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Editorial

Los aportes de Federico Lleras Acosta
a la salud publica en Colombia

Al Dr. Federico Lleras Acosta se debe el establecimiento de la bacteriologia, o mejor de la

microbiologia, como una rama de la medicina que tiene cardcter propio, ejercida por personas

preparadas y dedicadas exclusivamente a ella. Cosa similar puede decirse de la medicina veterinaria.

Carlos Sanmartin Barberi (1)
Federico Lleras Acosta
Bogota 1877-1938

In memoriam

La lucha contra las enfermedades infecciosos en el si-
glo XIX representaba un desafio para las autoridades
de salud si se tiene en cuenta el escaso conocimiento
sobre las tendencias desarrolladas en Francia y otros
paises europeos en la ciencia denominada bacteriologia.
Gracias a la gestion del médico Juan de Dios Carras-
quillay del naturalista botdnico José Jerénimo Triana,
el gobierno nacional contraté a Claude Vericel, doctor
en veterinaria de la Real Escuela Veterinaria de Lyon,
paraimpartir la ensefianza veterinaria en el pais. Veri-
cel lleg6 a Bogota en 1884 y trafa el conocimiento de
las metodologias pasteurianas, un microscopio, medios
de cultivo y reactivos.

Federico Lleras Acosta se interesé en el estudio de la
bacteriologia y sus aplicaciones en la salud publica,
aspecto que marco su actividad como cientifico en el
transcurso de su accionar en el sector oficial y en el
ejercicio privado. Una vez graduado, inici6 la investi-
gacion bacterioldgica para contribuir a la solucién de

los problemas sanitarios que afectaban a la comuni-
dad, como la deficiente calidad de las aguas, la carne
y laleche de consumo en Bogotd; también incursioné
en temas de salud animal como la malaria bovina, la
produccién de vacunas contra el carbén sintomatico,
el control bioldgico de la plaga de langostas. La salud
humana fue otra de sus dreas de interés, adelanto varias
investigaciones relacionadas con la terapia para el con-
trol de la enteritis infantil, las infecciones puerperales y
los estudios sobre lalepra; sus aportes conformaron un
hito parala salud animal y la salud publica y un aporte
para el inicio de la bacteriologia colombiana.

Fue un médico veterinario que luché por desarrollar
la carrera cientifica en un pais latinoamericano no
industrializado a comienzos del siglo XX. La sintesis
de su vida y sus logros y realizaciones constituyen un
ejemplo de trabajo interdisciplinar paralas nuevas ge-
neraciones profesionales. Reclamé a los gobiernos la
escasa atencion a los asuntos de la higiene publica, la
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ausencia de leyes que hicieran posible la declaracién
de las enfermedades contagiosas y de organizaciones
que fomentaran la profilaxis y la higiene modernas (2).

Federico Lleras Acostanacié en Bogotd el 28 de abril de
1877, estudio en el Colegio Nacional de San Bartolomé
donde se gradué como bachiller, fue un estudiante dis-
tinguido enla Escuela de Veterinaria adscrita ala Facul-
tad de Medicina y Ciencias Naturales de la Universidad
Nacional; apasionado por la bacteriologia, asignatura
en la que profundizé al lado de su mentor el profesor
Claude Vericel, quien tenia el conocimiento practico
de los métodos pasteurianos, la vision integral de los
problemas sanitarios y el primer microscopio traido al
pais para la investigacion bacterioldgica que seria he-
redado por Federico, quien por su dedicacién se gané
el afecto del profesor, aspecto que sefiala Sanmartin:
“Fue Federico Lleras Acosta el discipulo predilecto de
Vericel, de quien aprendié no solo las materias de su cu-
rriculo, sino en especialla bacteriologia que constituyé
desde entonces el campo elegido de su actividad” (1).

Una vez terminados sus estudios, se gradud con la te-
sis: “Lainspeccion sanitaria de las carnes”, dirigida por
el Profesor Claude Vericel. La higiene de las carnes de
consumo era prioritaria para combatir la comerciali-
zacion de productos alterados que perjudicaran a los
consumidores. “Los casos de pistula maligna llamaban
la atencién y determinaban al alcalde a aplicar multas
al vendedor de carnes carbunclosas” (3).

Los severos reglamentos elaborados por la Junta Cen-
tral de Higiene se oponian al sacrificio clandestinoya
la venta de carnes insalubres. Ningtn animal de la es-
pecie bovina se sacrificaba sin haber sido examinado
en pienisinlainspeccion dela carne ylas visceras. Por
lo anterior, era necesario sentar las bases cientificas y
técnicas para entender y aplicar procedimientos estan-
darizados, una labor que debian asumir los primeros
veterinarios graduados del pais.

Elestudio de Lleras Acosta se refirié alas diversas con-
diciones que alteran la calidad de la carne y su conser-
vacién haciendo referencia al ganado que se sacrificaba

en el matadero municipal, después de dias y a veces
semanas de viaje por tierra para llegar a Bogotd. Iden-
tific6 las dificultades del proceso en cuanto alainfraes-
tructura de lasinstalaciones, elmanejo de los animales
y las condiciones de bienestar de los trabajadores; se
refirié también al adecuado manejo doméstico y a la
preparacion de la carne.

Luego de un afio dedicado a la docencia, se vincul6 a
la Oficina Central de Higiene. En 1904 regresé al pais
Roberto Franco, después de adelantar estudios en Paris.
Le aconsejé a Lleras Acostala apertura de un laborato-
rio privado de bacteriologia y parasitologia, que, con
el tiempo, se convirtidé en un importante apoyo para
los médicos que habian estudiado en Europay estaban
familiarizados con las ventajas del laboratorio para el
ejercicio de la profesién (2).

Su laboratorio particular, el primero que hubo entre
nosotros para estudios bacteriolégicos, jugd un papel
importante pues a él acudian los médicos en busca de
orientaciény ayuda para un mejor ejercicio de su profe-
si6n. Enuna época cuando estuvieron en bogalas vacu-
nas bacterianas, fuimos muchos de mi generacién los que
acudimos al Dr. Lleras, quien nos tomaba una muestra
de aquellas tenaces pio dermitis de la adolescencia, para
entregarnos alos pocos dias la ansiada autovacuna (1).

Ellaboratorio se convirti6 en una herramienta para el
apoyo a los ganaderos, la solucién de los problemas de
salud animal y los médicos. Primero en su laboratorio
privado donde ejercia sulabor con aparatos adaptadosy
construidos con gran ingenio, después en el Laborato-
rio Municipal de Higiene de Bogota y en el Laboratorio
de Investigacién de la Lepra (2).

En su laboratorio, durante 1906, realiz6 un estudio
sobre el carbén sintomdtico en la Sabana de Bogotd;
aislo y clasificé el C chauvoei, prepar6 una vacuna an-
ticarbonosa para la prevencién de la enfermedad; era
una forma de utilizar el conocimiento parala solucién
de problemas sentidos (4). Con esta investigacién, en
1909, se posesiond como Miembro de Numero en la
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Academia Nacional de Medicina de Colombia (2). Ese
mismo ano, publicé un estudio sobre las infecciones de
la leche de consumo en Bogotad; sefial6 los microbios
que contaminaban la leche como provenientes de las
vacas o de contaminacién ambiental, afirmaba que la
leche contenia el Bacilo de Koch (5).

En la Sabana de Bogotd, la llamada ranilla o malaria
bovina, constituia un problema sanitario por la alta
mortalidad en la poblacién animal. Formé un grupo
de investigacion en el que participaron los doctores
Claude Vericel e Ignacio Flores en la fase de campo.
Con Roberto Franco asumieron los estudios de labo-
ratorio. En 1909 publicé los resultados en una memoria
titulada: Ranilla o malaria bovina en la Sabana de Bogo-
td. Su diagnéstico diferencial con la fiebre carbunclosa
sefialé la resistencia relativa de los ganados calentanos
(criollos) a la infeccién experimental, su experiencia
inicié la experimentacién local de los denominados
procedimientos de inmunizacién mediante lainfeccién
artificial controlada conocida como premunicién (6).

Como la calidad del agua de la ciudad constituia un
problema para la salud de sus habitantes, Lleras Acos-
ta se interes¢ en el estudio de las aguas de la ciudad
de Bogota. En su laboratorio particular estudié los
recuentos bacterianos de las muestras tomadas en el
Chorro de Padilla, una fuente natural situada en las
faldas del cerro de Monserrate, para compararlas con
las del agua del acueducto delas partes alta y baja dela
ciudad. La fuente natural contenia de 7 a 10 bacterias
mientras que las tomadas del acueducto contenian re-
cuentos de 12.000 y 15.000 bacterias en la parte alta
y en la baja respectivamente. Segtin Lleras Acosta, era
inminente la instalacién de filtros y la creacién de un
laboratorio oficial que se encargara del diagnéstico de
los problemas de salud publica (7).

Ainstancias de La Junta Central de Higiene, el Concejo
Municipal cre6 el Laboratorio Municipal de Higiene
dependiente de la Direccién de Higiene y Salubridad,
que comenz6 a operar el 1 de julio de 1909, con la di-
reccién de Federico Lleras Acosta y la asistencia de
Eduardo Lleras Codazzi (8).

Durante 1913, Lleras Acosta, a solicitud del gobierno
presidido por Carlos E. Restrepo, lider6 un programa
delucha contrala plaga de langostas mediante un nove-
doso control biolégico. Organizé un equipo de trabajo
con Luis Zea, Eduardo Lleras Codazzi y Rafael Mu-
noz. Adaptaron la metodologia descrita por Melville
DuPorte, ] Vanderleck, utilizando el cocobacillus acri-
dorum (enviado por el Instituto Pasteur), bacteria que
actuaba como un control bioldgico de las langostas al
inducir una enfermedad intestinal en las mismas, con
la que se controlaba eficientemente la densidad pobla-
cional sin afectar a los humanos (9).

El 14 de marzo viajaron a Utica, fueron informados por
el alcalde sobre la presencia de langostas voladoras a
cuatro leguas de distancia. Se dirigieron a Guaduas,
pues les informaron sobre numerosos enjambres en la
cercania de la ciudad. En un terreno situado a media
hora del municipio, instalaron el laboratorio. Lleras
Acosta incrementaba la virulencia de la bacteria, ino-
culando la misma en ejemplares sanos del insecto, la
bacteria aislada de los enfermos se inoculaba de nuevo
en langostas sanas. Prepar6 una solucién con el ger-
men para realizar aspersiones mafiana y tarde sobre
los enjambres, realizando seguimientos diarios para
examinar enfermos y capturar sanos para someterlos
a observacion, el efecto era el esperado, alas pocas ho-
ras morian (10).

El programa fue exitoso, presentd un detallado infor-
me, acompanado con quince tubos del cultivo virulento
para que fueran utilizados en otros programas de lucha
contra la langosta. Fue un pionero en el control bio-
légico de plagas agricolas. Lleras Acosta, al igual que
Pasteur, trasladé al campo sulaboratorio demostrando
asi la eficacia del conocimiento cientifico aplicado ala
solucién de los problemas sentidos en el territorio (2).
Fue un proyecto interdisciplinario y un experimento
pionero de control biol6gico en Colombia.

En la vida familiar se discutia sobre temas politicos, a
la hora del almuerzo toda la familia se reunia, era fre-
cuente el empleo de las tablas de extension de la mesa
para los invitados usuales: los tios Restrepo, José del
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Carmen Acosta, Julio Eduardo Lleras. Siempre se co-
mentaban los altimos sucesos, en la opinién de Lleras
Restrepo, siempre terminaban en candentes discusio-
nes entre los tios conservadores y el profesor Lleras
Acosta, quien era vehemente en la discusion, al igual
que los tios y los hijos (10).

En dos oportunidades tuvo participacién en actividades
politicas. En 1923, en representacién del liberalismo
en el Consejo de Bogotd, al lado de Eduardo Santos,
Alfonso Lépez Pumarejo, Luis Samper Sordo, Calix-
to Torres Umaiia y Melitén Escobar. También en las
manifestaciones contra el gobierno conservador de
Miguel Abadia Méndez el 8 y 9 de junio de 1929 (10)

Elaislamiento del agente de lalepra era de interés mun-
dial. Varios cientificos se ocupaban del proceso. Dicha
labor constituyd el proyecto de trabajo de Lleras Acosta
por varios afios. Habia tenido buenos resultados aislan-
do diversos agentes de enfermedad tanto en humanos
como en animales. Se convirtié en una de sus metas,
esperaba obtener la bacteria en cultivo puro para contar
conun antigeno que le permitiera realizar procedimien-
tos de diagnoéstico precoz y eventualmente contar con
elementos para la terapia definitiva de la enfermedad.
En 1933, present6 sus resultados iniciales ala Academia
Nacional de Medicina, publicados en la Revista de la
Facultad de Medicina: Algunas consideraciones sobre
la biologia del bacilo de Hansen (11).

El cultivo del bacilo no era tarea facil. Desde 1874,
cuando Gerhard Hansen publicé sus teorias acerca del
agente causal delalepra, se iniciaron los estudios para el
cultivo del agente. Lleras Acosta trabajé con el médico
JoséI. Uribe, con quien tuvo acceso alos enfermos para
contar con muestras de las lesiones para los estudios
delaboratorio. Alfonso Rueda era el jefe de Trabajos y
Federico Lleras Restrepo su asistente.

Lleras Acosta tenia experiencia con el cultivo del bacilo
de Koch, supuso que el bacilo de Hansen se comportaria
en forma similar. A partir de la sangre de los enfermos
de lepra, aislaron un bacilo acido, alcohol-resistente,

granuloso, agrupado en globias, similar al M leprae. De
todoslos casos clinicos realizaban un aislamiento simi-
lar, era morfolégicamente diferente al bacilo de Koch.
Prepararon emulsiones del aislamiento que inocularon
en animales de laboratorio. No se produjeron lesiones
después de seis meses de observacion, con lo cual des-
cartaron que se tratara de tuberculosis. Era un pasteu-
riano riguroso, tenia la conviccion de haberlogrado el
cultivo del bacilo de la lepra. Mantuvo su entusiasmo
y optimismo, sentia que su equipo caminaba por el ca-
mino correcto, percibia que se trataba del inicio de un
largo proyecto para su grupo de estudio. Su proyecto
representaba una meta utépica buscada por los espe-
cialistas de diversos paises: cultivar in vitro, el bacilo
de Hansen. Pero era su anhelo, sofilaba también con el
logro de un diagnéstico precoz y una terapia definitiva
para la enfermedad.

Lleras Acosta viajé a Egipto en compania de Gabriel
Uribe Misas y Alfonso Rueda Herrera, comisionados
por la Direccién Nacional de Higiene, al Congreso de
Leprologia del Cairo. La salud del Lleras Acosta estaba
deteriorada, pero estar con otros investigadores en el
Cairo representaba la discusion entre pares de las ex-
periencias después de varios afios de investigacién (10).

El 7 de febrero, la delegacion salié hacia la costa para
embarcarse a Francia y de alli continuar hasta Egipto.
En Paris se reunié con Eduardo Santos, visitaron el
Instituto Pasteur para discutir con los microbidlogos
y los dermatoélogos sus observaciones y aislamientos.
Viajé a Marsella para tomar un barco al Cairo, pero su
deteriorada salud le impidi6 continuar el viaje, el 18 de
marzo, en una habitacién del hotel Splendide, murié
acompanado por sus hijas.

La noticia del deceso del profesor Lleras Acosta causé
conmocién en la sociedad, el Congreso suspendio se-
siones, el gobierno dicté un decreto de duelo nacional
y ordené que el laboratorio de investigaciones sobre
lepra llevara su nombre. Carlos Lleras Restrepo refi-
ri6 esta anécdota:
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afios antes en mi presencia, mi padre, que tenia sus mo-
mentos de risuefio humor, le dijo a Luis Eduardo Nieto
Caballero: Luis Eduardo, usted ya debe tener escritala
nota que publicard cuando yo me muera. Reimos todos

debuena gana. De él copio tan solo unas cuantas lineas:

Estodalaciudadla que se siente herida con la desapari-
cién de este hombre. Elinvestigador, el sabio, pertenecia
ala nacidn, que admiraba sus trabajos, sus talentos, su
vida noble y austera, era querido por todos los que de
cerca o lejos sabia como tenia la intransigencia del bien
y cémo vivia dispuesto alos demds con una decisién de
apostolado (10).

Asullegadaa Bogotd, el féretro permaneci6é en Cdma-
ra Ardiente en la Academia Nacional de Medicina, las
exequias presididas por el presidente Eduardo Santos
se realizaron al dia siguiente en la iglesia de San Igna-
cio. En el cementerio hablaron Carlos Tirado Macias,
Jorge Cavelier y Roberto Concha. La Presidencia dela
Republica promulgé un decreto de honores con mo-
tivo del fallecimiento del profesor Lleras Acosta, en
vista de sus logros; asi como la Academia Nacional de
Medicina y la Facultad de Medicina de la Universidad
Nacional de Colombia.

Federico Lleras Acosta realiz6 una labor que consoli-
dé lainvestigacion experimental en Colombia. Fue un
investigador que se ocup6 de desarrollar la carrera de
cientifico en Colombia. El equipo que habia conforma-
do continud conlalaboriniciada en el Instituto Lleras,
con especial énfasis enlos mecanismos de transmision

delalepra.
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