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LA EPIDEMIA DE PESTE BUBONICA EN IQUIQUE, 1903:
UN ACERCAMIENTO GLOBAL

JOSEFINA CABRERA GOMEZ’

RESUMEN

Este articulo estudia la epidemia de peste bubonica acaecida en el puerto de Iquique en el afio 1903. Se busca comprender su desarrollo en el
entorno natural, social y material. Esta buisqueda se traduce en conocer la ciudad de Iquique, comprendiendo su importancia econémica como
puerto salitrero. Ademads, observar sus caracteristicas climéticas y de infraestructura. A su vez, el impacto social de la epidemia se configura co-
mo un eje de gran importancia, para lo cual se analizan las medidas tomadas por la autoridad y las reacciones sociales a través de prensa e in-
formes médicos. De este modo, el analisis de la epidemia se plantea como un estudio global, permitiendo la relectura de diversos procesos que
afectaron el desarrollo de la peste buboénica en nuestro pais.
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ABSTRACT

This article studies the epidemic of Bubonic Plague that occurred in Iquique in 1903. It searches to understand its expansion in the physi-
cal, social and natural environment. This search is translated by knowing the city of Iquique, understanding its economic significance as a
saltpeter port. Moreover, to see its infrastructure and climatic features. At the same time, the social shock of the epidemic forms an axis of
great importance. For the same reason, the measures taken by the authorities and the social reaction through media and medical reports
will be analyzed. At that rate, the epidemic analysis is raised as a global research, allowing the review of several process that affected the
expansion of the Bubonic Plague in our country.

Keywords: Iquique, bubonic plague.
INTRODUCCION

La peste bubdnica o peste negra, o s6lo la peste como ha sido denominada, ha cobrado miles de victimas alrede-
dor del mundo, generando grandes temores y mitos a su paso. En esta investigacion nos interesa comprender qué
sucedi6 en Chile, y especialmente en la zona norte, cuando llegé la peste desde el Perii en el afio 1903.

Al iniciar el analisis debemos tener en cuenta algunas consideraciones médicas respecto a la peste bubo-
nica. En primer lugar, vemos que ésta se presenta en 3 formas, a saber: pulmonar, cutanea y ganglionar o bu-
boénica. Obviamente, esta ultima forma es la mas recurrente, otorgandole el nombre a la enfermedad. Fiebre
y presencia de bubones son los sintomas clasicos. Otra caracteristica clave es su procedencia de la rata, y es-
pecificamente de la pulga, vector que transmite el bacilo al ser humano. De esta forma, la peste esta general-
mente precedida por una gran mortalidad de ratas.

El bacilo que causa esta enfermedad fue descubierto en 1894 por los cientificos Yersin y Kitasato en Chi-
na, y su tratamiento estaba basado en el suero ideado por estos mismos. Cabe sefialar que estos conocimien-
tos eran manejados por los médicos chilenos.

Ambas particularidades, sintomatologia y presencia de ratas, han permitido que la peste bubdnica sea una
enfermedad reconocible de larga data. De hecho, existen descripciones desde la Antigiiedad. Su primera apa-
ricion en Europa es en la época de Justiniano, pero es en el siglo XIV cuando cobr6 millones de victimas,

* Licenciada en Historia, Pontificia Universidad Catélica de Chile. Esta investigacién se enmarca en la tesis de licenciatura titulada “Las epidemias
en Chile a fines del siglo XIX”, PUC, 2004. Ademas, este articulo fue presentado como ponencia en las Jornadas de Historia Regional. Concep-

cion, 2004.
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dando inicio a los primeros organismos de salubridad. En el siglo XIX, la peste permaneci6 en Oriente, su lu-
gar de origen, pero en 1897 regresoé afectando a casi toda Europa. El comercio posibilito su ingreso a Améri-
ca, siendo el primer pais perjudicado Paraguay en 1899. Su propagacion fue rapida, alcanzando en forma si-
multanea a Brasil y Argentina este mismo afo.

Chile fue uno de los ultimos paises afectados, constituyéndose el puerto de Iquique como el primer lugar
declarado alcanzando en nuestro pais. Corria el afio 1903.

1. DESCRIPCION GENERAL DEL DESARROLLO DE LA PESTE EN IQUIQUE

Cabe sefialar que para describir el desarrollo de esta enfermedad utilizaremos principalmente los informes de
médicos que trabajaron en la zona, los cuales formaban parte de la comisién enviada por el gobierno para de-
tener la enfermedad.

El primero de estos informes, el oficial entregado al gobierno, fue escrito por Alejandro del Rio, presi-
dente del Instituto de Higiene. El siguiente informe, mas breve, fue realizado por Ricardo Davila Boza, ins-
pector sanitario. Recordemos que ambos son destacados higienistas de la época, por tanto su enfoque esta
marcado por los ideales de esta corriente. Otra fuente importante es el documento Historia de la peste de Ati-
lio Maquiavello Varas. Este texto tiene la ventaja, y desventaja, de escribirse con posterioridad, otorgando una
mirada mas critica y meditada sobre los sucesos.

Nuestro objetivo en este apartado es consignar datos importantes respecto al desarrollo de la enfermedad
y entregar un relato que permita situarnos en el problema, para posteriormente analizar variables mas especi-
ficas.

En primer lugar, existe una idea comun en los informes, apoyada por estadistica, que en el mes de mayo
la peste habia ingresado al puerto de Iquique sin ser percibida por médicos ni autoridades. Ademas, como se-
fiala D4avila Boza, en este caso de peste no se observd “... aquella mortalidad de ratas que por regla jeneral,
precede al estallido de la epidemia en el hombre, i que en Iquique no habria podido pasar inadvertida, por las
condiciones en las construcciones i del suelo i la gran cantidad que hai de esos animales...””!

Asi vemos que una de las caracteristicas mas comunes de la peste bubodnica no se presentd en el puerto
de Iquique, haciendo mas dificil su temprana deteccion por los médicos. Esta situacién andémala tiene su ex-
plicacién para Atilio Maquiavello en un error de observacion, pero la verdad es que cuesta creer que una gran
mortalidad de ratas no haya sido percibida por la poblacion. El hecho es que este fendmeno no aparece men-
cionado por las fuentes, por tanto s6lo podemos especular una posible ocultacién o simplemente que nadie se
intereso por un suceso que precedia a una enfermedad desconocida en nuestro pais.

De todas formas, el primer caso oficial diagnosticado ocurri6 el dia 25 de mayo de 1903. La comisién de
higienistas llegd el primero de junio al lugar, y se tomaron todas las medidas profilacticas conocidas en la
época, que prontamente analizaremos en detalle. Como vemos, existié una reaccion rapida por parte del go-
bierno. La comisién contaba con amplias facultades y recursos econémicos.

Las primeras caracteristicas sefialadas dicen relacién con su propagacién en focos y que la peste afecto a
los sectores més pobres preferentemente. En palabras de Alejandro del Rio: “... la marcha de la epidemia se
ha caracterizado en Iquique, como en jeneral en todas partes, por una marcada tendencia a la formacién de
focos...[y] En jeneral, salvo escasas escepciones, todos'los enfermos pertenecian a las clases pobres i vivian
en habitaciones casi comunes, estrechas, desaseadas i mal alumbradas, sin desagiies o con desagiies en malas
condiciones i sin servicio propio de agua potable...” ?

La epidemia se extendi6 hasta septiembre, con una mortalidad de 64% dentro de los afectados. El total de
muertos ascendi6 a 135 personas de los 214 casos comprobados, dentro de una poblacién total estimada de
30 mil habitantes. Como vemos, en términos cuantitativos, la peste no fue significativa. Dentro de éstas ci-
fras debemos tener en cuenta la ocultacion de casos calculada en 35% por Varas. Dichas ocultaciones obede-
cen a diversos motivos, que irdn apareciendo a medida que profundicemos en el andlisis. Incluyendo omisio-
nes y errores estadisticos diversos Maquiavello Varas califica a la peste como benigna, y claramente esta ca-
lificacién es acorde con la realidad; s6lo basta observar el numero de casos, y recordar cualquier brote epidé-
mico de paises asiaticos o africanos, donde la peste cobraba miles de muertos.

! Davila Boza, Ricardo. “La peste bubdnica en 1903-1904”, Revista Chilena de Higiene XI. Imprenta Cervantes, Santiago, 1906 - 1907, p 212.

2 Del Rio, Alejandro. Peste bubdnica. Informe sobre la epidemia de la peste bubdnica en Iquique en 1903. Consejo Superior de Higiene. Imprenta
Cervantes, Santiago, 1904, p 28.
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La baja mortalidad no debe inducirnos a concluir que el impacto social de la enfermedad fue insignifican-
te. De hecho, la conmocién que suscita una epidemia podemos medirla a través de diversos factores, que no
necesariamente estan acordes con el desequilibrio demografico. Como intentaremos demostrar en este anali-
sis, la peste bubdnica gener6 diversas respuestas de la poblacién que permiten postular una alteracion en la
vida cotidiana, un rechazo a medidas higiénicas, etc. Este estado de alarma y temor es el que intentaremos
evaluar.

Ademas de esta benignidad, el carcter estacional fue otra caracteristica de la peste en Iquique. Sabemos
con los estudios posteriores que los puertos del norte son estacionariamente propicios a la peste, por tanto las
epidemias se detienen cuando las condiciones climaticas se modifican.

Otro hecho que debemos tener en cuenta es que en Iquique existié bastante oposicién a las medidas pro-
filacticas, al parecer la causa mds importante de esta actitud fue el temor a que las medidas afectaran la ex-
portacion de salitre. Ademas, es bastante comun que se presente resistencia de la poblacion ante el temor que
ocasionaba el aislamiento en los lazaretos.

2. MEDIDAS LOCALES Y GUBERNAMENTALES

La primera medida que debemos tener en cuenta ocurre antes de la llegada de la epidemia a nuestro pais. El
Consejo Superior de Higiene propuso al Gobierno el envio de una comisién para estudiar la peste que ya ha-
bia llegado a Paraguay y a Argentina. El gobierno aceptd dicha propuesta, por tanto podriamos afirmar que
existia conocimiento sobre el tratamiento para esta enfermedad, y de paso constatar la preocupacion que exis-
tia ante la posibilidad de su llegada a nuestro pais.

Pasaron tres afios y la peste llegd a Iquique. Es importante consignar la opinidon de Federico Puga Borne,
presidente del Consejo Superior de Higiene, respecto a la aparicion de la peste en Chile en una nota que en-
via al ministro del Interior: “... habria podido ser evitada seguramente con las medidas de defensa permanen-
te propuestas al Supremo Gobierno en las diferentes ocasiones que ha sido amagado el pais por la vecindad
de epidemias exoticas. Si hubiera estado organizada la estacion sanitaria de Arica habria recibido para su de-
sinfeccién completa de todas las naves sospechosas o infestadas, para que el viaje continuara en seguida y sin
peligro de contajio...” *

Como vemos, Puga Borne cree que la epidemia pudo ser evitada. Pero, frente a los hechos, acepta la pe-
ticién de envio de una comision de médicos, y solicita suero antipestoso, y la declaracion oficial de Iquique
como puerto infectado.

Es interesante revisar las medidas que la autoridad local habia realizado con anterioridad a la llegada de
la comisién: “...las casas contaminadas habian sido quemadas; los cadaveres pestosos habian sido incinera-
dos o sumerjidos en alta mar; los enfermos sospechosos i sus allegados habian sido aislados en un Lazareto
provisorio colocado en la isla Serrano, se habian designado comisiones domiciliarias de hijiene i se practica-
ba un aseo jeneral de la poblacion...” *

Estas medidas fueron aplaudidas por la comision, pero se realizaron ciertas modificaciones e innovacio-
nes que estudiaremos a continuacion.

Como primera aproximacion, vemos que la organizacién era bastante eficiente. De hecho, la primera ac-
cion fue dividirse en tres secciones, a saber: direccion, organizacién y supervigilancia de todos los servicios
a cargo de Alejandro del Rio, el laboratorio bacteriologico de Ramoén Zegers, y la inspeccion sanitaria a Ri-
cardo Davila Boza. A su vez, la ciudad se dividi6 en cuatro cuarteles, cada uno de ellos a cargo de un inspec-

tor sanitario.
Una de las primeras acciones fue el cambio de lugar de lazareto y casa de aislamiento:

Por ser inadecuado e insuficiente el local de la isla Serrano para lazaretq i1 para casa de ais-
lamientos, se habilit6 para este tltimo objeto un estenso i comodo local de un establecimiento
metalurjico paralizado, situado en la peninsula de Cavancha, a dos kilémetros del centro de la
ciudad, i para Lazareto... un buen edificio arreglado ad hoc sobre la base que servia hasta en

tonces de polvorin...°.

* Del Rio, Alejandro. Op. cit., p 141, anexos.
¢ Del Rio, Alejandro. Op. cit., p 16.
5 Del Rio, Alejandro. Op. cit., p 17. Ver anexo fotografias de lazareto.
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En el lazareto el tratamiento consistia en inyecciones de suero anti-pestoso de Yersin, aunque “desgracia-
damente, la cantidad de suero que se podia disponer era escasa, i la calidad misma del suero no estaba exen-
ta de reproche...” °. Esta situacion se daba porque el suero habia que importarlo desde Buenos Aires, o del
mismo Paris, y no por escasez de recursos econdémicos. De hecho, como hemos podido constatar en las fuen-
tes, nunca se menciona que existio algin problema de indole econémica que coarta una medida contra la pes-
te.

La desinfeccion era una de las medidas mas importantes en la época, por tanto: “Se organizaron los ser-
vicios de desinfeccion para los pasajeros i sus equipajes por trenes i buque, i para la carga en determinadas
ocasiones; para todo lo cual se establecieron oficinas i empleados especiales, i se impartieron las instruccio-
nes 1 reglas del caso para la espedicion de pasaportes sanitarios...” 7.

Las medidas incluian también instrucciones para la inhumacion de cadaveres, quedando prohibido el
acompafamiento de sus deudos en el entierro. Veamos la precisidn de las instrucciones: “Los caddveres de
pestosos seran sepultados, sin acompafiamiento, en los cementerios ordinarios o en especiales, siempre que
la inhumacién se haga bajo tierra i a un metro de profundidad, rodeado el atatdd de cal viva. Dentro del ataud
los cadéveres seran envueltos en una sabana o frazada empapada en soluciéon de sublimado al 2 por mil o de
acido fénico...” &

Ademés, mientras durase la peste, los certificados de defuncién sélo podran ser dados por los médicos
dependientes del servicio sanitario. Posteriormente, se cred un cargo especial de comprobador de defuncio-
nes, debido a la ocultacion de casos.

En esta misma linea, una tarea era sensibilizar a la poblacidn respecto a la peste. Se imprimieron 10 mil
cartillas populares con informacién béasica de prevencion y cuidado de enfermos. No conocemos el dato de
la poblacidén alfabeta de Iquique, pero no creemos que debe haber sido muy alto. La efectividad de una car-
tilla es cuestionable, lo que nos permite presumir que un buen nimero de personas conocia muy poco de es-
ta enfermedad.

Algunas medidas resultaron fallidas, ya que implican habitos de higiene propios de la sociedad decimo-
noénica como botar las basuras en las afueras de la ciudad, y que personas pobres recojan desperdicios: “Por
el momento la Comisién se empefié en hacer destruir por el fuego las basuras acumuladas i las que se lleva-
ban nuevamente a diario, i en que se impidiera el acceso a estos lugares a las mujeres i nifios... doble empe-
fio en que no tuvo sino un éxito a medias...””. En esta situacién vemos el fuerte ideal de los médicos higienis-
tas, en esta lucha con la realidad.

Los médicos llegaron a practicar visitas domiciliarias en los casos mas graves, y a formar comisiones de
vecinos para que “... visitaran cada manzana dia a dia i vijilaran por el exacto cumplimiento de las 6rdenes e
instrucciones impartidas...””" :

Respecto al laboratorio, creemos interesante observar lo que dice el doctor Zegers, encargado de esta area:

La instalacion de un laboratorio para el estudio de una supuesta epidemia de peste debe lle-
nar algunos requisitos que no se exijen en las otras enfermedades infecciosas, en atencion a la fa-
cilidad con que se puede producir el contajio por medio de los animales en esperiencia i llegar a
ser asi el centro de un nuevo foco de epidemia... Los aparatos i ttiles necesarios para el trabajo
fueron llevados desde Santiago, contdbamos con un laboratorio transportable para el estudio de la
peste, orijinario de la conocida firma Lautenschldger, de Berlin..."".

Debe haber sido de alto costo la compra y el traslado del laboratorio. Lo que intentamos expresar es que
la comisién contaba con recursos, tecnologia, facultades sin contrapeso. Cabe preguntarse el por qué de esta
situacion. La respuesta, a nuestro modo de ver, es clara: la importancia econémica del puerto y el temor a que
la peste se trasladara al resto del pais. La demostracion de esta hipotesis sera completada en los siguientes ca-

pitulos. ~

.

¢ Ibid. p 30.

’ Ibid. p 33.

¢ Del Rio, Alejandro. Op. cit., p 149.
° Ibid. p 42.

' Ibid. p 32.

"' Del Rio, Alejandro. Op. cit., p 50.
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En el caso de peste en Antofagasta, es significativa una informacion entregada por Davila Boza. Veamos:

-..se pudo contar, ademas, por primera vez en el pais, como elementos de desinfeccion, ade-

mas de la estufa fija a vapor, con una estufa Clayton locomovil, para la desinfeccion por vapores
sulfurosos... 2.

Ademas de constatar la importancia otorgada a la desinfeccion, vemos que hay una inversion de recursos
importante para detener esta peste, lo que sugiere los grandes intereses econémicos en juego.

Para finalizar, recordamos que se exigia a todos los funcionarios llevar un registro de las victimas, de las
desinfecciones, etc. Gracias a este orden podemos contar con tan detalladas informaciones en la actualidad.

Algunas medidas estaban bastante lejanas a la realidad, un ejemplo de ello era la instruccién de usar za-
patos, es obvio que muchas personas, especialmente nifios, no tenian zapatos. Quisimos mencionar este ejem-
plo porque refleja que los ideales higiénicos eran bastante dificiles de cumplir.

En términos generales, vemos que la comision desarroll6 su labor con gran seriedad. El ideario higienis-
ta de la época es patente en las medidas elaboradas. La rigidez en el cumplimiento de los procedimientos, y
la bisqueda por mejorar la higiene de la ciudad estan acordes con este ideal. Es importante consignar que
Alejandro del Rio en su informe realiza una detallada descripcion de la ciudad de Iquique, ya que considera
central conocer a cabalidad el terreno al que se enfrenta, especialmente la calidad de las habitaciones, los ser-
vicios higiénicos, etc. A

Vemos que las intenciones de estos médicos son genuinas, pero la realidad es dura. Y si bien los recursos
no fueron escasos, el suero si lo fue. Ademas, los habitos y la pobreza de la poblacién no se cambian de la
noche a la mafiana. A partir de esta situacion se configura valedero el juicio de Atilio Maquiavello de que la
peste se detuvo principalmente por el clima y no por las medidas tomadas. Pero esto ya es parte de otro ca-
pitulo.

3. REACCIONES SOCIALES ANTE LA PESTE

Como primera aproximacion, debemos tener en cuenta que el impacto social es algo muy complejo de me-
dir, pero en ningtin caso descartable. Nuestro interés busca determinar qué grado de alarma suscito esta epi-
demia y si existieron modificaciones potentes en la vida cotidiana.

Para este fin complementaremos la informacién de los médicos con el analisis de algunos periddicos de
la zona. En la época circulaban varios periédicos, de los que escogimos cuatro: El Tarapacd, El Nacional, El
Trabajo y El Defensor.

Respecto a la prensa en general debemos hacer algunas aclaraciones. En primer lugar, consignar que el
tema de la peste era tratado casi diariamente en los periddicos revisados, es decir, existia una preocupacién e
interés. Como segunda premisa, vemos que existio bastante debate entre los periddicos, ya que €stos tomaron
distintos puntos de vista, y algunos bastante opuestos entre si. Lo mds impresionante es que se ponia en tela
de juicio la existencia misma de la enfermedad, descalificando a autoridades y médicos. De hecho, Alejandro
del Rio, al finalizar su informe, da cuenta de esta situacién, denominando la accion de algunos medios de
prensa como una verdadera campafia de desprestigio. También menciona que la oposicién a su trabajo vino
de algunas personas ilustradas, e incluso del cuerpo médico, destacando que las clases inferiores o las mis-
mas familias de los enfermos tuvieron una actitud mas colaboradora. Como vemos, la reaccion social es un
tema muy complejo, que involucra gran cantidad de variables.

Creemos que existe una gran pregunta subyacente cuando analizamos este tema: ;La poblacién le temia
o rechazaba mas la enfermedad misma o las medidas coercitivas tomadas por la autoridad? Es una pregunta
que puede aplicarse a diversos casos, pero nosotros intentaremos responder esta y otras preguntas a través del
siguiente capitulo.

Veamos algunos parrafos que pueden arrojar luz sobre las reacciones sociales. Davila Boza considera que
en el periodo epidémico “... todo el mundo esta sobre aviso i procura defenderse, por lo menos evitando el
contacto con los enfermos i el uso de objetos contaminados...””*. Claramente esta afirmacion hace referencia

2 Davila Boza, Ricardo. “La peste bubénica...”, p. 226.
13 Davila Boza, Ricardo. “La peste bubénica...”, p. 212.
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a un importante estado de alarma que afectaria al conjunto de la poblacién.

Ahora bien, Alejandro del Rio en su informe explica lo siguiente refiriéndose a las labores de la comision:
“Pero tuvo naturalmente, que escojitar medidas menos rigorosas, por lo mismo que tenian que ser mas jene-
rales y de caracter mas permanente...” '*. Al parecer, lo que insinua esta frase es que medidas tan duras mo-
lestarian a la poblacion, o que abiertamente no las respetarian, convirtiéndose en inttiles.

Intentemos precisar estas apreciaciones generales, estudiando algunos hechos concretos. El Defensor es
un perioddico que representa a la clase obrera, por tanto sus opiniones nos permiten escuchar a un sector que
dificilmente podriamos conocer de otra manera. Este periddico rechaza la existencia de la peste sistematica-
mente, considerando que es un error o invencioén que perjudica a los trabajadores: “Los mas perjudicados son
los pobres, pues éstos tendran que sufrir las consecuencias de la paralizacion del trabajo i el excesivo precio
de los articulos de consumo...”".

De hecho, el periédico EIl Nacional reconoce este fendmeno, agregando que “indudablemente seguimos
mal, pero muy mal... la bubdnica sigue amenazindonos, y la carestia de viveres parece que se prolongara por
algtn tiempo mas...”",

Al parecer, la siguiente denuncia de El Defensor es real: “Los que estan esplotando la situacién de una
manera escandalosa, son los comerciantes de articulos de primera necesidad quienes han subido dichos ar-
ticulos a las nubes. Valiéndose del panico producido i creyendo que la ciudad quedard completamente aisla-
da, sin poder llegar recursos, pretenden sacar mejores precios que los de antes...”"’. -

De esta forma, queda configurado un fenémeno concreto que afectaba a toda la poblacion, especialmen-
te los mas pobres. La alarma de la peste generaba el temor del aislamiento, elevando los precios de los ar-
ticulos de primera necesidad. Como sabemos, en la época el liberalismo econémico imperaba, por tanto los
precios no se intervenian. Claramente esta alteracion de los precios de los productos provocaba un malestar
generalizado y colaboraba a crear un clima angustioso.

Al parecer, las cuarentenas de los buques y las desinfecciones provocaban algunas paralizaciones de tra-
bajos que también afectaban a los trabajadores.

Por otra parte, las dudas respecto a la existencia de la enfermedad deben haber provocado cierta incerti-
dumbre. La declaracion oficial de la epidemia fue realizada por el intendente, pero el debate prosiguid. Poco
a poco la prensa se fue percatando de la realidad, pero EI! Defensor no cedié. De hecho, lleg6 a afirmar que
las personas llevadas al lazareto padecian otras enfermedades, o que la peste era una invencidn para terminar
con un supuesto complot obrero. El ideario de las reivindicaciones sociales permeaba sus opiniones.

La vision de la clase obrera es muy particular, por esta razén nos parece interesante profundizar en ella.
Lo mas impresionante es que el temor a la peste no es lo predominante, la preocupaciéon apunta especialmen-
te a las consecuencias econémicas, como ya tuvimos ocasion de observar, y a las medidas represivas que pue-
de conllevar. El periédico EI Trabajo destaca esta tltima idea. Veamos: “Hemos contemplado impasibles to-
dos los movimientos de la autoridad, sobre todo desde que se anunci6 la pavorosa noticia de que habia llega-
do la peste bubonica...se ha traido, pues, a esta plaza numerosas tropas del Ejército regular, buques de gue-
b % e

Como vemos, existe un mayor temor ante la represion que ante la peste, no obstante se califique de pavo-
rosa la noticia de su llegada. De hecho, en este periddico se explicita constantemente que los trabajadores no
van a ir a huelga, y que este rumor es el que ha provocado la accién del Gobierno. De esta forma, la peste es
practicamente una excusa para llevar contingente militar.

La situacion se torna tan opresora que el periédico £/ Trabajo designa una comision para averiguar la real
existencia de la peste. Cabe sefialar que, realizada esta mision donde se entrevista al intendente y otras auto-
ridades, concluyen que la peste existe, pero no por eso justifican las medidas restrictivas obviamente. En las
propias palabras del diario: “En vista de la oprimida situacion que nos ha creado la accion previsora de la au-
toridad para contrarrestar la peste bubonica...””.

Es dificil conocer con exactitud qué situaciones creaban este ambiente tan restrictivo. Hemos profundiza-
do en las medidas adoptadas por la autoridad, y también en varios hechos que rodearon a la peste, pero no po-

' Del Rio, Alejandro. Op. cit., p. 16.

5 El Defensor, 28 de mayo 1903. Iquique.
' El Nacional, 5 de junio 1903. Iquique.
"7 El Defensor, 28 de mayo 1903. Iquique.
'* El Trabajo, 30 de mayo 1903. Iquique.
¥ El Trabajo, 13 de junio 1903. Iquique.
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demos saber a ciencia cierta qué es lo que particularmente molestaba tanto a los trabajadores, es probable que
sea la suma de todos estos factores.

Esta nocion de la peste bubdnica como excusa para reprimir a los trabajadores se refleja muy bien en la
siguiente publicacién. Bajo el titulo “Verdades que no son mentira”, se afirma: “El antidoto contra el socia-
lismo: La peste bubdnica.[y] La peste bubénica: La hambruna en el proletario...”?.

En estas afirmaciones se resumen las dos mayores preocupaciones del pueblo en torno a la peste buboéni-
ca: la represion y el hambre. Como vemos, dos ejes centrales en esta lucha reivindicativa, recordemos que la
cuestion social estaba en ebullicién en estos afios. Al parecer, la escasa mortalidad de la peste permitié que el
temor se centrara en otros aspectos mas importantes para los trabajadores, ademas, como veremos en el si-
guiente capitulo, el flagelo no lleg6 a la pampa salitrera. Por otra parte, las epidemias eran bastante comunes,
y si bien la bubonica era desconocida, el pueblo estaba bastante acostumbrado a las enfermedades.

Estudiemos otros sucesos. Un hecho que creemos debe haber perturbado a la poblacién, especialmente a
familiares de los muertos, es la prohibicién de asistir al entierro de los que morian de peste, y la forma en que
se realizaba éste. Recordemos que la sociedad decimondnica era catélica y conservadora, por tanto enterrar a
los muertos sin acompafiamiento y envueltos en sabanas con quimicos, etc., debe haber sido una experiencia
chocante. Atilio Maquiavello Varas sefiala que algunos de los errores en las estadisticas se debian a que algu-
nos enfermos eran sacados del lazareto durante la noche, y otros, ni siquiera eran denunciados. Es posible que
una de las causas haya sido este tratamiento con los muertos.

Estas observaciones se complementan con lo expresado por Ricardo Davila Boza, y por las instrucciones
de la cartilla popular. Veamos ambas citas para comprender este temor que existia ante los médicos, y especi-
ficamente con los lazaretos: “Sabe el pueblo que en el lazareto, aparte de una asistencia medica que se pro-
cura satisfacer ampliamente, se prodiga, ademas toda suerte de atenciones i cuidados. I cuando se han nega-
do por. razones de mal entendida humanidad, o por torpes consejos, a dejar transportar a sus deudos al Laza-
reto, las casas correspondientes han sido aisladas estrictamente por la policia i todos sus habitantes han que-
dado sometidos a observacion medica diaria’?'.

Es al menos dudoso que el pueblo conozca las ventajas del lazareto, por algo existe la resistencia, que de-
semboca en este aislamiento. A nuestro parecer, lo que sucede es que se asocia el lazareto con la muerte. Sa-
bemos que el suero rapidamente administrado evita la muerte, pero generalmente los casos son denunciados
tardiamente, por lo que el lazareto precede a la muerte. Ademads, otras epidemias anteriores fueron mas mor-
tiferas quedando el precedente de que el lazareto es antesala de la muerte.

Por otra parte, la cartilla popular sefala lo siguiente: si existe sospecha de peste “Llamar desde el primer
momento al médico, sin temor alguno, pues su consejo sera siempre util, i en muchas ocasiones significara la
salvacion del enfermo. Si la enfermedad tuviera a juicio del médico los caracteres de la epidemia reinante, la
vida de los enfermos exije su inmediata traslacién al Hospital especial...” #

En esta instruccién se deja entrever que existia temor de llamar a un médico, ya que esta visita podia pro-
vocar el futuro traslado del enfermo. Asi vemos que existia cierta desconfianza en la medicina oficial.

De hecho, Alejandro del Rio lo dice explicitamente: “Se practicaron, ademas, personalmente por miem-
bros de 1la Comision visitas domiciliarias en los casos mas graves; algunas de las cuales dieron resultados ines-
perados i mui beneficiosos permitiendo descubrir casos ocultos, i a veces verdaderos focos de contajio o gran-
des causas de insalubridad, i vencer resistencias obstinadas a las medidas sanitarias...” #

Se deja ver claramente la resistencia de la poblacién ante las medidas sanitarias. Creemos que esta resis-
tencia esta originada en el temor, o simplemente en la desconfianza a la medicina oficial. Recordemos que las
personas afectadas son mayoritariamente de sectores pobres.

Los casos de enfermos en la élite deben haber sido ocultados, ya que muy probablemente debe haber sig-
nificado una vergiienza. Es significativo que los registros lleven nombre completo, direccion, etc., pero algu-
nos sélo aparezca la inicial. Es s6lo una elucubracion, pero es posible pensar que la familia haya pedido dis-
crecion.

La vigilancia debe haber contribuido a crear un clima de temor e incomodidad. Recordemos que se for-
maron comisiones de vecinos que debian visitar diariamente manzanas de la ciudad. Los carretones que tras-
ladaban enfermos se paseaban por las calles, las casas de pestosos se quemaban. Todos estos elementos uni-

* El Trabajo, 30 de mayo 1903. Iquique.
2 Davila Boza, Ricardo. “La peste bubdnica...”, p. 228.
2 Del Rio, Op. Cit. p. 167, anexo cartilla popular.
# del Rio, Alejandro. Op. cit., p 19.
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dos creaban una atmoésfera especial, que marcaba una diferencia en un antes y después. De todas formas, no
caigamos en exageraciones, ya que, como sabemos, la mortalidad fue pequefia, por tanto todos los elementos
que hemos analizado deben tomarse en una escala moderada.

La prensa nos proporciona otros elementos interesantes. El periédico EI Nacional publica un articulo de-
nominado “La bubdnica y las manos. A proposito de un Consejo”. La conexién es que en época de peste es
conveniente no darse las manos para evitar el contagio. Lo curioso es la valoracion positiva que se le da a es-
te consejo: “El no darse las manos traera como buen resultado: en primer lugar: evitar contagios, y en segun-
do, se ird poco a poco acentuar la costumbre de no darlas sin necesidad u oficiosamente como ocurre en la
actualidad...”.

Claramente el saludo es parte de la vida cotidiana, que se veria afectado si las personas siguieran este con-
sejo, beneficioso segtin el periddico. Lo cierto es que este temor al contagio debi6 ser una realidad para la po-
blacién, concretizdndose, por ejemplo, en saludarse lejanamente, sin darse las manos. Relacionado con este
punto, es posible que las personas hayan comenzado a evitar aglomeraciones, salir menos de sus hogares, etc.

También en los avisos econdémicos se manifiesta la preocupacion por la peste: venden quimicos para ma-
tar pulgas como polvo de tabaco, que se supone era muy eficiente, o el matadero paga por ratas vivas o muer-
tas, etc.

El Tarapaca hace un llamado importante al iniciarse la peste, cuando atin existia debate por su existencia:
“El deber de todos, en presencia del flagelo que dicen nos ha invadido, es no dejarnos amilanar para dar pa-
so a estragos, sino que debemos combatirlo enérgicamente...””. Interesante llamado porque refleja la idea de
que el temor generalizado podria empeorar la situacion, ademas que el llamado a combatir se vincula, a nues-
tro modo de ver, con el cumplimiento de las instrucciones y consejos.

Para finalizar esta revision, vemos que en E/ Nacional se percibe la benignidad del ataque pestoso: “Pero
si cientificamente es forzoso reconocer que la epidemia existe, o ha existido en Iquique, en cambio razona-
blemente es preciso reconocer también que la tal fiebre pestosa ha sido sumamente benigna con nosotros...”%.

De hecho, este comentario esta inserto en un cuestionamiento sobre la rigidez de las medidas implanta-
das. Esta idea nos permite elucubrar que, al menos en este caso, las medidas impuestas fueron mas molestas
que la enfermedad misma, que afect6 a una pequeila parte de la poblacién, mientras que el clima generado
por la alarma afect6 a la gran mayoria, desde la carestia de viveres hasta el temor constante. Tampoco esta-
mos diciendo que las medidas fueron inutiles, sino que parecen exageradas a la luz de los conocimientos ac-
tuales de que el clima, por ejemplo, frenaria la peste o impediria su paso a la pampa. Claramente en la época
no se sabia hasta donde podria llegar esta peste, y ademas con el conocimiento de las enormes mortalidades
que ésta habia provocado en el mundo es natural que médicos y autoridades se alarmaran, y de paso termina-
ran alarmando a toda la poblacion.

4. LA PESTEY EL ENTORNO
4.1. Peste y clima

Como primer dato, debemos tener en cuenta que “...1as condiciones climaticas influyen en la propagaciéon
de la epidemia: se necesitan temperaturas de quince a veintiocho grados y una humedad relativa, para poder
desarrollarse..”””. Légicamente, esta certeza es actual. En la época estudiada se tenian conocimientos m4s ine-
xactos. De hecho, Alejandro del Rio considera: “Son tantos los factores que juegan papel en el desarrollo i
propagacion de las enfermedades infecto-contajiosas, que nunca es posible prever, con mediana aproxima-
cidn, la extensién que va a tomar una epidemia en una localidad dada, ni mucho menos el tiempo que va a
durar...

Este destacado higienista asume la incertidumbre que provoca un brote epidémico, estudiando diversos
factores que pueden ser de interés para analizar la peste en Iquique. De hecho, realiza una descripcién de la

* El Nacional, 29 de mayo de 1903. Iquique.

* El Tarapacd, 29 de mayo de 1903. Iquique.

* El Nacional, 6 de junio de 1903. Iquique.

¥ Urrutia, Rosa. Catdstrofes en Chile. Editorial La Noria, Santiago, 1993. p 150.
* Del Rio, Alejandro. Op. cit., p. 36.
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ciudad, donde incluye el clima, el comercio, la demografia, los servicios higiénicos, etc.

Claramente en su enfoque la higiene juega un rol central, y esta entendida no s6lo como los servicios agua
potable y desagiies, sino también los habitos de la poblacion, incluyendo la moralidad. Por €stos motivos, Ale-
jandro del Rio expresa lo siguiente respecto a la finalizacién de la peste: “La Comision no quiere anticiparse
a los sucesos pregonando desde luego el triunfo de las medidas profilacticas organizadas; pero no puede ne-
garse la satisfaccion de hacer ver que por lo menos por el momento esas medidas han podido contener los
avances de la epidemia sin ultrapasar los lindes urbanos de Iquique, lo que es ya un gran triunfo, dado lo im-
provisado de los elementos con que pudo contar para el desempefio de su cometido. Como desde el dia 14 del
mes no se presentara ningiin caso nuevo, la Intendencia dispuso la clausura del Lazareto el 25 de Septiem-
bre... %

La baja mortalidad, la contencién en los lindes de la ciudad y por ultimo el término de la epidemia se atri-
buyen esencialmente a las medidas de profilaxis.

La postura del doctor Atilio Maquiavello Varas es muy diferente, ya que éste atribuye la benignidad de la
peste en el norte de Chile a factores climaticos. Tesis que parece convincente, dado el caracter estacional de
la enfermedad, y que ésta se contuvo en los puertos. Recordemos que Maquiavello escribe en el afio 1932, te-
niendo mayores conocimientos médicos, y sabiendo que la peste se transformé en endémica hasta el afio 1931.
Estas ventajas le permiten plantear sus hip6tesis con gran seguridad, y también realizar agudas criticas a de-
terminadas acciones del gobierno, relacionadas con la economia. Ya tendremos oportunidad de revisar algu-
nas de estas criticas.

Concentrandonos en el factor climatico, que parece ser decisivo a todas luces, estudiemos los certeros ana-
lisis de Maquiavello. En primer lugar, éste asevera lo siguiente: “ ...los puertos del Norte son estacionariamen-
te propicios a la peste... Ahora bien, éstas condiciones se alcanzan en los puertos del Norte sélo en ciertos pe-
riodos.... En Iquique, la epidemia del afio 1903 se detuvo automaticamente en Septiembre...” .

Y luego mas técnicamente agrega: “Desde luego, la peste no adquirié los caracteres alarmantes que debia
haber adquirido por esa misma limitacién anual que la hacia perder el terreno ganado... Infectadas las ratas
de nuestros puertos hubo sendas epizootias con repercusiones sobre los habitantes. Cuando las condiciones
climatéricas aludidas limitan la peste murina, las ratas infectadas masivamente sucumben, pero las otras re-
sisten y se transforman en portadoras de peste o bien quedan refractarias por inmunizacioén activa. Las condi-
ciones Optimas del afio proximo hacen que de éstas ratas asi infectadas parta la nueva epizootia...”*'.

La tesis de Maquiavello es clara y convincente. Y aun mas cuando hace referencia a las deficientes con-
diciones higiénicas de la ciudad. Veamos esta importante observacion: “Sin apocar la labor de nuestros higie-
nistas podemos decir, que todas las epidemias pestosas del pais se limitaron automaticamente por razones me-
teorolégicas y no por esfuerzo humano... Ahora si consideramos el terreno en que actuaba la infeccion, tanto
desde el punto de vista geofisico como sanitario y social, y la terapéutica empleada, por demas deficiente, en-
contraremos veridica la aseveracion de que nuestra peste fue benigna...” 2.

Estas afirmaciones son muy congruentes, recordemos que el mismo Alejandro del Rio reconocia las de-
ficiencias del suero antipestoso, la resistencia a las instrucciones, y también, como veremos inmediatamente,
las malas condiciones higiénicas de la ciudad.

Como hemos podido percatarnos, las salitreras no fueron afectadas por la peste. La explicaciéon de Ma-
quiavello es contundente: ... el clima de la Pampa es muy seco, con oscilaciones diurnas de maxima y mini-
ma hasta 50° de temperatura. Las ratas son escasas. Lias pulgas no existen. La rata es el reservorio de la pes-
te, pero la biologia de la pulga gobierna su propagacion...”*. La simple ldgica otorga la razén a este médico,
la pulga es el vector de la peste, si ésta no existe la transmisioén no se produce. En 1903 se creia que la desin-
feccion evito el contagio.

Creemos que a través de este simple contraste hemos logrado descifrar la importancia climatica de la be-
nignidad de la peste en el norte del pais, y la omision de este importante factor por los médicos higienistas en
este primer caso de peste. Creemos pertinente cuestionarnos lo siguiente: Esta minimizacion del factor clima-
tico: ;Se debe a un desconocimiento? o ;intentaban los médicos validar sus acciones profilacticas? Nos es di-

#Ibid. p. 36.

* Magquiavello Varas, Atilio. Historia de la peste en Chile. Imprenta Cisneros, Santiago, 1932. p. 62.
' Ibid. p. 63.

2 Maquiavello Varas, Atilio. Op. cit. p. 65.

* Ibid. p. 60.
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ficil pronunciarnos frente a una pregunta tan compleja. Es muy probable que los médicos higienistas en su lu-
cha por la salud publica hayan omitido, inconscientemente quizas, factores ambientales, dado que su preocu-
pacion era la higiene.

4.2. Iquique: principal puerto salitrero del pais

La variable econémica es fundamental para entender el desarrollo de la peste en el norte, ya que la cali-
dad de puertos salitreros otorga a estas ciudades una gran importancia para nuestro pais.

De hecho, los grandes recursos invertidos, la oposicion a las medidas profilacticas y la ocultacion de ca-
sos parecen tener su causa mas profunda en la importancia econdémica de éstos puertos, y especificamente en
el temor que la peste afectara la exportacion salitrera. A través de diversas fuentes estudiaremos la variable
econdmica de este proceso epidémico.

Para entender la importancia del salitre, veamos la aseveracion de Alejandro del Rio: “Iquique vive del sa-
litre, por el salitre i para el salitre. I no es ésta una circunstancia puramente econémica... debe tomarse nota
al escojitar un plan cualquiera de defensa sanitaria, para no incurrir en exajeraciones, sobre innecesarias i per-
judiciales al comercio...”*.

Aqui vemos que este médico era totalmente consciente del problema que involucraba una epidemia en es-
te puerto, de hecho maneja estadisticas de las exportaciones realizadas™.

Pero si bien comprendia la importancia econdémica, no estaba dispuesto a ocultar la enfermedad, como
muchas personas intentaron hacerlo, desde autoridades hasta la prensa. El objetivo era realizar la profilaxis
de la ciudad, intentando proteger al comercio, cuestién que no era dificil para Del Rio ya que “El ferrocarril
tiene su estacién en el estremo norte de la ciudad... De manera que el embarque del salitre se efectia, en to-
da verdad, desde el punto de vista hijiénico, poco menos que directamente de la oficina de elaboracion al bu-
que, sin pasar por la ciudad de Iquique. El peligro, por consiguiente, de que el contajio de la peste, o de cual-
quiera otra enfermedad transmisible por intermedio de mercaderias, sea esportado desde la ciudad de Iquique
por un cargamento de salitre puede ser ficilmente evitado con solo vijilar el personal de cargadores, sin preo-
cuparse de la carga misma...” *.

Claramente, esta seguridad no fue comprendida por los contemporaneos, al menos en un primer momen-
to. De hecho, en un comienzo todos los periodicos rechazan la existencia de la bubénica, oponiéndose a cual-
quier medida profilactica. Un ejemplo interesante es el periddico La Patria, que de opositor se convirtié en
el principal apoyo de la campaifia realizada por la comisién, incluso el mismo Del Rio agradece su colabora-
cién. Cabe cuestionarse este cambio de actitud. Es probable que se asegurara la no interrupcion del comercio
salitrero, de esta misma forma otros periédicos comenzaron a apoyar la campafia cuando se percataron que
no afectaria los intereses econdmicos. Si bien estos planteamientos son sélo elucubraciones, creemos que
existe al menos una base real en esta problematica.

Estudiemos otros hechos vinculados a la importancia econémica del puerto. Un hecho significativo es la
cantidad de recursos otorgados por el gobierno a la comision. De hecho, en total éstos alcanzaron a 300 mil
pesos aproximadamente. Recordemos que se import6 suero, los médicos viajaron con un laboratorio, instala-
ron un lazareto, etc. Cabe preguntarse, si se hubiese invertido todo esto si la ciudad afectada hubiese sido del
sur del pais por ejemplo.

Otro dato que arroja luz sobre este asunto es la diferencia de la actitud tomada por autoridades, prensa y
meédicos de Iquique y Antofagasta. El primer caso corresponde a una negacion de la presencia de la enferme-
dad, ya que era la primera vez que se presentaba en el pais, por causas principalmente comerciales. En cam-
bio, para el caso de Antofagasta era muy dificil negar la presencia de la peste, por tanto se intenta detenerla
lo mas pronto posible, contando con gran apoyo a los médicos higienistas. Ademas, se habia observado que
en Iquique no hubo disminucién del comercio a las salitreras, ya que éstas no sufrieron contagio.

Una situacién que nos parece algo paradojal es que no existiese una estacion sanitaria en Iquique para de-
sinfeccion de buques, conociéndose el peligro de contagio. La explicacion de Atilio Maquiavello es la siguien-

** Del Rio, Alejandro. Op. cit. p 45.
% Ver anexo con tabla de recursos aportados a las arcas fiscales por exportaciones de salitre.

* Del Rio, Alejandro. Op. cit. p. 46.
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te: “Iquique daba una dolorosa respuesta a la absurda negligencia de nuestros gobernantes... El ahorro mo-
mentaneo de algunos pesos significo y significa para la Hacienda Publica y para la privada, pérdidas econo-
micas de inestimable valor, ya que la peste se instalé en los puertos del Norte produciendo numerosos cente-
nares de victimas...”*’,

Esta interpretacion critica es plausible, aunque también podria explicarse este actuar por temor a que una
estacion sanitaria perjudicara el comercio, haciéndolo menos expedito.

Para finalizar, estudiemos la conclusion de Alejandro del Rio, que se encuentra estrechamente relaciona-
da con los puntos anteriores: ... el puerto de Iquique no puede cerrarse, ni aun transitoriamente, por ninguna
causa grande ni pequefia. Es este hecho indiscutible e inevitable... como consecuencia inmediata i obligada,
la necesidad de que Iquique cuente con una Estacioén Sanitaria, no ya tan solo como una primera valla opues-
ta a la importacion al pais de epidemias estrafias... sino mui particularmente para que sirva de defensa contra
la esportacion al resto del pais...” *.

Aqui queda clara la importancia economica del puerto de Iquique, y la necesidad de protegerlo de epide-
mias. La desinfeccion y revision de buques era la medida profilactica mas eficiente en la época, por tanto se
planteaba como una necesidad.

Como habra quedado de manifiesto, la variable econémica tuvo repercusiones en el proceso epidémico, y
de aqui deriva la importancia de tenerlo en cuenta.

4.3. Infraestructura urbana y servicios higénicos

Para comenzar observemos algunas caracteristicas generales. En la ciudad de Iquique y sus alrededores
no existia vegetacion, sélo pequefios jardines hechos por el hombre, y costosamente mantenidos. Ademas,
Iquique estaba rodeado por cerros de gran altura y mar. El area urbana era de 3 kilémetros cuadrados, divi-
diéndose en aproximadamente 300 manzanas desiguales.

Una de las preocupaciones centrales de los higienistas era la vivienda. Estudiemos la descripcion que Ale-
jandro del Rio realiza de éstas en Iquique: “Las habitaciones ocupadas por las clases obreras constan, en je-
neral, de una o dos piezas a la calle i un pequeiio patio... Todas carecen de cimientos propiamente tales: tie-
nen muros de tablas simplemente justapuestas de canto... raras veces cubiertas en el interior por papeles de
infima clase i en el peor estado posible de conservacion y desaseo... Los patios o corralillos no tienen pavi-
mento, i en ellos se acumula la cocina, el escusado, el gallinero o conejera, lavadero i todos los trastos vie-
jos... En ese pequefio corralillo pasa el dia la familia, la madre i los nifios a la sombra de un galpén de gan-
gochos o sacos viejos, i en el mayor desaseo que es posible imajinar. Un gran nimero de éstas viviendas ca-
recen de desagiies i1 arrojan sus aguas servidas i escrementicias al suelo de los patios i probablemente al de
las calles...” *.

Claramente la calidad e higiene de éstas habitaciones es muy deficiente. Nos parece que la descripcion
calza perfectamente con los denominados conventillos, tan comunes en esta época.

Ahora bien, las casas de familias acomodadas no son muy diferentes. Veamos la descripcion: “... constan
en jeneral de un primer patio, casi siempre estrecho, rodeado de las habitaciones, i de un segundo patio para
la cocina... Estas casas estan construidas también integramente de madera desde los cimientos, en condicio-
nes solo un poco superiores a las de las clases proletarias... Estas casas tienen, por lo jeneral, sus escusados
en conexiédn con el alcantarillado; las restantes tienen servicio de abrémicos [desagiies de tinas portatiles]...”*.

Las diferencias mas significativas son, desde luego, el alcantarillado, y la ausencia de hacinamiento. Am-
bos factores decisivos en la higiene de una vivienda. De todas formas, la calidad de la construccion era defi-
ciente para el comun de las habitaciones.

Para Alejandro del Rio, los tnicos edificios que pueden considerarse medianamente higiénicos son los
edificios publicos, ya que los comerciales son iguales a las habitaciones. Incluso llega a afirmar lo siguiente:
“Por todo lo espuesto, con respecto a las construcciones que forman la ciudad de Iquique, se comprendera fa-
cilmente que alli no se puede hablar propiamente de casa ni de pieza en el sentido de una habitacién mas o

7 Maquiavello, Varas, Atilio. Op. cit. p. 28.
* Del Rio, Alejandro. Op. cit. p. 138.
* Del Rio, Alejandro. Op. cit. p. 39.
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menos aislada de las demas de su especie. Lo que se puede decir con propiedad es que una manzana entera
constituye alli una sola casa, i que todas las piezas de una casa, hijiénicamente consideradas, no constituyen
mas que una sola habitaciéon mas o0 menos comun...”*'.

Obviamente, el peligro de contagio en una situacién asi es enorme, y de ahi la importancia de la desinfec-
ciéon y vigilancia. También es interesante notar que la higiene es eje de cada discurso que se elabora.

El servicio de agua potable es un tema de gran interés. Escuchemos a nuestro destacado médico higienis-
ta: “La provision de agua potable se toma de las aguadas o vertientes de Pica... es de calidad aceptable, i de
cantidad que basta por el momento para las necesidades de la poblacién. Desgraciadamente el servicio corre
de cuenta i es de propiedad de una empresa estranjera, la cual, como es de suponerlo, lo esplota como un ne-
gocio cualquiera, i no como un servicio de hijiene publica...” *2.

La critica es contundente y clara. El agua potable es un servicio de higiene, y no debe ser un negocio en
manos extranjeras. Aqui vemos un llamado a modificar esta situacion y, por tanto, una cierta conexion entre
higienismo y estatismo, contrario a este liberalismo econémico. Como hemos visto, Alejandro del Rio estaba
consciente de la realidad de Iquique, pero no puede evitar llamar la atencién sobre esta gran deficiencia hi-
giénica.

La moral es parte de la higiene para éstos médicos, como queda de manifiesto en la siguiente aseveracion
de Alejandro del Rio: “Pero el uso del agua como bebida es verdaderamente mui restrinjido en Iquique. Su
alto precio, su mala calidad anterior, su clima algo enervante, la carencia de otras distracciones i pasatiempos,
i mas que todo, el contajio moral, han hecho, sin duda, que en todas las clases sociales haya quedado su em-
pleo limitado a nifios... i que en los adultos sea sustituido a toda hora, dentro i fuera de las comidas, por el
uso de las bebidas alcohélicas, fermentadas mas frecuentemente que destiladas...” .

El alcoholismo se consideraba una causa importante de enfermedades. La carestia del agua es un alicien-
te para la utilizacion de bebidas alcoholicas, pero, como vemos, no es el unico. Iquique, su clima y su mono-
tonia son factores que ayudan a esta creciente inmoralidad observada en las distintas clases sociales. Es un
conjunto de factores interrelacionados, que tiene su fondo en la inmoralidad, la cual debe ser corregida a tra-
vés de la educacién y mejoras higiénicas. En este ambito es donde el ideario higienista se torna mas comple-
jo. No nos corresponde realizar un analisis de la moralidad de la época, s6lo queriamos llamar la atencién so-
bre un factor que consideramos importante para comprender los planteamientos de Alejandro del Rio sobre
la ciudad de Iquique.

Finalmente, mencionaremos un ultimo servicio higiénico basico: la extraccidén de basura, la cual se efec-
tia con el mismo sistema que en todo el pais, a saber: “... de carretones abiertos que las recojen de los cajo-
nes, sacos o montones en que cada vecino deposita las suyas en la calle, i van a arrojarlas en las afueras de la
poblacioén, en lugares destinados a este objeto i que en Iquique ocupan una gran estension al oriente i al nor-
te de la ciudad, a las puertas mismas de las ultimas casas...” *.

Como recordaremos, el problema higiénico consiste en que los pobres van a recolectar desperdicios a es-
tos lugares. La solucion de la época era quemar la basura para evitar esta situacion, pero no se realizaba con
frecuencia, probablemente por el costo y peligro que significaba.

CONCLUSIONES

En esta investigacion intentamos estudiar una epidemia en una dimensién amplia, permitiéndonos descu-
brir fenémenos que s6lo podian captarse a través de una re-lectura de ciertos procesos. Claro ejemplo de es-
tos descubrimientos es que la peste en Iquique fue benigna y estacional, debido a factores esencialmente cli-
maticos. Por otra parte, la valoracion de la importancia econémica del puerto de Iquique hizo comprensible
la gran inversién de recursos en detenerla, la ocultacion de casos, el rechazo de la prensa y autoridades a las
medidas profilécticas, etc.

Creemos que el estudio de una enfermedad epidémica brinda posibilidades extraordinarias de analisis, y
especialmente cuando la examinamos en su medio natural, material y social.

% Ibid. p. 40
# Tbid. p. 40.

“ Del Rio, Alejandro. Op. cit. p. 41.
“ Ibid.
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Como pudimos constatar, el caso de la peste bubdnica presenta diversas dimensiones de analisis que son
de gran interés para el historiador, como también para otras disciplinas. Su estudio nos permiti6 acercarnos a
la sociedad de comienzos del siglo XX, y a su relacion con el entorno desde la perspectiva de una alteracién
de la vida cotidiana.

Precisando respecto a las reacciones sociales, consideramos que €stas son muy complejas y diversas, pe-
ro en general podriamos aseverar que existe un temor generalizado, que en nuestro caso no alcanza un pani-
co colectivo, pero si provoca cambios en el comportamiento y expectacion.

La vision de los médicos esta marcada por el ideario higienista y, en términos generales, racionales y cien-
tificos. En cambio, el pueblo observa a las enfermedades como un mal inevitable de su condicion de pobre-
za, a veces castigo divino, hechiceria, etc., que muchas veces intentaran poner fin con remedios pertenecien-
tes a la denominada medicina popular. Existe un temor claro ante la medicina oficial, y especialmente con los
lazaretos, temor justificado a nuestra mirada, ya que muchos no han regresado de estos lugares. Poco a poco
los médicos convencen a la poblacién de los beneficios de la medicina moderna, en el caso estudiado este pro-
ceso esta aun en transicion.

Por su parte, los industriales y comerciantes, asi como el Gobierno, estan preocupados por las consecuen-
cias economicas de la peste, situaciéon comprensible y logica, cuando conocemos la realidad del pais. Iquique
aportaba enormes sumas de dinero a las arcas fiscales, asi como también a comerciantes e industriales de ori-
gen extranjero y nacional.

Asi vemos que una epidemia puede ser percibida desde distintos puntos de vista, pero lo que si es cierto,
es que a todos les afecta de alguna forma. Es un fenémeno masivo, y como tal tiene gran interés social.

Creemos que a través de este trabajo hemos logrado configurar un cuadro bastante completo de la peste
bubonica en Iquique en 1903. Ademas, hemos podido conocer la ciudad de Iquique y observar el ideario hi-
gienista aplicado a una situacién determinada. De todas formas, debemos hacer notar que queda mucho tra-
bajo pendiente respecto a esta temdtica y en general sobre las epidemias en nuestro pais, por tanto este estu-
dio se configura como un aporte a futuras investigaciones.
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