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LA PESTE BUBONICA: DESAFIO QUE NOS ACOMPANA
DESDE EL NEOLITICO HASTA LA ACTUALIDAD

MARIsA Turco*

El ingenio, el conocimiento y la organizacion pueden
alterar, mds no cancelar, la vulnerabilidad de la huma-
nidad a la invasion de formas parasitarias de vida. Las
enfermedades infecciosas han precedido al hombre, du-
rardn tanto como la propia humanidad y sequirdn sien-
do como hasta la actualidad uno de los determinantes
fundamentales de la historia humana.

WH Mc. Neil en Pestes y Pueblos, 1976

La peste bubdnica es una enfermedad aun no
erradicada y ligada a la pobreza y a veces olvidada.
Actualmente se la considera una enfermedad ree-
mergente.! El brote mds reciente comenzo a fines
del 2020 en la Republica Democratica del Congo y
continda hasta el presente.

Esta enfermedad recibid a lo largo del tiempo
distintos nombres: peste, peste bubdnica, pes-
te neumonica, peste septicémica, muerte negra,
peste negra o peste menor. Se trata de una enfer-
medad bacteriana zoonética grave, causada por el
bacilo Gram negativo Yersinia pestis (Yp). A partir
de su primer aislamiento en 1890 recibid distintos
nombres: Bacterium pestis, Bacillus pestis, Pestice-
lla pestis, Pasteurella pestis hasta que en 1967 se
la nombra Yersinia pestis que es como se la cono-
ce actualmente.? Previamente Loghem fue quien
en 1944 nombra al género como Yersinia en honor
a Yersin.?Las formas de presentacion clinicavan a

depender del huésped y del modo de contagio: se
presenta en su inicio como una gripe, luego un uni-
co o multiples bubones*, ampollas hemorragicas
en la piel y a veces acompafiada de tos con espu-
tos hemoptoicos.

La infeccién en humanos generalmente es le-
tal si no se aplica tratamiento antibidtico. La trans-
mision en la mayoria de los casos ocurre por la
picadura de pulgas infectadas. Otras formas de
transmisién, menos frecuentes, incluyen: morde-
duras de animales enfermos, en lugares hacinados
con escasa ventilacion a través de las microgotas
de Fluggé, con la ingesta de alimentos contamina-
dos y por fomites. No solo el hombre es vulnera-
ble a ser infectado por esta bacteria sino también
diversos mamiferos, fundamentalmente roedores
salvajes. El medio propicio para la diseminacién de
esta enfermedad son las zonas carenciadas, de ex-
trema pobreza, habitadas por ratas.

La bacteria y su clinica

El género Yersinia posee 19 especies de las
cuales 3 causan enfermedad en humanos: Yersinia
pestis, Yersinia enterocolitica y Yersinia pseudotu-
berculosis.? La primera es responsable de la pes-
te y las dos ultimas causan enfermedad diarreica
leve en humanos. Yp es un bacilo Gram negativo,
anaerobio facultativo, psicréfilo+ que pertenece a

a. Ex farmacéutica de planta. HNRG.

b. Médico pediatra. Jefe de Seccién Clinica, departamento de Urgencia, HNRG. Seccién de Adolescencia, HNRG.

c. Psicéloga de guardia. HNRG.
d. Bioquimica de planta, HNRG.

* Buba o bubén: Ganglio linfitico con notable aumento de tamano, lo que permite detectarlo en la exploracion

fisica. En general, se localiza en la ingle y estd asociado a enfermedades como la sifilis y el linfogranuloma

venéreo. Es caracteristico de la peste bubdnica en cualquier grupo ganglionar superficial (ingle, axila).
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la familia Enterobacteriaceae. Puede sobrevivir y
permanecer por largos periodos de tiempo en la
tierra humeda y también dentro de vacuolas de
amebas de vida libre gracias a que es capaz de in-
hibir las enzimas digestivas presentes en las mis-
mas. Se han hallado 300 especies de mamiferos y
3 especies de aves silvestre que pueden ser reser-
vorios de Yp, las cuales pueden enfermar o no.*

Por otro lado, si bien puede causar la muerte
de colonias enteras de roedores y conejos salva-
jes, también puede provocar casos esporadicos
en otros tipos de animales salvajes y domésticos.
Las pulgas de estos animales pueden ser vectores
mas o menos efectivos en la transmisién de la en-
fermedad. La pulga del ratdn oriental Xenopsylla
cheopis es uno de los vectores mas efectivos. La
propagacion de la peste se basa en un equilibrio
ecoldgico de al menos cuatro especies diferentes
entre: Yp, humanos, ratas y pulgas.

La peste es una enfermedad grave que pue-
de causar el 20-50 % de muerte en los individuos
que no son tratados oportunamente con antibié-
ticos adecuados. Se conocen tres tipos principales
de presentacion clinica: bubdnica, septicémicay
neumonica. Posee un complejo conjunto de fac-
tores de virulencia: proteinas de membrana exter-
na (Yops), una proteasa de amplio espectro (Pla)
y sistemas captadores de Fe que juegan un papel
importante en evadir el sistema inmune de los hu-
manos permitiéndole multiplicarse sin restriccio-
nes dentro de los nddulos linfaticos (bubdnica) y
en los pulmones (neumdnica). Estas proteinas, al
igual que el antigeno capsular F1, son inmunogé-
nicas y se las aprovecha en algunos métodos de
diagndstico rapido.>®

La identificacion a nivel de especie de Yp re-
queria, hasta no hace mucho tiempo, de mdltiples
pruebas bioquimicas cuyo resultado final podia de-
mandar varios dias.

Actualmente la identificacion es mucho mas
rapida gracias a las técnicas de protedmica y/o
genomica, las cuales revolucionaron asombrosa-
mente la microbiologia en los dltimos afios.”®Sin
embargo, el primer paso previo a la identificacién,
continua siendo el cultivo de este microorganismo
en agares especificos, con el objetivo de obtener
colonias puras y a partir de alli realizar la identifi-
cacion y eventualmente la sensibilidad antibidtica.

Estas técnicas que emplean medios de cultivo
muy artesanales, son fundamentales para comen-
zar la identificacidn no solo de Yp sino de la mayo-
ria de las bacterias conocidas. Las mismas fueron

mejorando a lo largo del tiempo, sin embargo,
conservan el mismo fundamento que idearon los
padres de la microbiologia Luis Pasteur y Roberto
Koch en el siglo XIX.

Los estudios de gendmica y protedmica han
avanzado increiblemente en el conocimiento de
este microorganismo, pero aun los investigado-
res tienen varios enigmas por resolver. Uno de los
principales es tratar de resolver cémo Yp pasa de
estados enzoodticos con periodos de latencia a es-
tados epizoodticos con gran multiplicacion del ba-
cilo en el hospedador y transmisién por el vector.

La academia Nacional de Ciencias de USA pu-
blicd en 2013 un articulo acerca de las variaciones
histdricas de la tasa de mutacién de Yp. Este estu-
dio fue realizado en su mayoria por investigadores
chinos. En el mismo se analizaron 133 genomas de
Yp de distintos origenes. Observaron que Yp evo-
luciond con limitada diversidad genética y ade-
mas que los linajes que infectaron al humano en
brotes del siglo XXI ya existian en la Pandemia de
Justiniano.’

Breve historia de las pandemias

El bacilo de la peste -0 mds precisamente se-
cuencias de ADN caracteristicas del mismo- fueron
hallados en poblaciones del neolitico empleando
técnicas de biologia molecular.?

No obstante, la primera referencia a la peste
pudo haber estado en el Libro de Samuel en |a Bi-
blia, donde se menciona que los filisteos fueron
afligidos por Dios con un brote de tumores en la
ingle.’

Un registro concreto, donde predomind la for-
ma neumonica, acontecié en el mediterraneo en
el siglo VI d. C. y fue conocido con el nombre de
Peste de Justiniano, que era el nombre del empe-
rador bizantino de esa época. La misma ocasion6
la muerte de al menos el 20 % de la poblacién de
Asia, Europa y Africa. Como toda pandemia tuvo
importantes efectos histdricos, sociales, politicos
y econdmicos que contribuyeron al declive del Im-
perio Romano, produciendo devastadores efectos
en toda la region del Mediterraneo.

El investigador David Keys asevera que “la pro-
pagacion de la epidemia estaba relacionada, entre
otras situaciones tales como los cambios climati-
cos ocurridos en los afios 535-536”. Estos por un
lado estimularon la multiplicacion de Yp y por otro
deterioraron la salud de la poblacién. Fue un pe-
riodo sombrio y frio en el hemisferio norte lo que
provocd una rapida expansion de la epidemia. La
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multiplicacion de Yp en el estémago de la pulga
se ve favorecida con temperaturas por debajo de
los 27,5 °C que seria la que ocurria en el este y
centro de Africa durante ese periodo. Al mismo
tiempo, debido al cambio climatico la agricultu-
ra se vio severamente afectada, por la hambruna
producida en la poblacién provocando ain mas
la diseminacion de la epidemia.

La segunda gran pandemia llamada Muerte
Negra comenzo alrededor del afio 1330 y conti-
nuo a lo largo de muchos afios con brotes y re-
misiones hasta 1665 que ocurre la gran peste de
Londres.

Durante el siglo XIV algunas poblaciones eu-
ropeas se redujeron a la mitad debido a las muer-
tes por peste bubdnica y como consecuencia la
economia se vio fuertemente afectada, ya que
produjo transformaciones sociales como la caida
de la mano de obra de agricultores disponibles
para el trabajo en el campo, cuyos propietarios
debieron arrendar sus tierras o bien pagar sala-
rios a los agricultores para que las trabajaran,
situaciéon que condujo al colapso definitivo del
sistema feudal.

Los bidlogos Michel Drancourt, Oliver Dufour
y Didier Raoult junto a arquedlogos e historiado-
res comenzaron en 1998 estudios para identifi-
car el agente causal de la Peste Negra. Mas tarde
en 2016, los realizados en la universidad de Mc
Master en Canada logran reconstruir el genoma
completo de Yp a partir de restos dentales co-
rrespondientes a caddveres de la época.

Sin embargo, a pesar de los diversos trabajos
que utilizan técnicas moleculares y demuestran
la presencia de genoma de Yp, hay historiadores
y epidemidlogos que sostienen que la misma ha-
bria sido provocada por otro microorganismo y
se fundamentan en que el principal hospedador
(ratones) y el vector (pulgas) no existian o eran
€scasos en esa época.’

La tercera pandemia se origind hacia fines
del siglo XVIIl en Yunnan en el sur de China don-
de se sucedieron varios brotes. Desde alli pasa a
Canton y luego a Hong Kong, distribuyéndose por
todo el mundo fundamentalmente a través de los
barcos a vapor y llegando incluso a Buenos Aires.

Otro brote importante de peste neumdnica
ocurrié en Rusia en las costas del rio Volga y llegd
a Europa en 1896, cuando dos marineros prove-
nientes de Bombay mueren en un barco anclado
en el puerto de Londres. Estos dos casos movili-
zaron a las autoridades sanitarias europeas a tra-

tar de estudiar el origen de los brotes y a celebrar
encuentros para discutir medidas preventivas a fin
de controlar y erradicar la peste.

Una de las primeras medidas asumidas fue con-
trolar los barcos que llegaban a los puertos, bus-
cando indicios de la enfermedad, hecho que se
completaba también con una declaracién de salud
firmada. La investigacidn continuaba interrogando
a los contactos con individuos o ratas enfermas o la
comprobacion de la presencia de ratas que hubie-
ran muerto por causas desconocidas. Otras medi-
das consistian en controles también en los puertos
de arribo. Se impartieron medidas sanitarias com-
plejas que eran aplicadas a todos los viajeros que
provenian de dreas infectadas, llegaran por mar o
por tierra.

Tal vez las medidas higiénicas que se impar-
tieron, determinaron que, en Europa, si bien se
sucedieron varios brotes, estos involucraron a un
numero menor de individuos con respecto al con-
tinente Asidtico. La mayoria de los brotes en Euro-
pa se desarrollaron por peste neumdnica, muchos
intuian, en ese momento, que el contagio podia
ocurrir por contacto cercano, desconociendo por
ese entonces que la bacteria podia ser transporta-
da por microgotas de persona a persona. Debido a
esto, las autoridades sanitarias determinaron que
los funerales se celebrarian al aire libre y los con-
tactos debian ser aislados.

En resumen, las medidas higiénicas que se im-
partieron fueron aislar los contactos, prohibir las
reuniones y aumentar las medidas de higiene que
incluian embolsar y sumergir ratas en gasolina pa-
ra matar las pulgas que transportaban en su piel.
También se desarrollaron sistemas de distribucion
de agua segura. Ya en el Siglo XX se comenzé a usar
DDT (Dicloro difenil tricloroetano) descubierto en
1939 por el cientifico suizo Paul Hermann Muller,
Premio Nobel 1948 con el que se combatio a pul-
gas, piojos y garrapatas. Todo esto mas la ausencia
de reservorios salvajes hicieron que la peste desa-
pareciera de Europa.’®

Un hecho contundente de efectividad en el con-
trol de la peste se constata cuando al ser introduci-
da en los Estados Unidos de América en el afio 1900
a través de un barco infectado con roedores prove-
niente de Oriente, el Dr. Rupper Blue (1865-1948),
funcionario de Salud Publica de San Francisco, pu-
do evitar que la epidemia se diseminara por otros
estados de USA.3

En Argentina entre los afios 1912 y 1919, se
considera que en particular los pueblos del inte-
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rior no estuvieron exentos de la influencia de la
peste bubdnica.

Identificacion del agente etioldgico

Alexandre Emil Jean Yersin nacié en Suiza en
1863, de familia francesa, estudié medicina en
Paris y en 1886 se unid al laboratorio de inves-
tigaciones de Louis Pasteur. Realizd importantes
contribuciones relacionadas con el desarrollo de
sueros contra la rabia, incluso salvé su propia vi-
da aplicdndose dicho suero al herirse con un bis-
turi mientras realizaba la diseccidn de un cadaver
perteneciente a un paciente fallecido por rabia. Su
tesis de doctorado basada sobre tuberculosis, fue
presentada en 1888 y se menciona su contacto por
un tiempo breve con Koch. En el Instituto Pasteur
junto a Emile Roux co-descubre la toxina diftérica.

Comenzo a trabajar como médico de la com-
paiia Messageries Maritimes, que desarrollaba su
actividad en las rutas navieras de Saigon, territo-
rio de la entonces Indochina Francesa. En 1894 es
enviado a Hong Kong por las autoridades sanita-
rias francesas para estudiar la peste pneumanica.

Debido a su nacionalidad francesa, no le era
permitido ingresar en los hospitales ingleses, por
lo que desarrolld sus trabajos en espacios muy
reducidos y con escasos recursos. Es alli en 1894
donde aisla el bacilo que hoy lleva su nombre,
practicamente al mismo tiempo que Kitasato Shi-
basaburu (1853-1931) en Japon. Esta instancia de
la vida de Alexandre Emil Jean Yersin, esta retra-
tada en la novela Peste y Célera de Patrick Deville.

Kitasato, quien también habia trabajado con
Robert Koch, desarrolld la terapia junto con Emil
von Behring, pero sus estudios con respecto al ba-
cilo de la peste no fueron demasiado concluyen-
tes, motivo por el cual el bacilo responsable de la
misma, recibe el nombre del microbidlogo Alexan-
dre Emil Jean Yersin.

En 1895 Yersin regresa a la Indochina Francesa
y se establece en un pequefio pueblo de pescado-
res que actualmente pertenece a Vietnam. Funda
el Instituto Pasteur de Nha Trang.

En los afios siguientes viaja desde Francia hacia
el sudeste asiatico colaborando con los microbio-
logos franceses en el desarrollo de un suero contra
la peste, que resultd desgraciadamente inefectivo
de acuerdo a los ensayos clinicos de la época. En
1902 se establece definitivamente en Asia don-
de contribuye a fundar en Hanoi una escuela de
medicina, de la cual es el primer director. Realizd
otras obras importantes en ese pais que lo adop-

td: cultivo de drboles de caucho y quinina que eran
importados desde América del Sur.

Su familia segln decia eran los habitantes de
Vietnam a quienes les ofrecia servicios médicos
gratuitos. Era conocido con el apodo “Ong Nam”
(sefior cinco) en relacion a las 5 bandas de su cha-
rretera que lucia en su uniforme del servicio mé-
dico colonial francés. Murié en 1943 en Nha Trang
y su hogar se transformé en el Museo Yersin.?
Francia y Vietman lo reconocieron como ciudada-
no ilustre en el 150 aniversario de su nacimiento.

Los ecos de Yersin

Alexander Yersin fue un incansable investi-
gador, realizd experimentos con animales, con
humanos y publicé un gran nimero de trabajos
cientificos. Vivid los albores de la microbiologia,
cuando se enfrentaban aquellos que creian en la
generacidon espontanea frente a los que defen-
dian la teoria de la existencia de microorganis-
mos, provenientes de células progenitoras. por
ese entonces se logré evaluar -gracias a los prime-
ros microscopios disefiados por el holandés Anton
van Leeuwenhoek- que una gota de agua estaba
poblada por millones de “animaculos”, a quienes
se comenzaba a sospechar eran los causantes de
enfermedades. Los investigadores del siglo XIX
con Yersin y Kitasato fueron los que sentaron las
bases para combatir lo que hasta el momento era
desconocido y ocasionaba la muerte de miles de
personas.

Uso como arma bioldgica

En la antigliedad, mds precisamente a me-
diados del siglo Xlll, aun desconociendo el agen-
te etioldgico responsable de la peste, el ejército
tartaro en Crimea catapultaba por encima de las
murallas de la ciudad de Cafa los cuerpos de los
marineros genoveses, victimas de la peste. Desde
1932 hasta el final de la guerra, el ejército japonés
desarrollé bombas de pulgas supuestamente in-
festadas con Yp en prisioneros y civiles en la China
ocupada. Yp es un microorganismo ideal para ser
usado como arma bioldgica ya que puede desarro-
llar resistencia a multiples antibidticos y no se dis-
pone en la actualidad de una vacuna eficaz. El uso
de aerosoles conteniendo cepas resistentes puede
matar a un ser humano en término de 2 a 6 dias. El
CDC lo ha clasificado como un agente de categoria
Anivel 1, que corresponde a los de mayor riego de
bioterrorismo junto con Antrax, Viruela, Tularemia
y fiebres hemorragicas virales.™
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Consideraciones finales

Los determinantes de la dindmica de la peste
involucran, en resumen, variables climaticas, fac-
tores del medio ambiente y factores socio-econd-
micos.'2Si bien actualmente muchos la consideran
como una enfermedad de tiempos pasados o po-
co frecuente, existen focos endémicos en todos
los continentes. La OMS recibe cientos de notifi-
caciones de brotes relacionados con reservorios
animales, principalmente de perros de la prade-
ra, marmotas y ardillas. En zonas salvajes de Asia,
USA, Rusia, Republica Democrética del Congo, Pe-
rd, Bolivia y Madagascar existen zonas enzooticas
a partir de las cuales se producen brotes espora-
dicos en humanos. Los ultimos brotes importan-
tes ocurrieron en Madagascar en 2017 en el que
murieron 209 y enfermaron 2417 personasy en la
Republica Democratica del Congo donde se regis-
traron 45 casos y 9 muertes entre el 11 de junioy
el 15 de julio de 2020.

La peste es una enfermedad histdrica que no
debe ser olvidada, la ausencia de vacunas efica-
ces, la aparicidn de casos no solo en areas salva-
jes, sino también urbanas, sumado al aumento de
la extrema pobreza, podrian desencadenar una
nueva epidemia.

El conocimiento del agente etioldgico, el hos-
pedador, los vectores, prohibir el consumo de
animales salvajes, como las marmotas y el uso
oportuno de antibidticos efectivos, contribuiria a
que el numero de brotes sea cada vez menor. Por
el contrario, la pobreza, el hacinamiento, la falta
de higiene, la falta de agua potable, las ratas y la
inadecuada eliminacién de excretas favorecen su
diseminacién principalmente en zonas enzoodticas
de todo el mundo.
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