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“los cuerpos de los moribundos se apilaban uno sobre otro y las criaturas medio muertas, se podían ver
tambaleándose por las calles... la catástrofe fue tan abrumadora, que los hombres, no conociendo lo que
iba a ser de ellos se volvían indiferentes a cualquier regla de religión o de ley”

Tucídides. Historia de la Guerra del Peloponeso. Siglo IV a.C.  

El Triunfo de la Muerte. Peter Breughel El Viejo. Museo del Prado



¿QUIÉN LA PRODUCE?, ¿CUÁL ES SU ETIOLOGIA?

La primera teoría etiológica fue “la ira de Dios”: “ahora, moviendo
mi mano, puedo extender la pestilencia sobre ti y sobre tu pueblo”

Exodo (9:14)

“Las enfermedades, que vienen à los hombres, proceden de dos
caufas generales; es à faber, de la dieta, y del ayre”.
Hace descender la enfermedad pestilencial, del cielo a la tierra,
quitándole el carácter sobrenatural

Hipócrates. “El libro primero de las Epidemias”



PERSISTENCIA DE LA IDEA DEL CARÁCTER 
SOBRENATURAL DE LA ENFERMEDAD

Informe de 27 de Mayo de 2.004, del CDC, la
mayor encuesta sobre el uso de Medicinas
Complementarias y Alternativas en EE.UU.,
MCA
la terapia MCA más utilizada, por la población es:

la oración por la propia salud (43%)
la oración de otros por la propia salud (24.4%)

Los productos naturales, el 18.9%



PANDEMIAS

• Según la OMS una pandemia comienza cuando se dan
tres condiciones:

• Emergencia de una enfermedad nueva en una población,
• El agente productor afecta al hombre produciendo

enfermedad seria, y
• Los agentes de la enfermedad se difunden facilmente y

de forma mantenida en la especie humana



GRANDES PANDEMIAS HISTORICAS

ENFERMEDADES EMERGENTES Y RE-EMERGENTES
LA GRAN PESTE DE ATENAS, VIRUELA, PALUDISMO, 

PESTE NEGRA, COLERA, TUBERCULOSIS, POLIO…

ENFERMEDADES ERRADICADAS: VIRUELA
ENFERMEDADES REEMERGENTES: GRIPE
EN VIAS DE ERRADICACION: POLIO

ENFERMEDADES EMERGENTES: VIH/ SIDA, SARS

ENFERMEDADES DESCUBIERTAS: HEPATITIS



APARICION DE LA ENFERMEDAD INFECCIOSA
En Homínidos en Africa

Australopithecus africanus, 5 millones de años, “el mono
sudafricano” descubre la primera herida
Australopithecus anamensis, 4.2 millones de años,
primeros humanos similares a monos. Entre 3.8 y 3
millones de años adquiere postura erecta
Australopithecus afarensis desciende de los árboles y se
mantiene erecto, cambiando no sólo la postura, sino el
estilo de vida y la dieta y los modelos de enfermedad
comenzaron a cambiar
Homo habilis usa herramientas, cazador y carnívoro,
contacto con animales y sus parásitos, antrax, tétanos…



LA PRIMERA INFECCION

Primera herida
En el cráneo de Australopithecus africanus,

3 - 4 millones de años

Luchas, guerras (flechas), accidentes

Problemas asociados:
rotura mecánica de tejidos: sutura 1100 a.C.
hemorragia: cauterización (3.000 años)
infección: hilas, grasa y miel

Pintura Neanderthal, 35.000 años



DIFUSIÓN DE LA ENFERMEDAD INFECCIOSA
LAS PESTES, EPIDEMIAS Y PANDEMIAS

Se originan con el asentamiento de las poblaciones,
consecuencia de la revolución neolítica y la aparición de
la agricultura y la ganadería(cruce de especies, zoonosis)

11.000 a.C. exceso de alimentos, núcleos urbanos.
Aumento de transmisión de ciertas enfermedades de
animales domésticos

Aumento de población permite enfermedad endémica, alta
infecciosidad, baja inmunidad, persistencia



FACTORES DE IMPORTANCIA EN LA 
EMERGENCIA. I

COMBINACION DE FACTORES
1.- Factores físico-ambientales

Cambio de ecosistemas
2.- Factores genéticos y biológicos

Mutaciones, cambio microbiano,
recombinación, inmunidad,
relación virus-célula, receptores



FACTORES DE IMPORTANCIA EN LA 
EMERGENCIA. II

COMBINACION DE FACTORES
3.- Factores ecológicos
Desarrollo económico y uso del suelo, deforestación
Contacto con animales
4.- Factores sociales, políticos y económicos
Conducta y demografía humanas, sexo, drogas
Tecnología e industria
Viajes internacionales y comercio
Pobreza y desigualdades, hacinamiento, promiscuidad



TUCIDIDES. HISTORIA DE LA GUERRA DEL 
PELOPONESO. Libros I y II

Libro II. Segundo año de la guerra

La peste de Atenas
“los que se recuperaban de la enfermedad conocían

la peste por propia experiencia y sabían que
estaban en el lado seguro ya que la enfermedad no
atacaba a la misma persona una segunda vez”



LA EPIDEMIA COMO CONSTRUCCION SOCIAL 
EXACERBA LAS TENSIONES PREEXISTENTES

CULPAR A MINORIAS
a quienes se hace responsable de la introducción de 

la epidemia. Dinámica de la epidemia. 
Aparece, se desplaza. 

Peste de Atenas
Viruela
Tifus exantemático



LA EPIDEMIA COMO CONSTRUCCION SOCIAL 
EXACERBA LAS TENSIONES PREEXISTENTES

PURIFICAR LA SOCIEDAD. CONDENAS A LA 
HOGUERA

PROSPERIDAD DE LA AGRICULTURA
ACUMULO DE GRANO
PROLIFERACION DE LAS RATAS
PESTE NEGRA EN EPOCA MEDIEVAL



LA EPIDEMIA COMO CONSTRUCCION SOCIAL 
EXACERBA LAS TENSIONES PREEXISTENTES

Mezcla de actitudes de miedo y piedad hacia los pobres y
marginados.

El debate sobre la epidemia sustituye al debate social.

La creencia y recelo entre los afectados de que la epidemia ha sido
urdida por los poderosos.

Resentimiento hacia la profesión médica y miedo de las autoridades
para informar a la población con el pretexto de no crear pánico.

J. Mann. Comentarios a “Epidemics and Ideas”



LA MEDICINA EN EL CAMINO DE SANTIAGO
Constituciones del

Hospital Real de Santiago de Compostela

“ni con licencia del administrador se acoja a ninguno que traiga mal
contagioso”

“los enfermos que aspiraban a ser recibidos en el hospital se presentaran
a la puerta, llamándose en seguida al médico para que los examinase y
viese si padecían alguna enfermedad contagiosa, en lo que se debía
poner gran diligencia a fin de evitar los casos que se habían dado de que
por hacer esperar a los peregrinos enfermos a la puerta toda la noche,
alguna vez aparecieron muertos al día siguiente”





“DE LA MORTIFERA PESTE,
TRES DILIGENCIAS LIBERTAN:

PRONTA SALIDA, REMOTA
DISTANCIA Y MUY LARGA AUSENCIA”

D. Francisco Gil, Cirujano del Real Monasterio de
San Lorenzo y su Sitio e individuo de la Real 

Academia de Madrid. 1.786







ORIGEN DE LA VIRUELA Y SU DISPERSION
EN EL MUNDO ANTIGUO

Concentraciones de población antes de Cristo



Evolución del exantema de la viruela. Días 3, 5, 8 y 20. Máculas. Pápulas. 
Vesículas y Costras. Caso discreto, ordinario, semiconfluente, umbilicadas

Fenner et al. WHO. 1988



LADY MARY MONTAGUJohn Woodward a la Royal Society en 1.713



Miembro de la Real Sociedad Económica Matritense



TRATADO HISTORICO Y PRACTICO DE LA VACUNA
Jacques-Louis Moreau de la Sarthe, 1801

“...El Virus Vacunal, sobre cuya naturaleza no es probable que la 
análisis química pueda jamás ilustrarnos...”
Frase profética ya que, la única enfermedad erradicada por la 
voluntad del hombre, no sabemos con que lo hicimos.
“grease”, “picote”, “gabarro”, del caballo, horsepox, a la vaca:
Jenner, describe el cowpox como enfermedad reciente, los viejos
del lugar no la recordaban. Aparece cuando los hombres que
cuidaban los caballo empezaron a ordeñar vacas... al dejarlo...“el
cowpox, desaparecerá”.



PRIMERA IDEA SOBRE LA ERRADICACION

“¡ Cow Pox, un antídoto que es capaz de extirpar de
la tierra, una enfermedad que cada hora devora a
sus víctimas: una enfermedad que ha sido
considerada como el mayor azote de la raza
humana!” (Propuesta por Jenner en 1790)



Cuántas maravillas nos tientan al pasar
La Vacuna, los Tractores, el Galvanismo, el Gas
Por momentos aparecen para al vulgo deslumbrar
No son más que burbujas de aire…al explotar¡

Gillray “Caricatura de la vacuna”











En 1.799 John Coakley Lettsom, le envía el trabajo de Jenner. El 16 de Marzo publica “Something 
Curious in the Medical Line” en el Columbian Centinel.

El 8 de Julio de 1.800, recibe hilos impregnados, de Jenner y vacuna a su hijo de 5 años, Daniel 
Oliver y a un criado, Samuel Carter. El 2 de Agosto, inocula

la viruela, para comprobar el efecto de la vacunación. Extiende su uso por América del Norte y el 
Caribe. 







A Balmis respetad. ¡Oh heroico pecho,
que en tan bello afanar tu aliento empleas¡
.....................................................................

Llegas, en fin. La América saluda
a su gran bienhechor, y al punto siente
purificar sus venas
el destinado bálsamo; tú entonces
de ardor más generoso el pecho llenas,
y, obedeciendo al numen que te guía,
mandas volver la resonante prora
a los reinos del Ganges y a la Aurora.

Quintana, “Oda a la Vacuna,1.806



Compuesto y dibujado por Luis Nájera Angulo

Mapa  general de la Expedición de Balmis



“ON THE DIFFICULTY OF PRESERVING 
THE VACCINE VIRUS ON THREAD  OR 

GLASS IN VERY HOT WEATHER”

manuscript, circa July 1.801

Benjamín Waterhouse, M.D.
Edinburgh and Leyden

Professor of the Theory and
Practice of Physic en la nueva
escuela de Medicina de Harvard,
que funda con John Warren y
Aaron Dexter.

Realiza experimentos de estabilidad
de la vacuna en relación a la
temperatura y la humedad
ambiental.

Comprueba que en Junio y Julio de
1.801, la vacuna no “prende”

(80 – 90º grados F = 26.6 – 32.2)



HABIA QUE COMPROBAR QUE LA VACUNA  
“PRENDIA”

HAY QUE RECONOCER QUE ESTE FUE EL 
PRIMER CONTROL DE CALIDAD

EN  PRODUCTOS BIOLOGICOS
Hospitales de Viruela y Casas de Vacuna

1.871, hace 139 años. Instituto Nacional de 
Vacunación 

Amadeo de Saboya. Ruiz Zorrilla



CONTROL DE CALIDAD 
DE LA VACUNACION

“¿ Doctor, me ha prendido la 
vacuna?”

“ Ya lo creo, estas dos han 
prendido muy bienl”.

Abel Faivre



26.Octubre.1987 ----- Ali Maow Maalin26.Octubre.1977-----

EL ÚLTIMO RECONOCIMIENTO A JENNER



LA GRIPE









































LA APARICION (EMERGENCIA) DE UNA 
NUEVA ENFERMEDAD

1884/1924. VIH.Recombinación viral y Salto de especies 
1959 Primer suero positivo en Kinshasa
1975 Circulación del virus en el Congo (3-5% Sero+)
1981 Descripción del SIDA (primero GRID)

IGNORANCIA – MIEDIO – RECHAZO 
DISCRIMINACION

¿COMO SE LLEGO A DESCUBRIR?
¿QUIENES LO HICIERON?

¿COMO SE LES HA RECONOCIDO?



Dr. Joel D. Weisman



JOEL D.WEISMAN
“DESCUBRIDOR DEL SIDA”

(+ Los Angeles, 17 de Julio de 2009)

Médico de familia en North Hollywood, luego en Sherman Oaks, Los Angeles.
desde 1978 observó pacientes con un modelo de enfermedad distinto,

“patología rara en personas gay”

fiebres inexplicables
exantemas

adelgazamiento profundo y rápido
inflamación de ganglios linfáticos

Martin S. Gottlieb:
“Joel era un médico muy astuto”

Comprobó rápidamente que observaba algo que no se había visto nunca antes

Gottlieb añadió la alteración inmune observando:
“parecían pacientes de cáncer 

recuperándose de quimio”, pero ni
tenían cáncer ni habían recibido quimioterapia”



LOS GRANDES OLVIDADOS

Michael Gottlieb y Joel Weisman, con Wayne Shandera: inmunólogo,
clínico de primaria y epidemiólogo.

Independientes y defensores de los derechos humanos de la
comunidad gay.

Gottlieb: denegada por tres veces una plaza fija en UCLA
Weisman: abandonó la medicina y tiene una casa rural en Berkshires.

N.Y.
Shandera: en Houston. Baylor College of Medicine

FUERON ADELANTADOS A SU TIEMPO



REALIDADES SOCIALES
LA IGNORANCIA Y EL EGOISMO SE ALIAN COMO EN TODA

PESTE: RESULTADO,CULPAR A MINORIAS Y
DISCRIMINACION

CULPABLES E INOCENTES: HO, DR-TR/TV?- HT?
CASTIGO “DIVINO” POR HOMOSEXUAL y CASTIGO
SOCIAL POR DROGADICTO. CASTIGO ESCOLAR A HIJOS
DE DR ???

HOY DIA: UNA ENFERMEDAD DE TODOS CON DISTINTAS
VIAS DE TRANSMISION, PERO HAY QUE SEGUIR
LUCHANDO CONTRA LA DISCRIMINACION



LA DISCRIMINACION
TODAVIA ESTA PRESENTE ENTRE NOSOTROS

Lo querían matar
los iguales,
porque era distinto.

Juan Ramón Jiménez
Una colina meridiana

(1.942 – 1.950)



LOS NUEVOS PELIGROS

ENTRADA EN LAS ZONAS 
DONDE ESTA LA POBLACION

POBLACION HETEROSEXUAL JOVEN
Especialmente susceptibles mujeres y adolescentes 

Mujer embarazada, SIDA perinatal, huérfanos
ASIA (60% DE LA POBLACION MUNDIAL)

+ EUROPA ORIENTAL
CHINA, INDIA



En 1996:
“Un mundo, 

una esperanza”

En Canadá,
en 2006, 

Diez años 
más tarde 

Muchos
participantes

Africanos decían:
“Un Mundo, 

no hay 
esperanza”



CIENCIA, EVOLUCION Y CREACIONISMO
Francisco J. Ayala. Proc. Natl.Acad.Sci., (2008)

En biología, nada tiene sentido si no 
es a la luz de la evolución”

Theodosius Dobzhansky, 1973



Katzourakis A et al. Science, 18 Septiembre, 2009
Choleopus hoffmanni, SloEFV





ORIGEN RECOMBINANTE DEL HIV-1

SIVs Sooty face mangabeys  (SIVsm) 
Cercocebus atys atys

HIV-2

SIVs Gorilas (SIVgor)
Gorilla gorilla gorilla

Red cup mangabeys (SIVrcm) 
Cercocebus torquatus torquatus 

HIV-1
SIVs Chimpancés (SIVcpz) 
Pan troglodytes troglodytes

Recombination 

Cercopiteco de hocico azul (SIVmus) 
Cercophitecus cephus

Cercopiteco mona (SIVmon) 
Cercophitecus mona

SIVgsn/mus/mon
Cercopiteco de nariz blanca (SIVgsn) 

Cercophitecus nictitans

GRUPOS DE VIH
M, N, O y P

Transmitidos al
hombre al menos en

4 ocaciones
SIV gor muy

relacionados con
Grupos O y P

http://images.google.com/imgres?imgurl=http://pin.primate.wisc.edu/fs/sheets/images/219lg.jpg&imgrefurl=http://pin.primate.wisc.edu/factsheets/image/219&h=598&w=400&sz=215&hl=es&start=1&um=1&usg=__eEZFknBhagcccl5wDyK6HT-6C9Y=&tbnid=ddo_mcDoLWCmyM:&tbnh=135&tbnw=90&prev=/images%3Fq%3Dcercocebus%2Btorquatus%26um%3D1%26hl%3Des%26rls%3Dcom.microsoft:es:IE-SearchBox%26rlz%3D1I7WZPA%26sa%3DN
http://images.google.com/imgres?imgurl=http://bp1.blogger.com/_Nvfaevd5go4/RmqsGjQbFfI/AAAAAAAAABk/uEHdxHqr_Wg/s400/Cercopithecus%2Bnictitans%2B2.JPG&imgrefurl=http://losdeabajoalaizquierda.blogspot.com/2007/06/monos-que-hablan.html&h=400&w=316&sz=27&hl=es&start=2&um=1&usg=__z5CcfO6Scpes6GsR8HLoQtNullY=&tbnid=v5PY_fK2msAOGM:&tbnh=124&tbnw=98&prev=/images%3Fq%3Dcercopithecus%2Bnictitans%26um%3D1%26hl%3Des%26rls%3Dcom.microsoft:es:IE-SearchBox%26rlz%3D1I7WZPA%26sa%3DX
http://images.google.es/imgres?imgurl=http://www.stockpix.com/image/26.jpg&imgrefurl=http://www.stockpix.com/stock/animals/mammals/primates/26.htm&h=444&w=296&sz=21&hl=es&start=2&um=1&usg=__bGeNcnMIVMM85PHioWlGIDmaQqg=&tbnid=K9w0Gf9lYBiBuM:&tbnh=127&tbnw=85&prev=/images%3Fq%3Dmona%2Bmonkeys%26um%3D1%26hl%3Des


Neel C et al. Molecular Epidemiology of SIV infection in wild-living gorillas. 
J.Virol, on line 11 November 2009





MECHANISMS OF HIV-1 VARIABILITY

HIGH RECOMBINATION RATEHIGH MUTATION RATE OF RT

Viral Dynamics
(10,3 x 109 virions/day)

RNA

RNA

DNA

Reverse 
transcriptase

Quasiespecies

Selection preassure

Strains selection

Variación/Selección Recombinación



LA VACUNA ACTUAL ES LA PREVENCION

CRIBADO Y TRATAMIENTO PREVENTIVO EN EMBARAZADAS S+
PARA LA TRANSMISION VERTICAL

EDUCACION SEXUAL EN LAS ESCUELAS

USO DEL PRESERVATIVO COMO MEDIDA DE HIGIENE SEXUAL
GENERAL, PENSANDO QUE LA CASTIDAD, LA ABSTINENCIA Y
LA FIDELIDAD, FALLAN MAS QUE EL PRESERVATIVO

USO DE MATERIAL ESTERIL SI UDVP



II CONGRESO CIENCIA Y ESPIRITU
Barcelona, noviembre de 2009

“Lluis Botinas, economista y sociólogo habló sobre el “montaje made in 
USA” del VIH, cuya existencia negó. El País, 23.11.2009



PREMIOS NOBEL DE FISIOLOGIA Y MEDICINA 2008 POR EL VIH/SIDA





ANTECEDENTES DEL CONCEPTO DE 
EMERGENCIA

Aparición “out of the blue” en 1967 Marburg, 1969 Lassa y
en 1976, Ebola. Inspiró la película, “outbreak” (Dustin
Hoffman y Rene Russo, 1995)

En 1969 el Director General de Sanidad de EE.UU. dijo en
el Congreso la frase, que le hizo tristemente famoso:

“we can now close the book on infectious diseases”
“La equivocación más espectacular”, en frase de Prof.

Dorothy Crawford. LSHTM, “estamos inmersos en una
de las mayores pandemias, por un virus mortal, que la
humanidad ha conocido jamás” (el SIDA)



EPIDEMIOLOGIA EMOCIONAL
Ofri, D. New Eng.J.Med., 25 November, 2009

Así como hay modelos de infección, existen modelos de reacciones
emocionales (epidemiología emocional), asociadas con las nuevas
enfermedades.

Así ha sido con el VIH, Ebola, SARS y la gripe aviar.
Capturan nuestra imaginación y desencadenan nuestros miedos, cosa

que las enfermedades más prosaicas y conocidas, no lo hacen.
El miedo inmediato a lo desconocido, infecta rápidamente la mente

humana, inundando de pánico al sujeto.
No nos dejemos arrastrar por miedos irracionales y sigamos las

indicaciones de la ciencia y la salud pública



MUCHISIMAS GRACIAS A LA 
FUNDACION JUAN MARCH

Y A TODOS USTEDES POR SU
ASISTENCIA Y ATENCION 
Y… POR NO DORMIRSE
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