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LA GRIPE ESPANOLA EN EL ESTADO COJEDES

Argenis Agiiero

Resumen

A finales de 1918 surgi6 una pandemia denominada “gripe espafiola”, distinta a
otras por la gravedad que revestian sus sintomas y la mortalidad que causoé en
el mundo, estimada en mas de 20 millones de personas. El estado Cojedes tenia
una poblacion de 81.000 habitantes y las ciudades mas importantes, San Carlos,
Tinaco y Tinaquillo, carecian de servicios sanitarios y personal médico; la po-
blacion era, en su mayoria, analfabeta y predominantemente rural. La salubridad
se encontraba en pésima situacion y enfermedades como viruela, sarampion,
paludismo, tifoidea, tétano, neumonia, disenteria y tuberculosis, afectaban per-
manente a los cojedefios. A su llegada a Cojedes, en noviembre de 1918, la
epidemia ya llevaba algunas semanas de haber aparecido en el territorio nacio-
nal. Pronto se sintieron las consecuencias; en un lapso de dos meses el flagelo
afecto a gran parte de la poblacion del estado, y los muertos alcanzaron una cifra
cercana al millar.
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Summary

Atthe end of 1918 “Spanish influenza” arose a denominated pandemic, different
from others by the gravity that had their symptoms and the mortality that it
caused in the world, considered in but of 20 million people. The Cojedes state
had a population of 81,000 inhabitants and the most important cities, San Carlos,
Tinaco and Tinaquillo, lacked sanitary services and medical personnel; the
population was, in its majority, illiterate and predominantly rural. The salubrity
was in terrible situation and diseases like smallpox, measles, paludism, typhoid
fever, tetanus, pneumonia, dysentery and tuberculosis, affected permanent the
cojedefios. To its Cojedes State arrival, in November of 1918, the epidemic already
had been some weeks of to have appeared in the national territory. Soon the
consequences felt; in a lapse of two months the flagellum affected great part of
the population of the state, and the dead reached a number near the thousand.
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La gripe, denominada también influenza por creerse, durante la Edad Me-
dia, que esta enfermedad era producida por influencia de los astros, es una
enfermedad infecciosa aguda, transmisible, producida por virus. Se caracteri-
za por la brusca aparicion de fiebre, malestar general, dolor de cabeza y dolores
musculares.

La transmision se produce por contacto directo entre una persona suscepti-
ble y una enferma, mediante la inhalacion de gotitas de saliva diseminadas por
un enfermo al toser, estornudar, hablar o reir. Es una de las enfermedades mas
rapidamente transmisibles debido al corto periodo de incubacion (uno a tres
dias), a la elevada proporcion de susceptibles en la poblacion y a la facilidad de
la transmision. Después del periodo de incubacion de uno a tres dias, la gripe
aparece de forma brusca, con fiebre que alcanza los 39-40°C, precedida o acom-
pafiada de escalofrios, dolor de cabeza intenso, dolores musculares, tos seca,
dolor por debajo del esterndn, conjuntivas inflamadas y dolor de garganta. Si no
se producen complicaciones, la fiecbre se alivia al cabo de cuatro dias y el enfer-
mo se cura a la semana.

En el siglo XIX hubo dos olas epidémicas de gripe, en 1847 y en 1892. En esta
ultima la morbilidad alcanzo entre 40 y 70% de la poblacion. Parece ser que, a
partir de esta pandemia, la gripe se torné endémica en gran parte del mundo. A
finales de 1918 surgi6 una epidemia denominada “gripe espafiola”, que era dis-
tinta por la gravedad que revestian sus sintomas y la mortalidad que causoé en el
mundo, estimada en mas de 20 millones de personas.

En contra de lo que se cree generalmente, la gran pandemia de influenza de
1918-1919 no se origino en los campos de batalla de Europa en mayo de 1918,
menos aun en Espafia, como se ha pensado, y por lo que se le ha denominado
“influenza espafiola”, “gripe espafiola” o “dama espanola”. La gran pandemia
se origind en un campamento del ejército norteamericano, en Funstone, Kansas,
el 4 de marzo de 1918. El flagelo se extendio6 por Estados Unidos y en menos de
un mes la mortalidad habia aumentado de manera notable. Catorce dias después
de la irrupcion epidémica de la gripe en Camp Funstone, aparece un nuevo brote
en los campamentos Oglethorpe en Georgia: Enferman 1.468 soldados de los
28.586 alli acuartelados.

La epidemia, difundida por el continuo movimiento de tropas, se extendio
rapidamente desde el Medio Oeste hacia la costa Este. Coincidio con las gran-
des movilizaciones del ejército americano. En marzo de ese afo habia en Europa
85 mil soldados luchando en los campos de Francia; seis meses mas tarde eran
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1.200.000. Asi, el 1ro. de abril se registraron los primeros casos de gripe entre las
tropas expedicionarias norteamericanos acuarteladas en Burdeos y Brest, en
dos de los principales puestos de desembarco. Para el doctor Vaughan, que
sigui6 muy de cerca el desarrollo de la pandemia en el ejército norteamericano,
no cabia duda que la gripe “fue llevada a Francia por la gran masa de hombres
que viajaban al pais desde los Estados Unidos”.

El virus de la pandemia de 1918, en su primera ola, no encontr6 resistencia
inmunoldgica entre las poblaciones atacadas durante la primavera de ese afio.
En Europa la epidemia parecia haberse limitado, durante el mes de abril, a tierras
francesas, atacando por igual a la poblacion civil y a los ejéreitos franceses,
britanicos y americanos, que combatian en Francia; de alli paso a las tropas
alemanas.

En mayo la epidemia estall6 en Espaiia, Portugal, Italia, Grecia, Albania, Es-
cocia y el norte de Africa. En junio la gripe se convirtié en pandemia, difundién-
dose a casi todo el orbe. De Europa paso6 a Puerto Rico en un barco espafiol.
Desde alli se difundi6 por toda la cuenca del Caribe.

La pandemia lleg6 a Venezuela a finales de septiembre de 1918, a través del
Puerto de La Guaira en un barco que transporto el contagio, y de alli subid a
Caracas, para luego expandirse por todo el pais. Las estadisticas de mortalidad
del Distrito Federal indican que el primero de octubre se produjo la primera
defuncion en Caracas, en la parroquia Candelaria; le sigui6 otra en Catedral,
luego una en San Juan y otra en Altagracia, sin embargo estos casos pasaron
desapercibidos inicialmente. Su impacto fuerte comenzd en Maiquetia el 15 de
octubre, y en Caracas el 23 de dicho mes, para quedar practicamente extinguida
en diciembre de dicho afo.

Al comienzo se intentd ocultar la gravedad de la situacion con el objeto de
no desagradar al Benemérito con escandalos, pero luego el gobierno asumio la
lucha contra el mal estableciendo planes y medidas al respecto, entre las cuales
estuvo la creacion de Juntas de Socorro en cada estado del pais, las cuales
debieron implementar medidas profilacticas y programas de aislamiento, alimen-
tacion de enfermos, prohibicion de actividades de concentracion publica, orga-
nizacion de cuadrillas de enterramientos, etc.

Las opiniones médicas en cuanto al diagnostico y tratamiento se dividieron:
Mientras los facultativos recetaban medicinas ampliamente conocidas en su
época, otros recomendaban el aceite de tartago para la curacion, complementan-
dolo con jarabe de ipecacuana y las infusiones de tilo con cebada diluida en
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agua. El desconcierto, la diversidad de criterios y el apego a lo cotidiano en la
utilizacion de un remedio casero para la cura de la gripe, fueron los efectos de
una emergencia que tomo a todos por sorpresa y caus6 mas de 20.000 muertos
en Venezuela en tres meses que durd la pandemia.

El estado Cojedes en esa época contaba con una poblacion aproximada de
81.000 habitantes y las ciudades mas importantes, San Carlos, Tinaco y Tinaquillo,
carecian de buenos servicios sanitarios y suficientes médicos; la poblacion era
en su mayoria analfabeta y predominantemente rural. La salubridad en el Estado
se encontraba en pésima situacion y enfermedades como viruela, sarampion,
paludismo, tifoidea, tétano, neumonia, disenteria y tuberculosis, afectaban per-
manente a los cojedefios.

A su llegada al estado Cojedes, en noviembre de 1918, la “gripe espaiiola” ya
llevaba algunas semanas de haber aparecido en el territorio nacional, y aunque
este hecho era conocido por las autoridades y la poblacion, no se habian toma-
do las precauciones necesarias. Pronto se sintieron las consecuencias, pues en
un lapso de dos meses (noviembre y diciembre de 1918) el flagelo afect6 a gran
parte de la poblacion de la entidad. La maxima autoridad regional era José Felipe
Arcay, presidente del estado, quien al igual que todas las autoridades del pais
tom6 medidas para enfrentar la epidemia, entre ellas la creacion de una Junta de
Sanidad compuesta de los Ciudadanos D" Francisco Cisneros, Luis Franco F, A.
Gonzalez Aponte, J. A Cuevas Baez, Antonio Trujillo V, Eliseo Salvatierra, José
Eusebio Rangel y R. Camacho Fernandez, algunos eran médicos y otros
farmaceutas.

E127 de noviembre de 1918 José Felipe Arcay le remite un telegrama al Gene-
ral Gomez donde le expone lo siguiente: “...en el dia de ayer s6lo hubo entre esta
capital, Tinaquillo, Tinaco, El Pao, 27 casos de gripe y 5 defunciones. En los
demas Distritos no ha habido novedad”; al dia siguiente envia otro telegrama
con el siguiente texto: “Tengo a honra llevar a su superior conocimiento que en
el dia de ayer solo hubo entre esta capital, Tinaquillo, Tinaco y El Pao 25 casos
nuevos de gripe y 9 defunciones, entre 1.500 y pico de convalecientes existen-
tes hasta hoy”. Este ultimo dato nos indica que en Cojedes la pandemia superd
con creces los dos millares de personas afectadas, ya que el telegrama antes
citado tiene fecha de 28 de noviembre de 1918, y la enfermedad se agudiz6 atin
mas en el mes de diciembre, cuando se incremento6 en 47% la tasa de mortalidad
sobre el mes anterior, luego tuvo una fuerte prolongacion en enero de 1919, mes
en el que se observo un incremento de 3% en la mortalidad respecto a noviem-
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bre: ya en febrero bajo a 48% con relacion a la cifra alcanzada en noviembre, sin
embargo las muertes fueron menores al indice de contagiados, y al parecer la
cantidad de decesos no llegd a un millar. A continuacién presentamos el cuadro
de distribucion de la mortalidad por cada mes y segun cada distrito o localidad:

Nov. | Dic. | Enero | Feb. | Marzo | Abril | Mayo | Jun. | TOTAL
FALCON 51 108 83 34 08 02 00 01 287
PAO 37 11 05 01 00 00 00 00 56
LIBERTAD 00 12 07 12 03 01 01 00 36
ANZOATEGUI 04 01 00 00 00 00 00 00 05
MANRIQUE 06 12 06 00 00 00 00 00 24
TOTAL 98 144 | 101 47 11 03 01 01 408

Fuente: Archivos del Registro Principal de San Carlos.

En total estimamos se produjeron entre 600 y 700 defunciones, aunque sola-
mente fueron registradas 408 en los libros correspondientes a los Distritos Fal-
con, Pao y Anzoategui (con la salvedad que el libro del Distrito Anzoategui del
afio 1919 se halla extraviado y por tanto la cifra de ese afio no ha podido ser
incluida), el municipio Manrique del Distrito San Carlos, y el municipio Libertad
del Distrito Ricaurte, ya que los municipios El Amparo (Dtto Ricaurte) y San
Carlos (Dtto San Carlos) no registran en sus libros la causa de muerte, como
tampoco se hizo en el Distrito Tinaco, sin embargo cuando analizamos la media
que presentan los registros de los libros de dichas localidades nos damos cuen-
ta que en los meses de diciembre 1918 y enero 1919 se produjo un notable
incremento de la mortalidad, estimado en ambos casos entre 200 y 300 falleci-
mientos el cual se infiere fue ocasionado por la presencia de la gripe espafiola,
cifra que en este trabajo no es tomada en cuenta, puesto que nos limitamos a
trabajar con las datos reales asentados en los libros de las localidades que si
indicaron la causa. De estas 408 defunciones, 250 ocurrieron en 1918 y 158 en
1919, de ellas 180 fueron personas de sexo masculino, lo que equivale al 44%, y
228 lo fueron del sexo femenino, equivalente al 56%.

El analisis estadistico nos refleja que la totalidad de fallecimientos en el
estado Cojedes en los afios 1918 y 1919, en los cuales ataco la pandemia de gripe
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espafiola, fue de 3.195 personas, siendo este mal la segunda causa de mortalidad
en esta entidad federal, con 12.7%, ocupando el paludismo el primer lugar con
19.5%; no obstante, la gripe solamente ataco durante los meses de noviembre y
diciembre de 1918, y enero de 1919, aunque en algunas localidades se mantuvo
presente en pequeiia proporcion durante febrero y marzo de 1919, mientras que
el paludismo fue constante y recurrente todos los meses de ambos afios en todo
el estado.

A los fines de una mejor comprension del impacto letal que tuvo la gripe en
los diferentes grupos etarios, ofrecemos un cuadro ilustrativo, especificando
localidad y grupo etario afectado; dichos grupos fueron codificados usando las
letras del alfabeto de la siguiente manera: A = Menores de 1 afio de edad. B =
Entre 1 y 10 afios. C=Entre 11 y 20 afios. D=Entre 21 y 30 afios. E=Entre 31 y
40 anos. F = Mayores de 40 afios.

LOCALIDAD A B C D E F TOTAL| %
DTTO FALCON 06 51 65 111 25 29 287 70,6
D. ANZOATEGUI - _ 02 02 01 _ 05 1,2
DISTRITO PAO - 01 11 24 07 05 56 13
MUNICIPIO _ _ 06 15 10 05 36 8,8
LIBERTAD
MUNICIPIO 03 09 18 05 02 03 24 6
MANRIQUE

TOTAL 09 61 94 155 45 42 406 100

Fuente: Archivos del Registro Principal de San Carlos.

Los datos de este cuadro nos indican que la zona mas afectada
fue la del Distrito Falcon, donde el impacto mortifero fue de 70%; asi
mismo se puede observar que el grupo etario mas afectado fue el com-
prendido entre 21 y 30 afios, con un porcentaje de 38%, mientras que en
los menores de 1 afio apenas alcanzo 2%.

A los fines de mostrar el alcance e impacto de la pandemia de
gripe en Cojedes, mostraremos los cuadros estadisticos de cada una de
las cinco localidades que tienen registros al respecto, ya sefialadas en el
cuadro anterior, indicando la comunidad especifica, la cifra de fallecidos
y el mes correspondiente.
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DISTRITO FALCON: Total defunciones = 287; Femeninas 162y
masculinas 125.

1918 1919

COMUNIDAD Nov. |Dic. |Enero|Feb |Marzo |Abril |Mayo |Jun. |Total
Tinaquillo 27 31 10 11 _ _ __ _ 79
Guamita Abajo 8 7 19 _ _ _ _ _ 34
Vallecito _ 01 14 01 06 _ _ _ 22
El Tigre _ 10 02 01 _ _ _ _ 13
Las Mesas L L 17 11 01 _ _ _ 29
Cachinche 03 14 01 01 _ _ _ _ 19
La Encrucijada 01 06 02 . _ _ _ _ 09
Aguirre 01 01 _ _ _ _ _ _ 02
La Guamita 01 _ _ _ _ _ _ _ 01
El Cogollo 01 02 _ 01 _ _ _ _ 04
La Quinta 02 . _ _ _ _ _ _ 02
San Felipe 01 _ _ _ _ _ _ _ 01
El Jengibre 01 _ _ _ _ _ . _ 01
Cerro Gordo 01 01 _ . _ _ _ _ 02
El Tambor _ 01 _ _ _ _ _ _ 01
Limoncito 01 01 _ . _ _ _ _ 02
Cogollito _ 01 _ _ _ _ . — 01
Guayabito 01 _ _ . _ _ _ _ 01
Comunivares _ 01 01 _ _ _ _ _ 02
Santa Ana _ 01 _ _ _ _ _ _ 01
Los Leoncitos _ 02 01 _ _ _ _ _ 03

Fuente: Libro de defunciones del Distrito Falcon
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El cuadro anterior nos indica que 27 % de los casos se produjo en Tinaquillo,
mientras que 45% ocurrid entre las comunidades Guamita Abajo, Vallecito, Las
Mesas, El Tigre, Cachinche y La Pica, importantes caserios dedicados a la acti-
vidad agricola, que poseian una considerable densidad demografica que se vio
mermada por la accion de este flagelo; 28% restante se distribuyo entre las otras
37 comunidades que también fueron afectadas.

Laincidencia en los grupos etarios fue la siguiente: 38.6% entre 21 y 30 afios;
22.6% entre 11y 20 aflos; 17.7% entre 1 y 10 afios; 10% en mayores de 40 afios;
8.7% entre 31 y 40 afios; y 2% en menores de 1 afio.

Cabe sefialar que es en este Distrito donde se presenta el primero y el
ultimo caso de gripe ocurrido en el estado, registrado uno el dia 11 de noviem-
bre de 1918, cuya victima fue una nifia de dos afios de edad residenciada en
Tinaquillo, mientras que el ultimo tuvo lugar el dia 06 de junio de 1919, reca-
yendo en una sefiora de 40 afios de edad que residia en el caserio La Pica,
comunidad rural que extrafiamente mantuvo presente la enfermedad en los
meses de febrero, marzo, abril y junio, cuando la misma practicamente ya se
habia extinguido en casi todo el pais. Similar ocurrié con otros caserios ubica-
dos al norte de Tinaquillo como es el caso de Las Mesas y Vallecito, que
también presentaron casos en febrero y marzo.

La accion mortifera de este mal fue tan terrible en el Distrito Falcon que en 6
ocasiones se produjeron 5 defunciones juntas en un solo dia, en ocho ocasio-
nes se produjeron 6 fallecimientos diarios, en otras tres se produjeron 8 muertes
diarias, y en dos oportunidades hubo 9 defunciones en un solo dia, ademas de
innumerables ocasiones en que se producian cuatro, tres y dos muertes diarias,
sin contar que practicamente no hubo un solo dia, entre diciembre y enero de
1918, que no se produjera un fallecimiento por causa de la gripe espaiiola.

Cada caserio tenia su propio cementerio donde enterraban los muertos, lue-
go el Comisario Mayor se presentaba en la capital del Distrito, con el listado de
personas fallecidas, para ser asentadas en los libros de defuncion respectivos.

El municipio MANRIQUE del Distrito San Carlos presenta las siguien-
tes estadisticas:
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1918 1919
COMUNIDAD Nov Dic Enero TOTAL
Manrique 06 01 _ 07
Cariaquito o 04 - 04
Quebrada Abajo o 01 03 04
Tierra Caliente _ 01 - 01
Pedregal o 02 - 02
Los Monitos _ 01 _ 01
Potrero Largo o 01 o 01
Quebradon o 01 02 03
El Platano _ . 01 01
TOTAL 06 12 06 24

Fuente: Libro de defunciones del Distrito Manriquez

62.5% de las personas fallecidas en este municipio fueron del sexo femenino,
y 37.5% de sexo masculino. El primer fallecimiento ocurrié en el poblado Manrique,
el 23 de noviembre de 1918, cuya victima fue un joven de 17 afos, y el ultimo
tuvo lugar el 29 de enero de 1919 en el caserio Quebradon, recayendo en una
dama de 30 afos.

La incidencia por grupos etarios fue la siguiente: 33% entre 11 y 20 afios;
20.5% entre 21 y 30 afios; 12,5% entre 1 y 10 afios; 12.5% en mayores de 40 afios;
12.5% en menores de 1 afio; y 8% entre 31 y 40 afios.

En el municipio LIBERTAD del DISTRITO RICAURTE se produjeron 36
defunciones, de las cuales 69% fueron de sexo masculino y 31% femenino. Los
datos de dicho municipio son mostrados en el siguiente cuadro:
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1918 1919
COMUNIDAD Dic Enero | Feb | Marzo | Abril | Mayo |TOTAL

Lagunitas 12 06 04 o o o 22
Juan Libre - 01 02 01 o - 04
El Potrero _ _ 02 . _ _ 02
Cantarrana - o 04 o o o 04
Campo Alegre _ _ _ 01 _ _ 01
Barreto o o o 01 o o 01
Buena Vista - o - o o 01 01

TOTAL 12 07 12 03 01 01 24

Fuente: Libro de defunciones del Municipio Libertad del Distrito Ricaurter.

En este municipio la epidemia se presento tardiamente y prolongo su estadia
hasta el mes de mayo de 1919; el primer caso ocurrio el 15 de diciembre de 1918,
se trato de tres casos ese mismo dia en Lagunitas, correspondientes a hombres
cuyas edades eran 25, 36 y 40 afios; el tltimo caso tuvo lugar el 16 de mayo de
1919, en el caserio Buena Vista, tratindose de un hombre de 40 afios. La inciden-
cia en los grupos etarios fue la siguiente: 41.6% entre 21 y 30 afos; 27.7% entre
31 y40afos; 16.6% entre 11y 20 afios; y 13.8% en mayores de 40 afos. No hubo
fallecimientos en personas menores de 10 afios.

En el DISTRITO ANZOATEGUI solo aparecen registradas 5 defunciones en
el libro de 1918, siendo esta la tinica informacion que existe al respecto, ya que el
libro del afio 1919 se halla extraviado tanto en el Registro Principal (San Carlos)
como en el Registro Subalterno (Cojedito), y la Prefectura de esa entidad s6lo
posee los registros de muerte desde 1939 en adelante.

Los 5 casos ocurridos en este Distrito fueron todos de sexo femenino, el
primero tuvo lugar el 16 de noviembre de 1918, en la propia poblacion de Cojedito,
cuya victima fue una dama de 35 afios de edad, y el ultimo sucedio en el caserio
El Banco, el 2 de diciembre de ese mismo afio, en otra dama adulta. Las edades de
las fallecidas estuvieron entre 16 y 35 afios.
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En el DISTRITO PAO no se pudo determinar los fallecidos por cada comu-
nidad en especifico, tal como se logroé en los otros Distritos, razon por la que las
victimas de la gripe se ubicaron globalmente en el Distrito. Alli observamos los
siguientes datos:

Total fallecidos = 56

Femeninos =61% Masculinos =39%
Fallecidos en noviembre de 1918 =37
Fallecidos en diciembre de 1918 =13
Fallecidos en enero de 1919 =05
Fallecidos en febrero de 1919=01

El primer caso ocurrid el 15 de noviembre de 1918, en una dama de 30 afios de
edad, y el ultimo sucedio el 18 de febrero de 1919, en un labriego de 50 afios de
edad. La distribucion porcentual por grupos etarios fue la siguiente: 46% entre
21y 30 afios; 31% entre 10y 20 afos; 13% entre 31 y 40 afios; 7% en mayores de
40 anos; 2% entre 1 y 10 afios; no hubo ningtn caso en menores de 1 afo.

El analisis de los datos presentados ratifica en Cojedes la caracteristica mas
singular de la pandemia de 1918 a nivel mundial: Que el grupo de la poblacion
con edades comprendidas entre los 20 y los 40 afios tuvo mayor mortalidad, asi
como también que la gripe afectd mas a las mujeres que a los hombres; hecho de
facil comprobacion en el siguiente resumen:

En el Distrito Pao no hubo defunciones en menores de un afio, y 67%
ocurrid en personas mayores de 20 afios; 61% de las victimas era de sexo
femenino.

En el Distrito Anzoategui (datos solo de 1918) 80% de los fallecidos eran
mayores de 20 afios, y todos del sexo femenino.

En el municipio Libertad (Dtto Ricaurte) 84% de las victimas eran mayo-
res de 20 afios (no hubo casos menores de 1 afio), y 69% eran del sexo
femenino.

En el Distrito Falcon 58% de las defunciones ocurrieron en personas
mayores de 20 aflos (solo hubo 2% en menores de 1 ano),y 56% del total
eran de sexo femenino.
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En el municipio Manrique (Dtto San Carlos) 58% de los fallecidos fueron
personas menores de 20 afios, siendo este el tnico territorio donde se produjo
esa alta incidencia en personas jovenes y la mas alta tasa de mortalidad infantil
(12.5% en menores de 1 afio); sin embargo 62.5% del total era de sexo femenino.
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