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RESUMEN: En este articulo, estudiamos la elaboracion de dos métodos para combatir la gripe
espanola o influenza en la Argentina: el suero y la vacuna. Las investigaciones sobre el agente
etioldgico y la elaboracién de estos instrumentos se llevaron a cabo en el Instituto Bacteriol6-
gico, institucion estatal que al momento en que ingresé y se expandid la enfermedad estaba
dirigida por el médico bohemio Rudolf Kraus y junto a él trabajaba una parte de la élite médica
portefa y extranjera. Realizamos un andlisis de las metodologias que se utilizaron tanto para
la elaboraciéon como en las pruebas que se desarrollaron a lo largo de los afios 1918 y 1919.
Consideramos que el mismo Estado que permitié y alenté la elaboraciéon de ambos métodos
de prevencidn y de cura, en especial de la vacuna, también fue un factor que, por su misma
dindmica, impidi6 que se llevaran adelante las pruebas para validarla y aplicarla. El estudio se
llevd a cabo a partir de diversas fuentes, como documentacion estatal, articulos cientificos y
notas periodisticas, desde un analisis hermenéutico.
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1. Introducciéon

En los ultimos meses de 2020, la vacuna se ha constituido en la esperanza
tanto de los gobiernos como de las sociedades en diversos paises a fin de
combatir la pandemia de Covid-19. Dicha dolencia se ha constituido en la
principal preocupacion desde el punto de vista sanitario y ha generado una
crisis sin antecedentes a nivel politico, social y econdmico. Entre 160 vacunas
que se estaban desarrollando a nivel mundial, cerca de 10 habian llegado a
su fase final. Dentro de las 160, tres se estaban desarrollando en la Argen-
tina, en la Universidad Nacional de San Martin, en la Universidad Nacional
del Litoral y en el Instituto Nacional de Tecnologia Agropecuaria (INTA)!.

Por otra parte, los plasmas humanos? y sueros animales también se convir-
tieron en esperanzas para aquellos que enfermaban de Covid-19 y se encon-
traban en estado grave. En especial el suero equino, producido en Argentina,
acapard las noticias terapéuticas®.

Ahora bien, tanto la vacuna como el suero equino fueron parte de los
desarrollos cientificos durante otras pandemias, como la de influenza HIN1
también denominada gripe espanola, a principios del siglo XX, mds precisa-
mente durante 1918 y 1919. Estos desarrollos cientificos tecnolégicos fueron
elaborados en el Instituto Bacterioldgico Nacional, en ese momento bajo
la direcciéon del médico bohemio Rudolf Kraus, quien tuvo una destacada
actuacion personal en estos procesos. La vacuna y el suero para combatir la
pandemia de HINT se desarrollaron a partir de investigaciones locales y en
relacién con las teorias que estaban en boga en ese momento a nivel mun-
dial, y eran utilizados en el campo cientifico, en paises centrales. La vacuna

1. Reyes, Francisco. Primer avance en Latinoamérica: Argentina desarrollard una vacuna contra el
coronavirus. Diario Infobae, Buenos Aires, 31 de mayo de 2020. Disponible en: https://www.
infobae.com/salud/ciencia/2020/05/31/primer-avance-en-latinoamerica-argentina-desarrollara-
una-vacuna-contra-el-coronavirus/ (1/12/2020).

2. Defoix, Barbara. Coronavirus: un suero con anticuerpos de pacientes recuperados ilusiona como
posible tratamiento. Diario Perfil, Buenos Aires, 15 de mayo de 2020. Disponible en: https://
www.perfil.com/noticias/salud/coronavirus-suero-con-anticuerpos-pacientes-recuperados-
ilusiona-como-posible-tratamiento.phtml (1/12/2020).

3. Ldpez, Vanesa. Produccion local. Estiman que los primeros resultados del suero equino para tratar
el coronavirus estardan en noviembre. Diario Clarin, Buenos Aires, 30 de septiembre de 2020.
Disponible en: https://www.clarin.com/sociedad/estiman-primeros-resultados-suero-equino-
tratar-coronavirus-noviembre_0_yogW8ulvQ.html (1/12/2020).

4. Eyler, John M. The state of science, microbiology, and vaccines circa 1918. Public Health Reports.
2010; 125 (Supplement 3): 27-36.
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desarrollada en Argentina fue la tnica elaborada en América Latina; no asi
los sueros, que fueron probados en otros paises de la region, como Brasil®.

La aparicién de la pandemia de Influenza HIN1 llevo a que una parte
de la ciencia médica occidental se dispusiera a generar elementos para la
prevencidn y terapéutica de esta enfermedad, que implicé para muchos paises
del mundo una seria crisis sanitaria, ya que producia una alta morbilidad
y mortalidad en la poblacién y, por lo tanto, generaba serios problemas de
cardcter econdmico. Las acciones desarrolladas por la ciencia mundial a
principios del siglo XX estaban en relacién con la investigacion bacteriolo-
gica que, después de 1890, era dirigida por la politica publica para elaborar
nuevas vacunas, sueros y antitoxinas, de modo que tanto los laboratorios
estatales como las companias farmacéuticas privadas comenzaron a produ-
cirlos para los gobiernos de turno®. Anne Marie Moulin analiza la relacion
entre la vacuna y los estados modernos observando que estuvieron marcadas
por elecciones politicas y cientificas de caracter estatal’. Asi, varios paises
comenzaron a generar vacunas y sueros destinados a preservar la salud y como
terapéutica frente a la gripe espanola. Margaret Humphreys observa que «se
desarrollaron muchas vacunas diferentes, utilizando la estrategia de inyectar
microorganismos muertos. Algunos utilizaron diversas cepas del bacilo de
Pfeiffer; otros agregaron neumococos y otros mezclaron estreptococos»®.
Esta perspectiva coincide con la mirada de John Eyler sobre el desarrollo
de varias vacunas en Estados Unidos®, que, si bien, en su mayoria fueron
generadas por iniciativas privadas de laboratorios de universidades, también

5. Molina del Villar, América. Remedios curativos y propaganda médica contra la influenza de 1918
en México: ideas y conocimientos. Histéria, Ciéncias, Salde — Manguinhos. 2020; 27 (2): 391-409.
Bertucci, Liane Marfa. Bacilo versus virus: olhares médicos brasileiros sobre a gripe de 1918.
In: Sobral, José Manuel; Lima, Marfa Lufsa; Castro, Paula, y Silveira e Sousa, Paulo (coords.), A
Pandemia Esquecida. Olhares comparados sobre a pneumaonica 1918-1919. Lisboa: Editorial
Impresa de Ciencias Sociais, 2009, p. 197-208.

6. Greenough, Paul; Blume, Stuart; Holmberg, Christine. Introduction. In: Homberg, Christine;
Blume, Stuart y Greenough, Paul (eds.). The politics of vaccination a global history. Manchester:
Manchester University Press, 2017, p. 4.

7. Moulin, Anne Marie. Les vaccins, I'état moderne et les sociétés. Médécine/Sciences. 2007; 23:
428-434, p. 433.

8. Humphreys, Margaret. The influenza of 1918. Evolutionary perspectives in a historical context.
Evolution, Medicine & Public Health; 2018, 1: 219-229, p. 227.

9. Eyler, John M. De Kruif's boast: Vaccine trials and the construction of a virus. Bulletin of the History
of Medicine. 2006; 80: 409-438, p. 411.
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fueron parte de investigaciones y manufacturas estatales, en especial para el
caso de la ciudad de Nueva York!?.

En Francia, en el Instituto Pasteur y el ejército, no sélo se estudiaban
las terapéuticas como vacunas y sueros en base al bacilo de Pfeiffer, sino
que también se fabricaban!!. En Inglaterra, la fabricacion de una vacuna
especifica, que estaria constituida con el «bacilo Influenzae» como base,
mds estreptococos y neumococos seleccionados debido a su papel en las
infecciones secundarias graves, parece haberse constituido en una cuestion
de Estado ya que se destinaria a vacunar al personal del ejército a fin de
continuar la Primera Guerra Mundial'. En el caso de Espana, también se
habrian generado las mismas vacunas que se manufacturaban en los principa-
les paises de Occidente, en este caso elaboradas por laboratorios estatales!?,
Como se puede apreciar, en la mayoria de los casos, en los paises centrales,
las vacunas se elaboraron por instituciones estatales, en relacion a la teoria
vigente en ese momento, a pesar de las dudas que generaba.

Para combatir a la gripe espafola no sélo se utilizaron vacunas con
cardcter preventivo sino también sueros. Este tipo de medicamento, que ya
habia sido estudiado para otras enfermedades instaladas en el ser humano,
fue adaptado como arma contra la HIN1. Esta suerte de bala de plata tuvo
sus origenes a partir de experimentos llevados a cabo en el Instituto de
Higiene de Berlin, donde Emil Behring y Shibasaburo Kitasato lograron
curar animales infectados con difteria o bacilos del tétanos, y consiguieron
que los animales fueran inmunes a estas enfermedades!?.

Rodriguez Ocana observa que la primera de las dos enfermedades fue
la primera tipicamente humana en ser sometida al programa que derivaba
de la nueva bacteriologia. Por lo tanto se establecié un germen patogeno, se
desarroll6 un tratamiento bioldgico (suero de animales hiperinmunizados),
se realizo una prueba estandar de susceptibilidad creada (prueba cutdnea de

10. Eyler,n. 4, p.31.

11. Mordant, Pierre. La grippe espagnole, 1918-1919. La plus grande pandémie du XXe siecle. Info
Respiration. 2005; 69: 25-28, p. 27.

12. Bresalier, Michael. Fighting Flu: Military Pathology, Vaccines, and the Conflicted Identity of the
1918-19 Pandemic in Britain. Journal of the History of Medicine and Allied Sciences. 2011; 68
(1): 1-42, p. 30.

13.  Porras Gallo, Marfa Isabel. Sueros y vacunas en la lucha contra la pandemia de gripe de 1918-1919
en Espana. Asclepio, 2008; 60 (2): 261-288, p. 280-281.

14.  Wawrzynczak, Edward. The advent of serotherapy in Britain tracked by The Extra Pharmacopoeia,
1895-1920. Pharmaceutical Historian. 2019; 49 (2): 33-46 (33).
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Shick) y, finalmente, se produjo una vacuna que fue ampliamente utilizada
para frenar y casi erradicar la difteria en Europa y América del Norte!®. En
un interesante dossier sobre la sueroterapia contra la difteria, Annick Opinel,
para el caso francés, y Axel Hiuntelmann, para Alemania, hacen un pormeno-
rizado andlisis de las investigaciones y la manufactura del suero antidifteria
por parte del Instituto Pasteur a través de la personalidad de Emile Roux y
el Hospital Pasteur en el primer caso!®. El segundo de los autores citados
analiza «el desarrollo, la produccidn y control estatal del suero de difteria
en el Imperio Aleman a finales del siglo XIX como ejemplo de cooperacién
y trabajo en red entre ciencia, Estado e industria»1”.

La clave de esta inmunidad estaba en el suero sanguineo, que volvia
inofensiva la toxina producida por el bacilo. Esta inmunidad podia trans-
mitirse ficilmente de animal a animal a través del suero. Es importante
destacar que las “antitoxinas” producidas al inocular animales con difteria
o toxina tetdnica fueron potencialmente utiles para la cura y la prevencion
de las respectivas enfermedades en humanos!8.

Este principio general fue aplicado en varias enfermedades. Wawrzynczak
observa que la Farmacopea Extra de Gran Bretana, entre 1895 y 1920, list6
preparaciones de suero que abordaron 24 categorias diferentes de enfermeda-
des o trastornos'®. A nivel de las herramientas que se trataron de desarrollar
con la aparicion de la pandemia, hay escasos trabajos que pongan el énfasis
en la elaboracion de sueros; sin embargo, se mencionan algunos para el caso
de Francia, que eran elaborados por los médicos y veterinarios del ejército
francés?, y un trabajo especifico de Porras Gallo aborda la elaboracion de
sueros destinados a la terapéutica de la gripe espanola. En dicho articulo la
autora se extiende sobre la discusidn acerca de la aplicacion del suero anti-
diftérico, recomendado por la Real Academia de Medicina de Espana, como

15.  Rodriguez-Ocana, Esteban. The social production of novelty: diphtheria serotherapy, <herald of
the new medicine». Dynamis, 2007; 27: 21-31, p. 23.

16.  Opinel, Annick. The Pasteur hospital as an element of Emile Roux’s anti-diphtheria apparatus
(1890-1914). Dynamis, 2007; 27: 83-106.

17.  Huntelmann, Axel. Diphtheria serum and serotherapy. Development, Production and regulation
in fin de siécle Germany. Dynamis, 2007; 27: 107-131 (108).

18.  Wawrzynczak, n. 14, p. 33.

19. Wawrzynczak, n. 14, p. 34.

20. Mordant, n. 11, p. 27.
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herramienta terapéutica, y la elaboracion del suero antineumocécico?!. Estos
sueros eran estudiados y manufacturados por instituciones de cardcter estatal.

En América Latina, hubo escaso desarrollo de medios preventivos y
terapéuticos: solo tenemos noticias de algunas iniciativas en México, Brasil
y Argentina. Segtin América Molina del Villar en México se utilizaron tres
tipos de sueros: el de los enfermos griposos que estaban en la etapa de recu-
peracion; el de personas convalecientes que se habian librado del virus de la
influenza; y la autoseroterapia, ademas de vacunas que estaban compuestas
«con neumococos, estreptococos, bacilos de Pfeiffer y estafilococos dora-
dos». A esto se sumaban tratamientos de caracter homeopatico y con sales
coloidales, entre muchos otros. La autora no aclara si las vacunas fueron
elaboradas en el pais o fueron importadas de los Estados Unidos, donde,
como observamos, habia una fuerte proliferacion de vacunas contra esta
enfermedad??.

En el caso de Brasil, Liane Maria Bertucci destaca las discusiones de la
élite médica acerca del agente etioldgico entre la causa bacilar y el virus fil-
trable. A partir de la segunda hipdtesis se desarrollaron experimentos acerca
de la vacunoterapia y la autohemoterapia en 49 personas. Sin embargo, estas
terapias no tenian como objetivo la elaboraciéon de una terapéutica sino la
demostracion de que la gripe era generada por un virus filtrable. También
en Argentina se llevaron a cabo experimentos y elaboracién de terapéuticas
destinadas a prevenir o curar la enfermedad a través de vacunas y sueros
elaborados por el Instituto Bacterioldgico recién creado.

En este articulo, nos interesa realizar un estudio de la forma en que se
fue elaborando la vacuna y el suero contra la gripe espanola por el grupo
de investigacion dirigido por Rudolf Kraus y las distintas pruebas que se
llevaron a cabo a lo largo de 1918 y 1919. En ese sentido, pretendemos
analizar las logicas cientificas cuando la microbiologia, la vacunologia y la
sueroterapia se encontraban aun en ciernes, al no existir los protocolos que
ordenaron, mas tarde, la elaboracion y pruebas de vacunas o sueros a lo
largo del siglo XX. El analisis se llevara a cabo a partir de articulos cientificos
elaborados por el grupo de investigacion dirigido por el médico bohemio
publicados en la revista del Instituto Bacteriolégico de 1918, 1919y 1921, y
en La Prensa Médica, publicaciones que se encuentran en la biblioteca de

21. Porras Gallo, n. 13, p. 271-274.
22. Molina del Villar, n. 5, p. 403.
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la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad Nacional de Cérdoba y
en la Academia Nacional de Medicina; documentacion estatal asentada en
el Archivo General de la Nacion Argentina; y articulos periodisticos de la
época, en especial del periddico La Prensa.

2. Elingreso de la gripe espanola a la Argentina y su desarrollo

A la llegada de la gripe espanola, Argentina se encontraba en plena etapa de
crecimiento. El esquema econémico impuesto por la élite dominante criolla,
de desarrollo hacia afuera, habia dados sus frutos y el pais, a partir de la
inversién extranjera en infraestructura, el ingreso de capitales y un flujo de
inmigracion creciente, solo interrumpido por la Primera Guerra Mundial,
crecia fuertemente. Desde el punto de vista politico, la Union Civica Radi-
cal (un partido de clase media) se encontraba, desde 1916, en el gobierno
a partir de elecciones libres universales y obligatorias que democratizaron,
en alguna medida, el accionar politico.

La gripe espanola habria ingresado a la Argentina a través del puerto de
Buenos Aires con la llegada del vapor Demerara, a mediados de septiembre?3.
Sin embargo, Young, Verbanaz, Gonzalez, Garrido y Schiter observan que
este barco habria sido el segundo: la primera nave con un pasajero infectado,
el vapor francés Liger, arribé a la Darsena Norte el 15 de septiembre de 1918;
«se comprobd la existencia de un enfermo de gripe llamado Paddy Fadre.
Se procedié a la desinfeccion del buque y al traslado del enfermo a la Casa
de Aislamiento (Hospital Muniz), donde fue tratado y fallecié». Un tercer
vapor que habria desembarcado, con enfermos en su interior, en el puerto
seria el barco espanol Reina Victoria, que arribé el 26 de septiembre con dos
pasajeros enfermos al desembarcar, a los cuales el Departamento Nacional
de Higiene les aplico el protocolo elaborado para enfermos infecciosos?*.

Lo cierto es que a partir de ese momento la gripe se expandié no sélo
por la ciudad de Buenos Aires sino también por las provincias, en especial las
del centro del pais; distritos como las provincias de Buenos Aires, Cordoba,
Santa Fe, Entre Rios, cuyos territorios se encuentran en la zona pampeana,

23. Rivero, Marfa Dolores y Carbonetti, Adridn. La «gripe espafiola» en perspectiva médica: los brotes
de 1918-1919 en la escena cientifica argentina. Ciencias de la Salud. 2016; 14 (2): 283-295 (289).

24. Young, Pablo; Verbanaz, Sergio C.; Gonzdlez, Silvana; Garrido, Camila; y Schiter, Ignacio. A cien
anos de la gripe: los barcos que la trajeron. Medicina, 2018; 78: 378-380, p. 378-379.
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sufrieron la mayor mortalidad. No obstante, esta fue escasa en relacién con
la que sobrevendria en el otofno-invierno de 1919. Este primer brote tuvo
una corta duracidn, de mediados de septiembre a principios de diciembre
de 1918; en ese periodo las muertes fueron aproximadamente 4.256. En el
otono siguiente, la influenza HIN1 volvié al territorio argentino, esta vez
con mayor crudeza, e ingresé por el norte del pais; provincias como Salta,
Jujuy, Tucuman, Catamarca, Santiago del Estero y San Juan, en la zona de
Cuyo, sufrieron la mayor mortalidad. En esta oleada, que dur6 desde mayo
hasta septiembre de 1919, se produjo el mayor nimero de fallecimientos por
esta enfermedad: 17.982 personas perdieron la vida en todo el pais, lo que
generaria una tasa de mortalidad de 22,75 por 10.000 personas?”.

La pandemia puso en jaque al Estado y al endeble sistema de salud
existente a principios del siglo XX. En efecto, en ese momento el sistema
de salud de Argentina estaba fracturado. El ente nacional, el Departamento
Nacional de Higiene, se ocupaba de cuidar la salud de los habitantes de la
Capital Federal (actual Ciudad Autonoma de Buenos Aires) y los Territorios
Nacionales. En las provincias actuaban los consejos provinciales de higiene,
con escasos presupuestos y recursos humanos. La llegada de la pandemia,
en especial la oleada de 1919, debilito el accionar de estos ultimos, lo que
generd que el Departamento Nacional de Higiene enviara misiones con
médicos a cargo y ayudantes a las provincias que estaban rebasadas por la
enfermedad?. Este accionar por parte del ente nacional tendria una impor-
tancia vital ya que la vacuna, que habia sido elaborada en la Capital, seria
probada en algunos distritos como San Luis o la Provincia de Buenos Aires,
a partir de las relaciones que Kraus tenia con la burocracia médica estatal
y con los agentes destinados a las provincias del interior. A fines de 1919,
y sin que la vacuna actuara, la influenza HIN1 desaparecioé por completo
como en otros paises del mundo.

3. El Instituto Bacterioldgico

A la llegada de la gripe espanola, las instituciones argentinas que cuidaban
de la salud de la poblacién se pusieron en accién. La Facultad de Medicina

25. Carbonetti, Adridn y Rivero, Marfa Dolores. Argentina en tiempos de pandemia: la gripe espanola
de 1918-1919. Leer el pasado para comprender el presente. Cérdoba: Editorial de la Universidad
Nacional de Cérdoba, 2020, p. 47.

26. Carbonetti y Rivero, n. 25, p. 69.
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de la Universidad de Buenos Aires organizé diversas actividades, como por
ejemplo una serie de conferencias; otro tanto hicieron el Departamento
Nacional de Higiene, dentro del cual se encontraba el Instituto Bacterioldgico
Nacional, de reciente creacion, la Asistencia Ptblica de la ciudad de Buenos
Aires y los consejos provinciales de Higiene comenzaron a tener una mayor
actividad a fin de contener la enfermedad. Sin embargo, en este caso, nos
interesa el Instituto Bacteriol6gico Nacional.

Esta institucion, en estos momentos denominado «Instituto Nacional de
Microbiologia Carlos G. Malbrén», pertenece a la Administracién Nacional
de Laboratorios e Institutos de Salud (ANLIS). Desde la construcciéon del
edificio, en 1916, en el que se encuentra emplazado en la actualidad fue la
principal institucion de investigacién en microbiologia y el encargado de la
distribucion de insumos médicos necesarios para combatir enfermedades
de la Argentina.

Segun Garcia, se cre6 en 1904 en relacion con la produccion ganadera?”.
Segun Norma Isabel Sanchez, habria nacido a partir de un laboratorio privado
de Telémaco Susini, bajo la orbita de la Asistencia Puablica, y posteriormente,
bajo la direccién del mismo Susini primero y Méndez después (1887-1895),
habria pasado al Departamento Nacional de Higiene bajo otro nombre?s.
Mientras que Pérgola sostiene que, a partir de 1893, comenz6 a funcionar
en la Oficina Sanitaria Argentina que dependia del Departamento Nacional
de Higiene?.

Rudolf Kraus, quien fuera su primer director en el nuevo emplazamiento,
dio algunas pautas de la mision con la que se creé dicha institucién:

«[...] estudiar todos los problemas de servicio sanitario publico, relacionados
con la higiene y enfermedades infecciosas del hombre y de los animales, su
profilaxis y terapéutica [...] preparar los medios curativos y profilacticos para
la lucha contra las enfermedades infecciosas y organoterapias».

27. Garcia, Julio César. Historia de las instituciones de investigacion en salud en América Latina,
1880-1930. Educacion Médica y Salud, 1981; 15 (1): 71-89 (74).

28. Séanchez, Norma Isabel. La higiene y los higienistas en la Argentina (1880-1943). Buenos Aires:
Sociedad Cientifica Argentina; 2007, p. 112.

29. Pérgola, Federico. La Administracién Nacional de Laboratorios e Institutos «Dr. Carlos G. Malbran»
y sus inicios. Revista Argentina de Salud Publica, 2013; 4 (15): 45-46 (45).

30. Kraus, Rudolf. El instituto Bacteriolégico su funcionamiento, su labor. Revista del Instituto
Bacterioldgico. 1921; 2 (1): 1-VI, ().
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Segtn este médico, cuando llegd como director al Instituto, nombrado
por José Penna, a la sazon director del Departamento Nacional de Higiene,
para hacerse cargo de la direcciéon y organizacion, consistia en un laboratorio
“pequeno y mal instalado’; y su programa se limitaba a dos puntos: la produc-
cion de medicamentos para las enfermedades infecciosas y la organizacion
de la labor cientifica®!.

Esta labor comenzé cuando el instituto se mudo a la Isla Martin Garcia
para preparar mediante equinos diversos sueros, como el antidiftérico, antiteta-
nico y antipestoso. En ese mismo momento comenzé también la investigacion
y elaboracién de vacunas. Estas iniciativas le dieron una independencia, en el
contexto de la Primera Guerra Mundial, en relacion con los paises centrales?.
Esta organizacion estaba en linea con la perspectiva que habia generado la
microbiologia de la época y las visiones que tenian los médicos que llegaban
a Sudamérica que veian, a su vez, que el éxito en vacunas y sueros en éstas
geografias les prometia reconocimiento y renombre internacional ademds de
beneficios econdmicos derivados de la venta de productos®.

Como director del Instituto Bacterioldgico, Kraus consiguio que algunos
médicos extranjeros y argentinos se incorporaran al instituto; asi, Neiva,
de Brasil, y Houssay, Roffo, Sordelli y Wernike trabajaron en las diferentes
secciones que se fueron creando: Entomologia, Patologia, Cancer, Protozoo-
logia, Fisica, Quimica Biologica, Terapéutica Experimental, Museo Popular
de Higiene, Biblioteca, etc.?*.

Pronto se comenzaron a estudiar diversas enfermedades y sus respec-
tivas terapéuticas: Leishmaniosis, Dengue, Disenteria, Fiebre Petequial,
Influenza, Carbunclo, Lepra y otras enfermedades de animales. En algunos
casos se elaboraron sueros o vacunas que comenzaron a producirse en escala,
generando grandes cantidades y con una calidad «capaz de competir con los
productos extranjeros provenientes de los mejores institutos» 3. En el insti-
tuto se producian vacunas tificas, gonocdcica, pestosa, rdbica, entre otras,
y sueros destinados a tratar difteria, tétanos, peste, colera, ofidico, etc.®.

31. Kraus, n. 30, p. I

32. Kraus, n. 30, p. Il

33, Manzoni Cavalcanti, Juliana. Rudolf Kraus em busca do «ouro da ciéncia»: a diversidade tropical e
a elaboracdo de novas terapéuticas, 1913-1923. Histéria, Ciéncias, Saude — Manguinhos. 2013;
20 (1): 221-237 (222).

34. Kraus, n. 30, p. Il

35. Kraus, n. 30, p. lll.

36. Kraus, n. 30, p. V-VI.
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Al referirse a la pandemia de influenza, Kraus observaba que habia sido
la ocasion de estudiar la etiologia y ensayar con sus colaboradores Kantor y
Quiroga una vacuna profilactica®”. No mencion¢ al suero, que también fue
probado, posiblemente por la escasa eficacia comprobada en las pruebas.

4. Elinstituto Bacterioldgico y la pandemia de gripe espaiiola

Dentro del Instituto, una vez llegada la pandemia a la Argentina, un nimero
importante de médicos y ayudantes de laboratorios comenzaron a investigar
sobre su etiologia y a elaborar, a partir del pedido del gobierno nacional,
terapéuticas para prevenir y curar la enfermedad. En ese momento, en el
Instituto colaboraba personal argentino y extranjero. El mismo Kraus habia
nacido en Bohemia, se habia recibido de médico en la Universidad de Praga,
perfeccionandose en el Instituto Pasteur, en Francia, y en Viena. En 1913,
fue contratado por José Penna, en ese momento director del Departamento
Nacional de Higiene, para hacerse cargo de la direccion del Instituto Bac-
terioldgico. Entre quienes lo acompanaron en los estudios etiologicos de la
influenza, se destacaba también Lydia Kantor, con quien Kraus firmé todas
sus publicaciones sobre esta enfermedad y en especial sobre la vacuna, lo que
nos da la pauta de su colaboracion en dicha investigacion, no tanto en la del
suero. Poco se conoce sobre esta mujer, solo que su nombre de soltera era
Lydia Aleksandrovna Korobitsina; era de nacionalidad rusa, se habia casado
en los Urales con Moses Kantor, de quien adopté su apellido en Argentina.
Llegaron al pais en 1909 como exiliados politicos, pues ambos eran de mili-
tancia bolchevique y debieron huir del régimen zarista. Moses Kantor era
geologo y fue contratado para dictar clases en la Catedra de Geologia de la
Universidad de La Plata y para hacerse cargo de la Seccién de Geologia y
Mineralogia del Museo de Historia Natural de La Plata3®. Lydia era quimica
e ingreso al doctorado en Farmacia en 1917. Es posible que tanto Kraus
como Penna la hayan considerado un recurso humano importante para el

37. Kraus, n. 30, p. lll.

38. Riccardi, Alberto. Las investigaciones geoldgicas del Museo de La Plata desde la época del
centenario a la del sesquicentenario: 1906-1966. Revista del Museo de La Plata. 2016; 1 (nimero
especial): 228-256 (231).
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Instituto Bacteriolégico y a partir de ello la contrataran, muy posiblemente
como ayudante de laboratorio®.

El segundo integrante del equipo de Kraus para el andlisis bacteriolo-
gico y elaboracién de la vacuna fue Ruperto Quiroga Adaro. Nacido en San
Luis, estudié Medicina en la Universidad de Buenos Aires y se incorpord
como ayudante de laboratorio en 1914, siendo ascendido a bacteriologo en
1919. Ante la epidemia de gripe que azotaba las localidades de San Fran-
cisco, Lujan y Quines, de la Provincia de San Luis, en 1919 fue nombrado
para integrar la Comision Sanitaria destinada a combatirla®®. Este dato es
de importancia ya que, como veremos mas adelante, la vacuna fue probada
en aquella Provincia. En la mayoria de los escritos a los que hemos podido
acceder, Kraus menciona que los estudios etioldgicos y clinicos habian estado
también a cargo de «La comisién de enfermedades infecciosas, compuesta
por el mismo Kraus, José Penna y Bonorino Cuencan.

Los trabajos acerca de la vacuna elaborados por Kraus, Kantor y Quiroga
se publicaron en varios articulos en la revista del Instituto Bacterioldgico
y en La Prensa Médica. Estas publicaciones suelen ser bastante repetitivas
en sus formas y en la informacion que brindan; no obstante, en cada uno
de ellos se van agregando datos que permiten reconstruir tanto los estudios
etioldgicos de la influenza como el desarrollo que tuvo la vacuna y en menor
medida el suero, y las pruebas que se llevaron adelante.

Uno de los primeros elementos a tener en cuenta en el desarrollo de los
estudios etiologicos, asi como en la elaboracion de la vacuna, es el caracter
dependiente de las investigaciones que se daban en ese nivel en relacion con
los paises centrales. Kraus y Kantor se quejaban de que no habian obtenido
demasiada literatura, en especial de los paises centrales, ya que la enferme-
dad habia sido escasamente estudiada debido al momento en que se habia
desarrollado*.

En ese sentido, se consulté bibliografia elaborada en Espana: el Boletin
del Instituto Alfonso XIII, el «Siglo Médico de Madrid», donde observaban
que la pandemia de influenza se debia especialmente al bacilo de Pfeiffer.

39. Agradezco al Dr. Juan Pablo Zabala los datos aportados, en especial sobre Lydia Kantor y Ruperto
Quiroga.

40. Dominguez, Camilo. Perfiles sanluisefos. 1974, sin datos editoriales. Disponible en: http://www.
bpd.sanluis.gov.ar:8383/greenstone3/sites/localsite/collect/literatu/index/assoc/HASHO13a.
dir/doc.pdf (18/12/2020).

41. Kraus, Rudolf y Kantor, Lydia. Estudios sobre la epidemia de influenza. Revista del Instituto
Bacterioldgico. 1919; 2: 59-63 (59).
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Lo mismo afirmaban las comunicaciones del Instituto Pasteur, s6lo que en
este caso los cientificos Courmont y Durand postulaban una asociacion del
anterior con estreptococos viridans y neumococos. Las mismas asociaciones
encontraban cientificos en Estados Unidos y en Gran Bretana®?. Esta pers-
pectiva era relativizada por la exposicion de otra teoria que ponia el énfasis
en la existencia de un virus filtrable: «La variabilidad de la sintomatologia de
la epidemia y la diferencia de opiniones de los bacteriologos explican bien
las investigaciones de otro germen como agente etiologico»®3. Los autores
alertaban sobre la posible existencia de este nuevo agente etiologico. Sin
embargo, sus investigaciones se volcaron rapidamente a la primera de las
teorias, que, como vimos anteriormente era la dominante y, a partir de ella,
elaboraron tanto el suero como la vacuna destinados a curar y a prevenir
la enfermedad.

Las investigaciones que llevaron adelante Kraus y su equipo, al igual
que la Comision de Investigaciones de enfermedades infecciosas, se basa-
ban en cultivos de esputos de enfermos de influenza que se complicaron
con neumonia y bronconeumonia; y cultivos de los drganos de fallecidos
con complicaciones gripales, especialmente neumonias*t. Los resultados
de estos anadlisis, sobre un total de 55 casos, daban cuenta de la existencia
de la asociacion del bacilo de la influenza con neumococo, estreptococo y
parameningococo en un 61,8 por ciento, mientras en un 36,3 por ciento
estos ultimos microorganismos se encontraban en soledad. Ademads de estas
evaluaciones, se hicieron pruebas a fin de detectar el vibrion colérico para
los casos gastrointestinales y el bacilo de Yersin, sin encontrar este tipo de
microorganismos®. Estas evaluaciones estaban en relacion a la creencia de
la asociacion del bacilo de Pfeiffer con otros microorganismos y debido a que
algunas manifestaciones de la enfermedad, en especial las gastrointestinales
se parecian a los sintomas de las dos dolencias antes mencionadas®.

A partir de estos resultados, se comenzaron a elaborar los elementos
terapéuticos como consecuencia de una solicitud del gobierno.

42. Krausy Kantor, n. 41, p. 60-62.

43. Krausy Kantor, n. 41, p. 62.

44.  Kraus, Rudolf y Kantor, Lydia. Estudios sobre la epidemia actual de influenza. La Prensa Médica.
1918; 18: 181-183 (182).

45. Kraus y Kantor, n. 44, p. 182.

46. Kraus y Kantor, n. 44, p. 182.
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5. Sueros contra la gripe espanola

Tanto el suero como la vacuna fueron elaborados a partir de los principios
antes descriptos. En una carta dirigida al presidente del Consejo de Higiene,
Kraus le comunicaba que se habia elaborado una vacuna y que se comenzaria
a confeccionar un suero «preparado con neumococo y bacilos de influenza
de la epidemia reinante, siendo mi deseo emplear un método rapido para
obtener, a la mayor brevedad posible, un suero inmunizante»®’.

Sin embargo, el primero de ellos fue un fracaso para Kraus: «Ninguna
bacteroterapia dio resultados satisfactorios, especialmente en las neumonias.
También el suero fracaso, sea normal, diftérico o antineumococo y lo mismo
pasé con suero vacunas»*%, Para el médico bohemio también el suero de
convalecientes era poco apto para el tratamiento a la enfermedad.

No obstante, estos primeros ensayos, realizados por los doctores Cuenca,
Kraus y Penna, a fines de 1918, en que se aplicé «suero normal en dosis
méximas, sin llegar a un juicio definitivo»®’, los médicos continuaron su
aplicacion de manera experimental en febrero del 1919. En ese momento,
en que se desatd un brote en una dotacién de marineros argentinos, les
aplicaron «un suero de caballos inmunizados con bacilos vivos de influenza,
neumococos, estreptococos y parameningococos». En la segunda oleada de
la pandemia, este mismo medicamente se aplico a la poblacion civil. Los
resultados estadisticos fueron un verdadero fracaso, segiin Kraus, al no exis-
tir una diferencia en la mortalidad entre los casos tratados y no tratados®.

No obstante este fracaso, Salvador Mazza, quien junto a Kraus daria
una conferencia en el hospital militar en agosto de 1919, opinaba que «el
tratamiento [...] seria efectivamente el seroterapico con sueros homdlogos
del tipo bacteriano»®!.

En un informe sobre el funcionamiento del Instituto Bacteriologico,
Kraus indicé que alli se elaboraron 130 sueros contra la influenza en 1918

47. Copia de nota del director del Instituto Bacteriolégico sobre investigacion etioldgica de la
epidemia reinante. Archivo General de la Nacion. Archivo intermedio Expte. 13154, Letra H,
30 de octubre de 1918.

48. Kraus, Rudolf. Sobre la etiologia y sobre la profilaxis de la influenza. Revista del Instituto
Bacterioldgico. 1920; 2 (1): 745-758 (754).

49. Kraus, n. 48, p. 754.

50. Kraus, n. 48, p. 754.

51. La Prensa, Buenos Aires, 28/8/1919.
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y 822 en 19192, Estos numeros hablan de una importante politica de expe-
rimentacion en relacion con este tipo de terapia y evidencian que Kraus y
la Comision de Enfermedades Infecciosas debieron haber apostado por ella
para combatir la pandemia.

Al mismo tiempo que elaboraban el suero como terapéutica, los médicos
del Instituto Bacterioldgico se abocaron a la preparacién de una vacuna que
fue confeccionada rapidamente durante los ultimos meses de 1918.

6. Elaboracion de una vacuna contra la gripe espanola y enfermedades
asociadas

La elaboracién de la vacuna se realizo sobre la misma teoria con la cual
se fabrico el suero. Para desarrollarla, Kraus y su equipo se basaron en la
vacunacion llevada a cabo por E. S. Lister en Sudafrica contra la neumonia,
que habria dado resultados interesantes. Por otra parte, también se apoyd
en la experiencia de la vacunacion desarrollada por Cecil y Austin, también
destinada a la neumonia, en Estados Unidos.

La comisién de enfermedades infecciosas del Hospital Muiiz relacionaba
la profilaxis contra la neumonia con la de la gripe espanola, tal vez al pensar
que se trataba de bacilos que podian ser tratados de la misma manera:

«Los precedentes ensayos nos indujeron a preparar una vacuna con bacilos
de influenza, neumo, estreptococo, parameningococos extraidos de los pacientes.
Las bacterias se trataron con éter y se administraron dosis de 1000 millones 1 o
2 veces por via subcutdnea, no se observaron reacciones locales ni generales»53.

A partir de esto, la comisién comenzé un proceso de prueba de la
vacuna aplicandola a una primera poblacion de 204 personas. Se trataba de
individuos sanos y en edades activas, es decir entre los 15 y los 30 afos, y se
realizo en el momento en que, en la ciudad de Buenos Aires, la enfermedad
se encontraba en el médximo de su expansion, es decir entre fines de octubre
y principios de noviembre de 1918. Los voluntarios fueron vacunados 1 o
2 veces por via subcutdnea, suponemos, a fin de constatar qué dosis era la
mds efectiva. El numero tan pequeno no le permitia a Kraus sacar conclu-

52. Kraus, 30, p. V.
53. Krausy Kantor, n. 44, p. 183.
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siones acerca de la efectividad de la vacuna, pero el médico era optimista:
«probablemente la vacunacion tendra efectos profildcticos»*.

Tal vez por esta razon Kraus envio una nota al presidente del Depar-
tamento Nacional de Higiene a fin de solicitar que se aplicara la vacuna en
diversas reparticiones del Estado nacional, como el Ejército, la Marina, la
Escuela Mecanica de la Armada. El pedido se apoyaba en el hecho de que la
vacuna, al igual que la antitifica, no podia perjudicar la salud®®.

El presidente del Departamento de Higiene derivd el pedido al ministro
del Interior, Ramon Gomez, para que la carta de Kraus llegara a los ministros
de Guerra, Marina y Hacienda, y que la vacunaciéon también alcanzara al
personal de Correos y Telégrafos®®.

Si bien el Instituto Bacteriologico fabricé més de 6.000 vacunas a fines
de 1918, tal vez por falta de infraestructura para realizar la vacunacién, o
porque la pandemia bajo su intensidad durante los meses de verano de 1918-
1919, la inoculacion solicitada por Kraus y por Penna no se llevo a cabo. No
hemos encontrado referencias a su aplicacion en el personal mencionado en
las diferentes reparticiones, y tampoco se llevo a cabo en 1919.

Debido a esto Kraus debié conformarse con esa pequena muestra de
204 personas vacunadas para sacar conclusiones acerca de la efectividad del
elemento preventivo elaborado por él y su equipo. A fin de obtener alguna
certeza del grado de inmunidad que generaba la vacuna, siguié los diferentes
casos: entre aquellos que fueron vacunados una vez, se enfermaron dos, al
tercer y cuarto dia. Kraus suponia que la inmunidad se adquiria al quinto
dia, por lo tanto desechaba esos casos. Lo mismo suponia en relacion con
los vacunados dos veces, y en este caso también hubo dos personas que
enfermaron al primer y tercer dia. No obstante, llego a la conclusiéon de que,
de todos los vacunados, tan sélo se habrian enfermado el 1,47 por ciento.

No conforme con estos datos, la comision averiguo el porcentaje de
enfermos en diversas reparticiones del Estado a partir de lo cual elaboraron
un cuadro comparativo: en la Policia se habria enfermado el 25 por ciento
de sus integrantes, lo mismo que en la Penitenciaria, mientras que en la

54. Krausy Kantor, n. 44, p. 183.

55. Copia de nota del director del Instituto de Bacteriologia aconsejando medidas a adoptar en
personal de Guerra, Marina y Hacienda. Archivo General de la Nacion. Archivo intermedio,
Expte. 13168, Letra H, 29 de octubre de 1918.

56. Copia de nota del presidente del Departamento Nacional de Higiene aconsejando medidas
a adoptar en personal de Guerra, Marina y Hacienda. Archivo General de la Nacion. Archivo
intermedio, Expte. 13160, Letra H, 29 de octubre de 1918.
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Union Telefénica el porcentaje era del 34,2 por ciento y en la Casa de la
Moneda se habria enfermado el 95 por ciento®. Esto le permitia realizar
una comparacion con los vacunados y no vacunados en el Instituto Bacte-
rioldgico, institucién a la que pertenecian algunos de los voluntarios que
habian sufrido la vacunacién:

«Para completar los datos precedentes, mencionaremos que entre 98
no vacunados en el Instituto habia una morbilidad del 65,3%; de 6 personas
vacunadas 2 veces, ninguna se enfermo, de 7 vacunadas una vez 2 se enfermaron

a los dos dias y uno a los 3 dias subsiguientes, casos que en realidad no cuentan,
58

de modo que entre 10 vacunados no ha habido ningun enfermo»°%.

En la Argentina, asi como en otras partes del mundo, se dio el mismo
fenémeno que mencionara John Eyler: «Independientemente de la vacuna
que probaron o el enfoque que utilizaron, la mayoria de los investigadores que
publicaron los resultados de los ensayos de la vacuna contra la influenza en
1918 llegaron a la conclusion de que cada una de sus vacunas eran eficaces»>’.

Premonitoriamente, Kraus aconsejaba la vacunacién en las provincias
del Noroeste, en especial en Salta y Jujuy, donde los casos de neumonia eran
de cardcter endémico y, a través de la vacuna, que serviria para la influenza
y la neumonia, se salvaria una gran cantidad de vidas®.

La Comisién de Enfermedades Infecciosas no pudo seguir probando la
vacuna ya que la pandemia disminuy6 su intensidad en el verano de 1919. Si
bien hubo algunos brotes, como el de los marineros atendidos con suero, el
numero de casos disminuy6 fuertemente en ese momento en todo el pais®!.

7. Las pruebas de la vacuna de 1919

Entre abril y mayo de 1919, la influenza HIN1 hizo su ingreso al pais por la
frontera con Bolivia y se extendi6 a lo largo del territorio nacional durante
todo el invierno y una parte de la primavera de ese ano. Era nuevamente la

57. Kraus y Kantor, n. 44, p. 183.

58. Krausy Kantor, n. 44, p. 183.

59. Eyler, John M.The fog of research: influenza vaccine trials during the 1918-19 pandemic. Journal
of the History of Medicine and Allied Sciences. 2009; 64 (4): 401-428 (428).

60. Krausy Kantor, n. 44, p 183.

61. Carbonettiy Rivero, n. 25, p. 51.
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oportunidad de la Comisién de Enfermedades Infecciosas de probar y aplicar
la vacuna. Pero esta ocasidn se transformé en un fracaso. Consideramos que
diversos factores influyeron para que no pudiera llevarse a cabo: por un lado,
la estructura del sistema sanitario argentino para combatir las pandemias y
epidemias; por otro, la falta de una red de médicos que permitiera probarla;
por ultimo, la ignorancia por parte de la poblacion en relacién a la existencia
de la vacuna.

Una de las caracteristicas que tenia el sistema de salud para combatir
las epidemias y pandemias a principios del siglo XX, como expusimos ante-
riormente, era su desestructuracion. Ademas de las grandes distancias, la
falta de comunicacion y la generacidn de politicas por distritos hacian que
cada provincia elaborara y aplicara medidas para sus propios territorios; a
eso se agregaba la falta de presupuestos en las instituciones provinciales que,
en muchos casos, eran incapaces de enfrentar una enfermedad como la que
se desarrollo en la Argentina en 1918-1919 en un momento, por cierto, en
que el concepto de salud publica aun se encontraba en estado larvado®?.

Cuando comenzo6 el segundo brote de gripe espanola en Argentina,
por mayo de 1919, el Departamento Nacional de Higiene envié médicos
a las distintas provincias a fin de ayudar a combatir la enfermedad, con
equipamiento y medicamentos. Pero Kraus observa que la vacuna solo se
probé en la Provincia de San Luis, a la que fue destacado Ruperto Quiroga,
su colaborador en las investigaciones etioldgicas de la influenza y en la
elaboracion de la vacuna.

En Lujdn, Provincia de San Luis, el doctor Sotura vacuné a 22 personas,
de las cuales ninguna enfermo, a pesar de que la gripe habia provocado 30
muertes entre las no vacunadas. Ruperto Quiroga vacunaria 10 personas,
segin Kraus, con muy buenos resultados®.

La Provincia de Buenos Aires fue el segundo distrito donde se probo
la vacuna, en especial en las carceles y en la poblacion en general. Segtiin
el periodico La Prensa, Fermin Rodriguez, a la sazon director general de
Salubridad de Buenos Aires, a fin de elaborar una mejor estadistica, habia
ordenado que se vacunase a todas las personas «provenientes de las zonas
inundadas»; con dicha politica se habria logrado inocular aproximadamente

2.000 personas®%.

62. Carbonettiy Rivero, n. 25, p. 56.
63. Kraus, n. 48, p. 756.
64. La Prensa, Buenos Aires, 18/7/1919.
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En relacion con la vacuna aplicada a nivel particular, Kraus expuso que
mds de 70 médicos habian adoptado y aplicado la vacuna con sus pacientes,
y todos salvo dos habian informado que quienes contrafan la gripe tenian
una convalecencia menor que la de los no inoculados®.

Las carceles eran, tal vez, instituciones funcionales para el andlisis de
la efectividad de la vacuna, ya que contenian a una poblacion que podia ser
supervisada en todo momento y a partir de la cual se podia generar una
estadistica fidedigna.

En ese sentido, entre el 22 y 27 de mayo de 1919, en momentos en que
se desarrollaba un brote de influenza en el penal de Sierra Chica, en el inte-
rior de la provincia de Buenos Aires, se vacunaron dos veces 730 personas.
Los resultados obtenidos alentaban a Kraus, ya que del total de vacunados
enfermaron 103, es decir un 14 por ciento. También llevaba la cuenta de
aquellos que enfermaban de neumonia: dos se habrian curado, mientras
otros dos habrian muerto. Y de los 200 no vacunados, enfermaron 56, lo
que daba una cifra relativa del 28 por ciento, con tres neumonias curadas®.

La vacunacidn en la carcel le permitia a Kraus exponer un triunfo, ya
que aquellos que no se habian vacunado duplicaban, en términos relativos,
a aquellos que habian sido inoculados. No obstante, la frase con la que reco-
mendaba la vacuna no estaba apoyada en su efectividad: «Hoy ya podemos
adelantar que la vacunacion en gran escala no trae ningin inconveniente y
deberia practicarse anualmente en el Ejército y la Policia como sucede en la
vacunacion antitifica»®”.

El Instituto Bacterioldgico habia elaborado una gran cantidad de dosis
de vacunas que podian ser probadas en las diferentes provincias. Segin
observaba Kraus, se elaboraron 6.489 en 1918, 55.324 en 1919 y 5.453 en
1920, lo que da un total de 67.266 dosis®3, pero se habrian aplicado cerca de
3.000 en los dos anos de pandemia y se aplicé en un numero relativamente
importante en un solo distrito, la Provincia de Buenos Aires.

¢A qué se debid este fracaso? Desde nuestro punto de vista, fueron varios
los factores que generaron que la vacuna se aplicara en forma limitada. Por
un lado, la falta de infraestructura y el caracter dislocado del sistema de
salud, que impidié que la vacuna pudiera llegar a diferentes provincias, en

65. La Prensa, Buenos Aires, 18/7/1919.
66. Kraus, n. 48, p. 756.

67. Kraus, n. 48, p. 756.

68. Kraus, n. 30, p. V.
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especial a las menos desarrolladas y donde con més fuerza impacté la enfer-
medad —cabe recordar que Kraus recomendaba vacunar en las provincias del
norte donde habia una alta mortalidad por neumonia y a las cuales la vacuna
no llego—; por otra parte, la posible escasa insercion de Kraus en la élite
médica de la ciudad de Buenos Aires, que hizo que pocos médicos tomaran
en cuenta la vacuna, tanto para aplicarla a sus pacientes locales como para
administrarla en las poblaciones del interior del pais, aquellos que fueron
destinados a las misiones sanitarias en 1919. Como observa Vessuri existia
una relacion tensa entre los cientificos europeos, que llegaron contratados
por el Estado durante fines del siglo XIX y principios del XX, y los escasos
cientificos criollos®. La invisibilizacion que se hizo de la vacuna por parte de
los médicos argentinos en las publicaciones cientificas, mas las criticas que
recibia en otros casos’?, conspiraron para que la vacuna pudiera probarse
en mayor cantidad de poblaciéon.

Por ultimo, y posiblemente los factores mas determinantes: por la igno-
rancia que la poblacién tenia sobre la vacuna, ya que los periddicos publi-
caban escasas noticias sobre ella’!, y la resistencia de la dirigencia politica
que no permitié que se aplicara en ninguna de las reparticiones estatales,
que habia propuesto Kraus en su nota de 1918, salvo con escasa difusion en
el Instituto Bacteriologico.

La explicacién de esta conducta tal vez sea la que propuso Anne Marie
Moulin: la resistencia a la vacuna es la reaccion a un procedimiento médico
aplicado por diferentes categorias de actores para lograr su objetivos —el
prestigio de la corporacién médica y el control administrativo y sanitario de
las poblaciones—; también es una respuesta a un procedimiento médico que
puede ser falible o incompletamente validado, aplicado de forma inadecuada
y, @ menudo, mal explicado y comentado”2.

69. Vessuri, Hebe. El crecimiento de una comunidad cientifica en Argentina. Cadernos de Historia
e Filosofia da Ciéncia. 1995; 5 (N.° esp.): 173-222 (179).

70. Tobias, José. La epidemia de grippe de 1918-19. Tesis de Doctorado en Medicina. Facultad
de Medicina, Universidad de Buenos Aires; 1919, p. 252. Peacan, Lucas. La grippe o influenza.
Divulgacién cientifica de los conocimientos de la enfermedad y los medios para combatirla.
Biblioteca de la Facultad de Ciencias Médicas de la Universidad de Buenos Aires, 1919; p. 22.

71. Solo el periddico La Prensa realizé publicaciones extensas sobre la vacuna el 18 de julio de 1919
y el 23 de agosto de 1919.

72. Moulin, Anne Marie. A hipdtese vacinal: por uma abordagem critica e antropolégica de um
fendmeno histérico. Historia, Ciéncias, Saude — Manguinhos. 2003; 10 (suplemento 2): 499-517
(503).
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Esta resistencia no era propia de la poblacion argentina sino parte de la
historia de la humanidad, que genero formas de oposicion en muchos casos
violentas. Moulin menciona episodios de resistencia en Argelia y Egipto
por la aplicacién de la vacuna contra la viruela; y en la regién la revolta da
vacina, ocurrida en 1904 en Rio de Janeiro, Brasil73.

8. Conclusion

Al igual que en otro paises del mundo, en Argentina la vacuna y en menor
medida el suero contra la gripe espanola vieron la luz a partir del trabajo
de médicos y cientificos en el Instituto Bacterioldgico, una institucion de
cardcter estatal de reciente creacion. Ese nacimiento estuvo en relacion
con las dos direcciones que le habia impuesto Kraus al instituto que diri-
gia: la investigacion bacteriolégica de las enfermedades y la elaboracién
de medios preventivos y terapéuticos para enfrentarlas. Las ideas y teorias
que se manejaban en los paises centrales sobre el agente etioldgico, si bien
fueron criticadas, también sirvieron como base para la tnica vacuna que se
desarrolld en suelo argentino. Si bien el bacilo de Pfeiffer, en asociacion con
neumococos y estreptococos, era considerado el agente etiologico, las dudas
que alentaban los cientificos de los paises centrales de que el agente causante
pudiera ser un virus filtrable tampoco pasé desapercibida.

No obstante, la inspiracién para la elaboracién de la vacuna no devino
de una copia de fabricacion de medios preventivos y terapéuticos en Esta-
dos Unidos, Francia, Inglaterra y Espana, sino de la aplicacion en Sudéfrica
de una vacuna contra la neumonia en mineros, aplicacion que también se
replicé en los Estados Unidos.

El suero y la vacuna se fabricaron en el Instituto Bacteriolégico, una insti-
tucidén estatal de desarrollo cientifico destinada al crecimiento de la ciencia
argentina, conjuntamente con la contratacion de hombres de ciencias, en
especial de Europa, uno de los cuales fue Rudolf Kraus. Este médico direcciond
la labor de la institucion a la investigacion de enfermedades infecciosas y la
elaboracion de medicamentos destinados a la prevencion y cura. Entre las
dolencias que se investigaron, estuvo la gripe espanola o influenza. Al igual
que con otras dolencias, no sélo se investigo sino que también se fabricaron

73. Moulin, n. 71, p. 501-503.
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dosis de dos tipos de tratamientos: la vacuna para prevenir y el suero para
tratar casos graves. Llegaron a hacerse 952 dosis del suero, entre 1918 y
1919, y 61.813 de la vacuna en el mismo periodo, pero se aplicaron tan sélo
3.000 vacunas y no tenemos datos sobre el suero. En este altimo caso, el
medicamento no tuvo la seguridad esperada por Kraus constituyéndose en
un fracaso. La aplicacion que se realizo sobre los enfermos decepcioné por
su escasa efectividad, que se reflejé en una estadistica que no diferenciaba
los casos tratados y no tratados en referencia a la mortalidad.

La vacuna fue probada en una poblacién limitada tanto en la ciudad
de Buenos Aires como en la provincia del mismo nombre y en distritos del
interior del pafs, en este caso la provincia de San Luis. Este nimero de apli-
caciones nunca termind de satisfacer a quienes estaban a cargo del estudio
de la vacuna, por su escaso nimero pero también por la ambigiiedad de sus
resultados en referencia a la inmunizacién que generaria. La justificacion
del mismo Kraus para aplicarla era la inexistencia de efectos adversos y no
su efectividad.

Los mismos factores que permitieron su estudio y elaboracion, a través
de un instituto estatal, fueron también parte de los impedimentos para que
se probara a gran escala y se aplicara: la dindmica y estructura del sistema
estatal para combatir epidemias y pandemias, completamente dislocado, la
falta de redes de los agentes estatales para llevar adelante las pruebas y la
aplicacidn, la resistencia del mismo Estado al no permitir la vacunacién de
sus agentes, las criticas e invisibilizacion de los médicos criollos a la vacuna,
las escasas redes que pudo generar Kraus para la prueba y la ignorancia de
la poblacion sobre estos instrumentos no permitieron la aplicaciéon en gran
escala y generaron su fracaso y posterior olvido. I



