Gripe de Hong Kong A (H3N2) 1968-1969

Gripe asiatica A (H2N2) 1957-1958

Gripe espanola A (HINT) 1918-1920

Fuente: Roser (2020).

La peste negra acab6 con la mitad de la poblacion en Inglaterra (en ese
entonces sobrepoblada) generando, entre otros, un aumento de poblacién mi-
grante que se ocup6 en trabajos poco calificados o mal pagados. Al final de
la pandemia, el Gobierno inglés regulo el precio de los alimentos, aprob6 la
Ley del Estatuto de los Trabajadores para fijar los salarios a niveles previos
de la plaga y restringié la movilidad del factor trabajo; esta fue la primera vez
que un Gobierno inglés intentd6 microgestionar la economia, pero todo esto
fracas6. De 1320 a 1380, los salarios en términos reales se incrementaron
aproximadamente en un 100 %, debido en parte a la disminucion de la oferta
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Relaciones humanas, comunicacién y normativa durante la pandemia

de trabajo que ocurri6 en el periodo 1340-1350 (en el cual la poblacion dis-
minuy6 aproximadamente 25 %), lo cual gener6 una migracion a gran esca-
la, ya que los trabajadores buscaban mejores tierras o mejores oportunidades
laborales (Clark, 2009).

La mal llamada gripe espanola’, ocurrida en el periodo comprendido
entre 1918 y 1919, termind infectando a alrededor de 500 millones de
personas (aproximadamente la tercera parte de la poblacién mundial de la
época) y maté por lo menos a 50 millones, la mayoria hombres entre 18 y 44
anos (Correia et al., 2020).

La mayoria de muertes se produjeron en Asia (entre 19 y 33 millones),
India fue el pais con mayor nimero (entre 12,5 y 20 millones, posiblemente
debido al mal manejo que le dio el Gobierno britanico de la época y a la
extrema pobreza del pais), seguido de China (entre 4 y 9,5 millones); en
EE.UU. se estima que fueron entre 550000 y 675000 (aproximadamente
0,66 % de la poblaciéon de EE. UU. de la época, destacando a Nueva York,
que al igual que hoy, fue el epicentro del virus, llegando a matar hasta a
33000 personas, segun Spinney, 2018). En Latinoamérica entre 766 000
y 966000, México tuvo la mayor cantidad de muertos (entre 300000 y
500000), seguido de Brasil con 180000 (Patterson y Pyle, 1991). En
Colombia, las poblaciones de Bogota y Boyaca fueron las mas afectadas
debido, entre otros factores, al clima (frio y lluvia), la pobreza, la falta de
higiene y la ausencia (o inexistencia) de servicios publicos; entre octubre y
noviembre de 1918, en Boyaca murieron 2019 personas y en Bogota 1900,
aproximadamente el 0,06 % de la poblacion del pais, que para ese entonces
era 5855077 (Martinez et al., 2007).

Existen diversas hipotesis acerca del origen de la enfermedad, por
ejemplo, se ha mencionado que la enfermedad comenzé en el Tibet en 1917
y se propago por las movilizaciones militares de la Primera Guerra Mundial.
También se ha citado su origen en Kansas entre soldados del ejército
norteamericano que esperaban acuartelados su traslado a Europa; informes

Mientras que los paises involucrados en la Primera Guerra Mundial censuraban la libertad de
prensa para evitar que sus nacionales se contagiaran del pesimismo dominante por la guerra,
Esparnia, pais neutral en la guerra, permiti6é que la prensa de este pais diera a conocer libremente
) & >
la pandemia que estaba ocurriendo a nivel mundial, haciendo que la historia referenciara a esta
bl
pandemia como gripe espaiiola (Davis, 2013).
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recientes mencionaron una aparicion temprana en Nueva York (Olson et al.,
2005), y otras fuentes indican que empez6 en Francia en 1916, concretamente
en el hospital militar de Etaples, a pocos kilometros de Calais, pero no hay
aceptacion ni consenso de cual fue realmente su origen (Gamboa et al., 2007).

La gripe espanola se present6 en tres oleadas: la primera en la primavera
de 1918 (mayo a julio) causando el menor nimero de muertos (10 %), la se-
gunda en otofnio de 1918 (octubre y noviembre), esta fue la mas letal (64 %),
posiblemente por ser época de lluvias en una Europa destruida por la guerra,
asolada por el hambre y la tuberculosis (por ejemplo, se sabe que en Londres
murieron en promedio 4500 personas a la semana), y la tercera (24 %) entre
enero y febrero de 1919 (Beltran, 2020).

Los enfermos de la gripe espanola manifestaban tener los sintomas de
una gripe normal: irritacién de garganta, dolor de cabeza y malestar gene-
ral; rapidamente, se les sumaban otros sintomas como pérdida de audicion,
vision borrosa, mareos y hasta convulsiones. Ademas, se caracterizaba por la
aparicion de unas manchas caoba en las mejillas, que se expandian por todo
el cuerpo; en muchos casos, se desarrollaba una mortal neumonia bacteriana
que actuaba tan rapido que varios de los contagiados fallecian el mismo dia.
Los médicos, pensando que se trataba de neumonia, atacaban la bacteria
que la generaba, pero la neumonia era solo un resultado mas de la gripe
espanola, por lo que los tratamientos fueron infructuosos. Los especialistas
usaron altas dosis de aspirina, remedios con arsénico, mezcla de alcanfor
con aceite de ricino y tonicos a base de quinina, tratamientos que no fueron
eficaces y que en muchos casos, debido a las altas dosis, incrementaron las
muertes.

En esta época no habia sistemas de salud publica, no existian los anti-
bibticos (el primer antibidtico fue descubierto en 1928), no habia vacuna
para la gripe (la primera estuvo disponible en los afios 40); en los paises in-
dustrializados la mayoria de médicos trabajaba de manera independiente o
era financiado por instituciones benéficas o religiosas, y muchas personas no
tenian acceso a ellos. El dafio causado por la pandemia estimul6 el avance de
la salud publica, que fue impulsada como el desarrollo de la medicina social;
en 1920, Rusia fue el primer pais en instalar una red publica de salud. Mu-
chos paises crearon o renovaron ministerios de salud en la década de 1920
(Spinney, 2018): en 1923 la Liga de las Naciones, el organismo multilateral
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que antecedio a la ONU, creé la Organizacion de la Salud, una agencia
técnica que instaur6 nuevos sistemas internacionales de control de epidemias
y que fue conducida por médicos profesionales en lugar de diplomaticos,
como lo era el organismo supranacional encargado de los temas de salud
hasta entonces, la Office International d’Hygi¢ne Publique. La Organiza-
ci6n Mundial de la Salud no seria creada hasta 1948, tras la fundacion de
la ONU. Una de las principales consecuencias de la pandemia fue el inicio
de los Estados de bienestar en muchos paises del planeta, debido a la gran
cantidad de viudas, huérfanos y discapacitados que se tenia (Duarte, 2020).

Los cientificos descubrieron que los bebés nacidos durante la pandemia
eran mas propensos a desarrollar condiciones como afecciones cardiacas,
en comparacion con los ninos que habian nacido antes o después del brote.
Andlisis hechos en Reino Unido y Brasil mostraron que los nacidos entre
1918 y 1919 también tendian a tener menos opciones de acceder a educacion
superior o de ser empleados de tiempo completo (algunas teorias sugieren
que el estrés causado por la pandemia en las madres podria haber afectado
el desarrollo del feto).

Un analisis en la informacion de reclutamiento de soldados para el ejérci-
to de EE. UU., indicaba que los jévenes nacidos en 1919 tenian | mm menos
de estatura promedio que el resto de sus colegas (Duarte, 2020). Debido a la
gripe espanola, la esperanza de vida al nacer en 1918 disminuy6 de 54 afos
a 41 anos (Roser, 2020).

Las secuelas fueron variadas, no solo porque la plaga afecté a millones
de personas de todo el mundo de manera fatal, sino también por aquejar,
aunque no de manera mortal, a muchos millones mas y sin distingos sociales,
tal es asi que, incluso, los tres principales lideres de la Primera Guerra
Mundial, el primer ministro britanico David Lloyd George, el presidente
norteamericano Woodrow Wilson y Guillermo II, el kaiser aleman, se
vieron infectados por un virus, los aliados pensaron que era algo creado
en un laboratorio aleman, concretamente el de Bayer, como un arma de
guerra. Los alemanes, por su parte, veian como sus hospitales se colmaban
de pacientes con el Blitzcatarrh (catarro relampago) o “fiebre de Flandes”. El
caso es que “la dama espafnola” atacaba a todos por igual, y lo mas singular
es que el virus percutia principalmente en individuos sanos y fuertes, por lo
que la gripe cambi6 toda pauta epidemiologica.
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Capitulo |. Algunos hechos relevantes de las pandemias

Como no podia ser de otra manera, la gripe espanola arrib6 a una
Ameérica Latina en ningtn caso prevenida y sin un sistema sanitario que
mereciera tal nombre. Se suele contar en Brasil, pais latinoamericano con
mas estudios serios sobre el tema, que el virus lleg6 a través de marineros que
prestaban servicios militares en Dakar, en la costa africana, y que regresaban
a Recife. En pocas semanas el virus se propagé a ciudades como Rio de
Janeiro y Sao Paulo, incluso el presidente brasileno Rodrigo Alves fallecid
infectado por la llamada gripe espanola. Otra consecuencia de la maligna
gripe fue la suspension de la Copa América de 1918 que debia disputarse en
Rio de Janeiro (Carbonetti y Rivero, 2016).

En Argentina su impacto fue mayoritario en el area central, segin el
historiador Adrian Carbonetti, que también habla de “lazaretos’ habilitados
para los emigrantes infectados como el de la Isla Martin Garcia, donde los
extranjeros recién llegados guardaban una cuarentena (Bertolli, 1986).

Estados Unidos de América

El primer caso de gripe espanola en EE. UU. se dio el 4 marzo de 1918
en Kansas, cuando Albert Gitchell, cocinero del campamento Funston de
entrenamiento para soldados en Fort Riley, ingresé a la unidad médica
con sintomas parecidos al resfriado (fiebre, dolor de garganta y dolor de
cabeza); esa misma noche, mas de cien personas reportaron los mismos
sintomas.

En septiembre de 1918, EE.UU. buscaba financiaciéon de la guerra
a través de la emision de bonos de guerra, para ello, distintitas ciudades
organizaron desfiles para promover los bonos de guerra: una de ellas fue
San Luis y la otra fue Filadelfia. Al saber de la enfermedad, San Luis opto
por cancelar el desfile, mientras que la segunda lo realiz6; un mes mas tarde,
mas de 10000 personas habian muerto de gripe en Filadelfia, mientras que
en San Luis, el nimero total se mantuvo por debajo de 700.

El aislamiento social puede tener efectos positivos o negativos, ya que la
curva economica puede aplanarse mas alla de las tradicionales intervenciones
de politica econémica que se hacen en un pais. Estudios posteriores que
analizaron las medidas llevadas a cabo en varias ciudades de los EE. UU.
durante 1918 (como el cierre de escuelas, teatros e iglesias, la prohibicion
de reuniones masivas, el uso obligatorio de mascaras so pena de pagar una
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multa de US$100 de la época, cuarentena, entre otros), concluyeron que
el distanciamiento social era una estrategia eficaz para frenar pandemias,
debido a que alli se habian presentado un menor nimero de muertes.

La evidencia empirica mostr6 que las ciudades que intervinieron
temprano y tomaron las medidas mas estrictas fueron las que tuvieron una
recuperacion econémica mas rapida; reaccionar 10 dias antes de la llegada
de la pandemia en una ciudad dada, incrementé el empleo manufacturero
alrededor del 5% en el periodo posterior, un aumento de una desviacion
estandar en la intensidad del aislamiento social incrementé el empleo
manufacturero 6,5 % después de la pandemia (Correia ¢t al., 2020).

En los anos 1918 (durante la pandemia) y 1920 (luego de la pandemia),
EE.UU. tuvo dos periodos de recesion (agosto de 1918 hasta febrero de
1919 y enero de 1920 hasta junio de 1921) que contrajeron su produccion
industrial y desplomaron el mercado (similar a lo que ocurre hoy producto
del covid-19), debido a los efectos de la guerra y la gripe espanola, entre otros

(figura 1.1y 1.2).

Figura 1.1. Produccion industrial EE. UU. (base 100 = abril 2012)
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Fuente: Macrotrends (s.f.). Las regiones sombreadas corresponden a recesiones.
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Figura 1.2. Dow Fones Industrial Average (ajustado por inflacion)
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Fuente: Macrotrends (s.f.)

Durante la pandemia, la produccién manufacturera de EE. UU. se re-
dujo en promedio en un 18% por estado (Correia et al., 2020). Barro et al.
(2020) encontraron que la alta tasa de mortalidad de la pandemia disminuyo
el PIB real entre 6% y 8% en un pais tipico.

Brainerd y Siegler (2003) encontraron que en EE. UU., los estados, que
tuvieron una mortalidad alta en 1918, experimentaron un fuerte crecimien-
to en el ingreso percapita en el largo plazo después de la pandemia (1919 a

1929).

En EE.UU., la falta de trabajadores hombres causada por la gripe espa-
nola y la guerra le dio a las mujeres el acceso al mercado laboral, a tal punto
que en 1920 las mujeres eran el 21 % de la fuerza laboral; ademas, las nuevas
trabajadoras se beneficiaron de los aumentos salariales que resultaron de la
escasez de mano de obra. En EE. UU., los salarios en el sector manufactu-
rero aumentaron de US$0,21 la hora en 1915 a US$ 0,56 en 1920 (Duarte,
2020).
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Colombia

Las pésimas condiciones de salud y de asistencia social, la pobreza y una
desastrosa situacion higiénica eran la nota dominante en la Colombia de
las primeras décadas del siglo XX, circunstancias que se agravaban por la
inexistencia o baja cobertura de los servicios publicos.

En 1910, la esperanza de vida del colombiano era de 30 afios, la tasa de
mortalidad infantil ascendia a 250 por 1000 y la tasa de mortalidad bruta era
de 35 por 1000 (Vega, 2000).

Hay varias hipotesis de la manera en que la enfermedad llegé a
Colombia: se cree que por via maritima pero también aérea, y en aquel
momento se atribuy6 el origen a Espana e Italia; inicialmente se cree que
lleg6 por la Costa Atlantica y que fue importada de Europa en un barco
espafol que zarpé del puerto de Barcelona a mediados del mes de julio de
1918, en el que habian enfermado varios pasajeros durante el viaje. Otra
hipotesis, divulgada por la prensa de la época, afirmaba que la gripe habia
llegado a través de un paquete de correo enviado desde EE. UU. a Bogota,
de donde se expandi6é a través del correo, los ferrocarriles y las vias de
comunicacién por todo el pais (Martinez et al., 2007). Esta fue bautizada
en el pais como “el abrazo de Suarez”, debido al presidente del momento,
Marco Fidel Suarez, el cual subestim6 la magnitud de la enfermedad y
se mantuvo al margen para que las autoridades de los entes territoriales
manejaran la pandemia.

La prensa también subestim6 la enfermedad y publicaba con sarcasmo
acerca de ella.

[Clomo la que aparece en la Revista Cromos el 26 de octubre de 1918: “toda la
poblacién estd en su cama con un titirimundi en la cabeza, con un volcan en
el pecho, con los ojos como dulces de moras y las narices como un pimiento
morrén, pero feliz de haber sido atacada por una epidemia mundial, por una
enfermedad auténticamente nacida, criada y cebada en el extranjero. Aqui
lo exético nos chifla”. En Medellin corria la voz que la enfermedad era el
resultado de la falta de higiene de los bogotanos y del consumo de chicha.
(Lara, 2020, parr. 5)

Las caracteristicas de la enfermedad en Bogota no variaron de modo
relevante a lo presentado en otras latitudes. Los primeros sintomas, segiin
el informe médico presentado al sefior gobernador del departamento, eran
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la sensacién de maltratamiento general, laxitud extrema o astenia; cefalalgia
intensa, sobre todo supraorbitaria; dolores en los miembros; lumbago que
algunas veces adquiria el caracter de verdadera raquialgia; vértigos, calofrios
de intensidad variable; delirio, insomnio, que se prolongaba con frecuencia
hasta la convalecencia. (Cervantes, 1919)

A medida que se agudizaba la enfermedad, el cuadro clinico cambia-
ba: “coriza, con abundante secrecién mucosa, estornudos, cosquilleo en las
fosas nasales y en la faringe, a veces dolorosa, muy marcado en este tltimo
6rgano, sin manifestaciones inflamatorias apreciables; laringitis, alteraciones
de la voz, bronquitis y congestiones pulmonares” (Cervantes, 1919). Y por
ultimo, llegando a los sintomas finales, que por lo general llevaban a la muer-
te: “neumonias fibrinosas y bronquitis capilares generalizadas; sus sintomas
fueron en extremo semejantes, altas temperaturas, pulso incontable, disneas
intensas, sudores profusos y facies septicémicas” (Cervantes, 1919).

Figura 1.3. [udice de mortalidad desde el 1° de enero hasta el 11 de noviembre de 1918 reportado por la
Dirreccion de Higiene
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El 13 de octubre de 1918 se registraron las primeras muertes en Bogota,
y la prensa del resto del pais inform6 de la llegada de la pandemia a sus
regiones; en fechas posteriores, £ Tiempo publicod el 18 de octubre: “sigue
haciendo estragos en la ciudad la terrible epidemia de gripe, que toma
caracteres inquietantes. Puede asegurarse que no hay casa en la que no haya
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dos, tres y cuatro enfermos y en los hoteles, fabricas y talleres se cuentan por
docenas”. Vale la pena mencionar que la Gaceta Médica de Cartagena registro
un muerto por gripe en septiembre de 1918, lo que indicaria que fue la
Costa Caribe por donde ingresé la pandemia a Colombia; en Boyaca, el 25
de octubre de 1918, el perioédico La Linterna de 'Tunja mencioné que la gripe
afectaba a 4000 personas (Tunja tenia 10680 habitantes). Entre octubre y
noviembre de 1918 hubo 2019 muertos en Boyacd, de los cuales el 54,3 %
eran mujeres; la mayor mortalidad ocurri6 en noviembre (77,6 %). Para el
mes de noviembre, Bogota tenia 100000 enfermos (la poblacion total era de
141639 habitantes) (Martinez et al., 2007).

Las oficinas publicas, los colegios, las universidades, los teatros y las iglesias
estaban vacios; la Policia, el tranvia, el tren y los correos se paralizaron, porque
la mayoria de policias, operarios, curas, alumnos, profesores y empleados
enfermaron. El Ministerio de Instrucciéon Publica ordené el cierre de los
colegios y el aplazamiento de los examenes finales, clausurandose el calendario
académico el dia 25 de octubre, en pleno pico de la pandemia.

El inicio de la pandemia fue tan abrupto que tomoé por sorpresa a todos
los organismos de salud de la ciudad. Tras 10 dias de la pandemia, el gobier-
no del presidente de la Republica, el conservador Marco Fidel Suarez, se
limit6 a dictar medidas sanitarias y a la creacion de la ambulancia médica,
encargada de recoger y llevar los enfermos de gripe a los hospitales habilita-
dos en la ciudad (Martinez et al., 2007).

En esas circunstancias, se cred la llamada Junta de Socorros; una
institucién de caracter privado y compuesta por los ciudadanos mas ilustres
de Bogot4; debido a la incapacidad del manejo estatal, esta fue la inica que
realizo acciones efectivas, tanto asi que fue muy alabada por la prensa de la
época, ya que actu6 de forma coordinada con la alcaldia de la ciudad para
auxiliar a los enfermos mas pobres. La Junta de Socorros cre6 en Bogota
6 hospitales provisionales (San Diego, La Horttia, San Vicente, Mujeres
Chapinero, Varones Chapinero, Egipto), 13 comedores y salones de costura
donde se confeccionaron 2395 prendas de vestir. Esta junta se institucionalizo
el 24 de octubre y funciono hasta el 17 de noviembre, estaba conformada por
banqueros, comerciantes de la ciudad y damas de la alta sociedad. La ciudad
se dividi6 en zonas para la atenciéon de enfermos; se asignaron comisiones
sanitarias, conformadas por un médico y un practicante, encargadas de las
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visitas domiciliarias para la atenciéon de los enfermos y de rendir los informes
respectivos. La gran mayoria de los enfermos habitaban las zonas altas de
la ciudad, como el Paseo Bolivar, hacinados en ranchos de paja, carentes de
servicios y en condiciones de miseria (Martinez et al., 2007).

La magnitud de esta pandemia en Bogota se puede evidenciar en la carta
del representante a la Camara y posterior presidente del pais, Laureano
Gomez (El Nuevo Siglo, 2020) quien le escribi6 a José Arturo Andrade, el 24
de octubre de 1918, informandole lo siguiente:

Por lo pronto tiene paralizada la vida; las oficinas estan todas cerradas, los
colegios lo mismo, se han suspendido los examenes hasta en las facultades; se
han ordenado cerrar teatros y cines y por las calles no se encuentra un alma de
noche. Al principio fue una cosa de risa. Todo el mundo estornudando. Pero
luego empez6 una forma que llaman cerebral y empez6 a morir gente de re-
pente en la calle, especialmente entre los obreros. El panico ha ido creciendo.
Los entierros pasan continuamente.

Comunicando los fallecidos conocidos:

Entre las personas conocidas han muerto, el senador Antonio Regino Blanco
y su esposa, con unas pocas horas de intervalo, el senador Manuel José Soro,
antioqueno, el Dr. Fernando Cortés Monroy, Gonzalo Santamaria, Ricardo
Vinagre Acevedo, la sefiora de D. Modesto Cabal, una muchacha Pradilla,
muy bonita, que estaba dando golpe y se iba a casar con un sobrino de
Chepe Guzman, hijo de Ezequiel y el pote Camacho, el hijo de Nemesio,
que era estudiante de medicina; y mucha gente pobre que cae fulminada en
las calles.

Comentando y opinando sobre las medidas determinadas por las auto-
ridades:

Las autoridades han dejado mucho que desear. Bien es verdad que con la
mula de Santiago Castro de alcalde poco hay que esperar.

Se ha formado un comité de socorro que preside el Dr. Davila F., formado por

Julio Portocarrero, y gente por el estilo; por eso podras calcular la estupidez
del alcalde. Julio Portocarrero se dedicara a socorrer a los horizontales, ya que
como duermen siempre bien abrigados, son los que menos necesitan auxilio.

Y hasta las consecuencias econdémicas para el sector exportador, el
desabastecimiento y la inflacion:
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En materia de negocios la situaciéon empeora. La prohibicion de exportar café
que acaban de hacer los EE. UU. ha traido la alarma mas inconcebible. Hay
hacendados que salen por las calles hechos unas furias, pidiendo que entremos
en la guerra, que nos anexionemos a los yanquis, cualquier cosa, pero que les
compren su café. Por su parte, el larguisimo verano arruiné las cementeras,
atraso los ganados y los orejones de la Sabana estan también inconsolables. La
gripa vino a determinar la carestia del mercado, lo que ha motivado conatos
de bochinche. Un limén vale diez pesos. Una naranja, cinco. Una botella de
leche, doce. Una libra de carne, veinticinco. Una pastilla de eucaliptol, tres
pesos.

Durante las Gltimas semanas del mes de octubre, el mal ya se habia
extendido a varios pueblos y ciudades, como Usme, Choconta, Villapinzon,
Soacha, Zipacon, Chia, Bosa, Sop6, Facatativa, Tena, Girardot, Medellin
e incluso a zonas de la Costa Atlantica como Cartagena y Barranquilla. Se
inform6 que en Ubaque habian muerto de 7 a 10 personas diarias por falta
de médicos. En Chipaque los difuntos ascendian a 30 muertos y en Zipaquira
fallecieron 60 habitantes entre el 23 de octubre y el 5 de noviembre. En
Ibagué, de 2000 casos, solo hubo dos fatales: un preso y un campesino
(Gamboa et al., 2007).

Segun los certificados de defuncién, se pudo establecer que la epidemia
afect6 con mayor severidad a la poblacién econémicamente activa entre los
20 y los 50 anos de edad, lo que resulta coincidente con el comportamiento
de esta pandemia en todo el mundo (Martinez e al., 2007).

La gripe espanola sirvi6 para que el gobierno municipal dictara medidas
destinadas a mejorar la calidad de vida de los habitantes de Bogota, en espe-
cial en los barrios obreros. Igualmente, se buscé mejorar los espacios ptblicos
y la infraestructura sanitaria de la ciudad. Adicionalmente, el pais recibi6é un
cambio legislativo en la conformacion, organizacion y estructura de la Junta
Central de Higiene creada en 1914, dependiente del Ministerio de Gobierno,
que en 1918 se convirtié en la Direccién Nacional de Higiene, dependiente
del Ministerio de Instruccion Publica. Esta entidad estaba encargada de todos
los temas de sanidad del pais y, por consiguiente, era la directa responsable
del control y la atenciéon de la pandemia. La Direccién Nacional de Higiene
dio algunas indicaciones individuales, por ejemplo, el aislamiento de quienes
se consideraban mas susceptibles al contagio, como los nifios y los ancianos;
el evitar contacto con enfermos de gripe y, en especial, con sus secreciones; la
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desinfeccion de los esputos y secreciones; la promocion de otras medidas de
aseo personal, como el lavado de dientes y nariz, y el uso de bebidas calientes,
como infusiones de té y de tilo (Martinez et al., 2007).

Las cifras descendieron durante los diez primeros dias de noviembre, y
de la misma forma abrupta en que sobrevino, la pandemia desaparecio.

Efectos econémicos de una pandemia

Elimpacto de una pandemia afecta tanto la demanda como la oferta en la
economia. Las medidas de aislamiento para prevenir el contagio disminuyen
la oferta de trabajo. Debido a la restriccion en la movilidad de la fuerza
laboral se genera escasez del factor trabajo, lo que provoca reduccion de
la actividad econémica tanto de transables como no transables, generando
disminuciones en la productividad. Por el lado de la demanda, las familias
reducen el gasto debido a la mayor incertidumbre de sus ingresos futuros,
lo que las lleva a ahorrar mas y a disminuir tasas de consumo e inversion.
La disminucién de los ingresos actuales y futuros desde las disrupciones del
lado de la oferta afectan negativamente a la demanda. La incertidumbre
acerca del ingreso futuro y las perspectivas del empleo deprimen la demanda
actual, especialmente para bienes durables. Adicionalmente, se incrementa
la incertidumbre en los negocios debido a la baja expectativa de la demanda
reduciendo la inversion (Correia et al., 2020).

Dado que la pandemia es transitoria, deberia esperarse un incremento
por demanda de liquidez (Holmstréom y Tirole, 1998). Un sistema bancario
saludable puede proporcionar esta liquidez, al mitigar la gravedad de la dis-
minucién de demanda y produccién. Sin embargo, si el choque conduce a
una cesacion de pagos extendida, quiza haya una situacion de estrés en el
sistema bancario que conduzca a la contracciéon de préstamos producto de
las pérdidas generadas, y el aumento del costo del capital provocara que los
bancos necesariamente contraigan sus hojas de balance para mantener los
niveles de liquidez y solvencia exigidos en la regulacion. En este caso, las
pérdidas bancarias pueden actuar como un mecanismo de amplificacién im-
portante a través de una reduccion en la disponibilidad de crédito. Mas alla
de los efectos a través de la oferta de crédito, una persistente desaceleracion
economica también puede conducir a una caida en la demanda de crédito y
crédito general.
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Los activos de los bancos disminuyen en areas de mas alta mortalidad
debido a la reduccion de la demanda de crédito provocada por la caida de la
actividad real; los activos de los bancos también caen debido a la reduccion
de la oferta de crédito.

El impacto de la pandemia dependera de la extensién temporal, de la
rapidez en la realizacion de los test a porcentajes amplios de poblacién, del
desarrollo de una vacuna, de los repuntes en la infeccion, del impacto en las
cadenas de produccion, de la pérdida de productividad, de la destrucciéon de
la capacidad instalada, del desplome en las materias primas, del endureci-
miento de las condiciones financieras, de los cambios en habitos de consumo
o de los efectos de una segunda ola.

Jorda et al. (2020) indicaron que la era pospandemia se caracteriza por
un bajo retorno de los activos, aumento de salarios en términos reales con
oportunidades de inversion deprimidas, posiblemente debido al exceso de
capital por unidad de trabajo sobreviviente o por mayores deseos de ahorrar,
que podria explicarse por un aumento en el ahorro precautelativo o en la
reconstruccion de la riqueza perdida, lo que ocasiona bajas tasas de interés
por décadas.

El momento histérico en el que se presentaron cada una de las pande-
mias hace que su analisis econémico sea diferente, pero con rasgos base simi-
lares. En el contexto de la gripe espafiola, el mundo no estaba tan conectado
en todos los ambitos como ahora. La magnitud de los choques actuales a las
diferentes economias se transmitira de forma mas severa y dramatica, tanto
en aspectos positivos, como por ejemplo, mayor colaboracién entre paises
para conseguir una cura, facilidades de financiamiento a paises pobres, entre
otros; pero a su vez, los aspectos negativos tendran una gran relevancia,
como las grandes volatilidades de precios a nivel mundial que socavan el
crecimientos de muchos paises en posiciones mas vulnerables.

Por lo tanto, la era pospandemia traera grandes retos para las economias
hacia el futuro. El mayor gasto fiscal que deben llevar a cabo los gobiernos
para tratar de mantener a flote a las economias generara una gran presion: se
estima que en la mayoria de los paises este estimulo se encontraria alrededor
del 10% del PIB. Este mayor endeudamiento conllevaria en el futuro una
mayor recaudacion por parte del Estado para mantener la sostenibilidad fiscal,
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lo que provoca que los diferentes actores de la economia sean mas cautelosos
respecto a la reduccion de sus ingresos futuros por politicas restrictivas.
En cuanto a las medidas fiscales, los diferentes bancos centrales buscaran
inyectarles liquidez a los mercados por medio de una politica monetaria
expansiva que genere una baja generalizada de las tasas de interés, pero
con poco rango de acciéon de las grandes economias, al tener estas en niveles
bajos, con la posibilidad de generar presiones inflacionarias a futuro.

Adicionalmente, las economias que ya tenian niveles de endeudamiento
altos antes de la pandemia veran incrementos en los indicadores de riesgo,
teniendo que asumir mayores tasas de interés, que haran atn mas dificil su
sostenibilidad fiscal.

Ademas de los mayores endeudamientos publicos, el sector privado, para
tratar de mantenerse a flote, necesitara una mayor financiacién, lo que unido
a una débil demanda, le hara dificil la recaudacién de ingresos futuros debi-
litando atin mas la inversién en capital y aumentando las tasas de desempleo
y el nimero de empresas cerradas. Esto, en una réplica mundial, seguira
presionando a la baja los precios de materias primas, lo que agudizara los
ingresos de aquellos paises cuya actividad exportadora dependa en su gran
mayoria de estos mercados.

Y, por tltimo, esta crisis llevard a un mayor proteccionismo de los paises,
su prioridad sera cuidar a sus empresas y su mano de obra, y esto podria lle-
var a disminuir la libre movilidad de capitales y de mano de obra, generando
una nueva tendencia mundial.
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