La Lepra y Los Lazaretos En Santander.
Discapacidad Clinico - Hospitalaria Y
Minusvalia Socio — Cultural
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Historiar, qué ha sido la Salud Publica en Santander, requiere analizar las dinamicas curativas y preventivas impulsadas desde
antes del siglo XIX por las instituciones estatales, las organizaciones socioecondmicas y las asociaciones filantrégigas, local
departamentales, que durante mas de doscientos afios estuvieron a cargo de problemas higiénicos y sociales comoda lepra a travé
de hospitales de caridad conocidos como “lazareSatud UIS 2005;37:141-151
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To history what has been the public health in Santander require to analize the preventive and curative dynamics prompted before
of the century XIX for the state institutions, the socioeconomic organizations and the self-sufficient associations, locals and
departamentals, that during more than two hundred years were to charge of the hygienic and social problems as the leprosy in
hospitals of charity knew as “leper colonieSalud UIS 2005;37:141-151
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El impacto psicofisico y el imaginario sociocultural quesegregacién exiliante para con los leprosos
ha propiciado por mas de cuatro siglos la presencia de'tensenianos” al ser considerados los principales
lepra, los leprosos, los leprélogos y los leprocomios itansmisores de la lepra hasta mediados del siglo XX.
interior de las sociedades provinciales que componen el

actual Departamento de Santander, principalmente enffgperiencias que se remontan a la convivencia de las
los “socorranos”, es uno de los aspectos m@mblaciones santandereanas asentadas entre las cuencas
representantivos de la Historia de la Salud Publica e los rios Suarez, Opén y Chicamocha con lalepray los
Colombia. En especial, de los estudios que pretendieprosos desde el periodo colonial hasta finales del siglo
historiar el devenir de los cuerpos dolientes quXlX, la persecuciony el ostracismo epidémico promovido
estuvieron condenados a vivir sin tratamiento ni cuigor el Estado colombiano hasta mediados del siglo XX,
eficaz, o aquellos que pretenden historiar los cambios grfinalmente, la adopcion de politicas sanitarias de
la mentalidad colectiva de las élites politicas, econémicam,evencion y tolerancia para con los enfermos
cientificas y religiosas del orden regional y nacional &lonsiderados temporalmente como “curados”, y por
constituirse en los agentes promotores de la caridadidato sociablemente aceptables en los centros urbanos
beneficencia, la administracion hospitalaria y el trat@‘curados sociales”). Politicas que fueron formalizadas
humanitario para con los leprosos “elefanciacos” duraniegalmente desde 1961 con la extincion y sustituciéon de
los siglos XVIIl'y XIX, o por el contrario, en los idedlogoslos lazaretos de aislamiento y asilamiento de los
incendiarios de las politicas y acciones represivas qtleprosos” por dispensarios, sanatorios u hospitales
promovieron el rechazo, la persecucion, la reclusion y ¢generales para “hansenianpsisi como con campafias

de erradicacién masiva de la enfermedad, a través de la
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y evaluador de los proyectos de investigaci@tdrica en €n la vigilancia o los tratamientos fisico — quimicos para
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1. Mentalidades minusvalidantes controlar lo incurable y desconocido, se constituyé en
La Historia de la Salud Publica, y por ende la de lawzdén suficiente para propiciar significativos
enfermedades infecto — contagiosas, requiere ser t@ovimientos sociales de familias que decidian aceptar el
cambiante y flexible en sus andlisis y explicaciones congxiliante desplazamiento que exigian las autoridades
la historia misma de los hombres y las sociedadgsliticas, religiosas y sanitarias a sus parientes enfermos.
humanas. Las experiencias historicas que ofrecen lasconsecuencia inmediata de todo ello fue la reduccion
diferentes manifestaciones de discapacidad ocasionadas espacio habitacional y hospitalario de los lazaretos
por los padecimientos neurolégicos, musculares dando paso a crecientes aldeas pobladas por residentes
dermatoldgicos de la lepra también permiten profundizganos, analfabetas, libertinos y conflictivos, como fue el
en las resistencias culturales que ain hoy caracterizarégo de los origenes urbanos y politico — administrativos
discriminacion y el ostracismo para con los leprososlel actual Municipio de Contratacion.
los cambios politicos y sociales que propiciaron las
investigaciones cientificas de los médicos, la actituca persecucion y el exilio al que fueron obligados los
caritativa y misericordiosa que promovieron lagnfermos de Lepra en Colombia propiciaron ademas la
comunidades religiosas que se hicieron cargo del cuidaidemacion y consolidaciéon de movimientos culturales y
espiritual y hospitalario de los enfermos, e incluso lasrtisticos encabezados por afamados intelectuales,
estrategias psicologicas y terapéuticas que los mismesriodistas, politicos, musicos, etc., que abandonando
enfermos adoptaron en tiempos de crisis para promovas ciudades capitales ocultaron las cambiantes razones
la unidad al defender sus exigencias o peticiones, pal@su vergiienza y descomposicion fisica, fomentando a
disminuir las tendencias suicidas o fugitivas, y epambio su crecimiento espiritual y la inmortalidad de su
especial, para atenderse mutuamente en sus limitaciobefieza creativa en la medida que la enfermedad se
fisicas, como en sus necesidades higiénicas, alimenticégpandia por sus cuerpos. Ejemplo de ello fue el afamado
y de movilizacion. pianista Luis A. Calvo, quien al igual que otros enfermos
virtuosos, decidié voluntariamente renunciar al mundo
Los procesos socioculturales de los humanos, al igusdpitalino de los sanos para residenciarse en el
gue sus cuerpos sanos y enfermos, no dejan de cambeprocomio que desde el periodo colonial habia contado
ni sus representaciones sobre lo que fue o lo que ¢Bn el uso del “Agua de Dios” que curaba todos los
sucedido dejan de estar erovimientoal ser ello una dolores, en especial los de la lepra. De igual modo,
condicion esencial para entender qué es el hombre y qugelaron a la ubicacién geoestratégica y la cercania del
puede llegar a hacer como consecuencia de los cambegareto con la capital del pais para reivindicar desde el
sucesivos de su especie. Ejemplo de ello fue la concieniziaareto los derechos sociales y politicos de los leprosos
que desde el siglo XVIII se tuvo en la actual regiésomo ciudadanos a los que se les anulaban sus derechos
santandereana sobre las mutilaciones que los enfernedsles, mientras que internamente aprendian a aceptar
de lepra experimentaban hasta alcanzar la abominable condicién de “hermanos” que en cuerpo y alma
condicién de seres monstruosos, cuyas consecuenaaspartian una misma obligaciéon como era la de residir
inmediatas fueron la persecucién de los lazarinos hastasta el final de sus vidas en ese “Pais del Dolor".
lograr ponerlos en movimiento con sus enseres y
familiares por los caminos, pasos y sendas mas inhéspitas tal modo, historiar los aspectos colectivos de la
y desoladas hacia los lazaretos de ocultamiento y olvidajnusvalia con la cual fue y ha sido afrontada las
asi como se les obligé a hacer uso de las extremidadeesiciencias y dispacidades vivenciadas por los enfermos
que aun les eran Utiles para ayudar en actividadés lepra exige a a las ciencias psicofisicas (o de la Salud)
laborales, de subsistencia o en las exigentes jornadasdmo a las ciencias socioespirituales (o Sociales) que
trabajo solidario al construir sus propios ranchos destudian integralmente al ser humano tener que
residencia o al contribuir en la edificacion y“...comprender los altos contenidos de los saberes
mantenimiento de caminos, puentes, calles y un hospitattidianos y los elementos del sentido comun que han
principal para la atencién de los enfermos abandonadsigo olvidados en el estudio y el abordaje de estas
0 incapacitados. condiciones®. Entendida la discapacidad como la
alteracion en la ejecucion de la actividad fisica de un
Sumado a lo anterior, el traslado de los enfermos girglividuo que le limita o impide el normal desempefio de
presentaban los primeros sintomas dermatol6gicos desiss actividades cotidianas; y por minusvalia, la expresion
lepra hacia los lugares que el Estado y la sociedainbdlica y socializad4... del sentido particular y
consideraban como los méas recomendables para evitatectivo con el gue el sujeto vivencia y asume su
el contagio, para ocultar el horror que producia no podeéiscapacidad”,en funcion de su edad, sexo, y factores
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sociales o culturalés=ntender qué fueron la lepra y losig|as y espacios aislantes que cada nacion elegia para el
lazaretos en Santander requiere necesariameny&,jtamiento de los cuerpos transmisores de la
comprender cuél fue el devenir de las caracteristicas clinigqfermedad desde antes del siglo XIX. Espacios hasta
— hospitalarias de la progresiva discapacidad con g cuales debian llegar como grupos de viajeros ocultos
debieron afrontar los leprosos sus dolencias, asi Corgg |as bodegas de los barcos, remolcados en fragiles e
interpretar cuéles fueron las percepciones, concepcion@ganas embarcaciones que iban atras de los mismos, o
expresiones y manifestaciones de minusvalia con lggnducidos por guardias expertos en la custodia y el
cuales fueron tratados y maltratados esos mismggsiado de ganados, presos o cargas a través sendas
discapacitados antes (manifestacién sintomética)déspomadas, con lo cual era “comin y corriente” que
después (postraccion desahuciante) de ingresar a |l leprosos fueran sometidos a condiciones de
forzosos lazaretos de aislamiento higiénico (convicCidfiacinamiento, segregacion, rechazo y maltrato
policiva) y asilamiento sanitario (tradiciongemejantes a las recibidas por las bestias mas
segregacionista). abominables.

Sea este articulo una invitacién recurrente para que Ej%mplos de ello fueron los leprosos estadounidenses
Ciencias Sociales y de la Salud propendan por [@ativos o migrantes) trasladados al lazareto de la isla
realizacion de reflexiones comunes e interdisciplinariagolokai - Hawai en la costa pacifiég los enviados al
acerca de las expresiones de la minusvalia asociadas gffte del canal Sandi-Hoop en la Bahia de New York en
los diferentes tipos de discapacidad. Y especificamenjg, costa atlantica; La transformacion de la Guayana
con la“... expresion del imaginario colectivo en donderrancesa y la Isla de Pinos en colonias leprosas ante las
se sobregeneralizan actitudes adquiriendo una dob|gsanas politicas penitenciarias que Francia adopté en
dimension de lo objetivo y de lo normativasi como  egos territorios al mezclar presos sanos con nativos
con las razones espirituales que han justificado las formgssermos: El lazareto peruano de San Pablo ubicado en
historicas de'... restriccion en la participacion y ynga jsia selvatica rodeada por el caudaloso y temido rio
accesibilidad fisica, tecnologica y socioculturafe  aAmazonas hasta donde llegé nadando el leprélogo
todos aquellos que han sufrido alteraciones en la funciginesto (Che) Guevara como rechazo a la segregacion
y la estructura de sus cuerpos. geohistédrica que las comunidades médicas y religiosas
hacian entre sanos y enfermbgen especial, el temido
2. Cuerpos discapacitados y establecimientose indeseado lazareto colonial de Cafio de Loro, ubicado
discapacitantes en laisla de Tierrabomba, donde fueron recluidos desde
Los leprosos, los castigados por los dioses de figales del siglo XVI hasta mediados del siglo XX los
Antigiiedad con la enfermedad de las “escamadgprosos de la provincia de Cartagena, los neogranadinos
tuberculosas, ulcerosas, deformantes y mutilantes, fuef@®Pres que eran expulsados o trasladados desde las
hasta mediados del siglo XX las comunidades d&ovincias del Reino a través del rio Magdalena al ser
enfermos incurables en quienes se ejemplificaron ligentificados por los médicos como elefanciacos, los
principales representaciones que los seres humanos Bafermos que residian en los pueblos ubicados en el
tenido acerca de las formas més horrorosas y doloro$gral caribe o a orillas de los afluentes del bajo
del contagio y la discapacidad, en los tinicos ciudadan¥@gdalena, asi como todos aquellos portadores de la
de los Estado - Nacién de la modernidad que no tuvieréffermedad que navegaban por el Caribe y eran
derechos ni privilegios civiles al estar condenados a llev@@scubiertos durante las cuarentenas portuarias.
una vida de controles hospitalarios y subsidios estatales
para prevenir el Contagio entre los sanos, asi como le®Ps Ieprosos de Colombia no estuvieron confinados en
uno de los grupos humanos que por mayor tiempo y ERaisla como tal, y aunque la idea fue promovida a inicios
las peores condiciones fueron 0b|igados a asunﬂﬁ' Sig'O XX por los salesianos al Sugerir el traslado de
conductas de aislamiento individual y asilamient&rdos los enfermos del pais a la isla de Coiba en el Oceano
colectivo al desconocerse un medicamento o tratamierif@cifico con apoyo del presidente Rafael Reyes, quien
eficaz para curarlos, aunado a la necesidad social Rebia declarado en 1906 la guerra contra la calamidad
ocultar y olvidar los horrores ocasionados por |@ublica que amenazaba convertir todo el pais en un
descomposicién de esos enfermos. lazareto, la mayor parte de los mismos permanecieron
concentrados en Contratacion (Santander) y Agua de
Sufrir de lepra implicaba ademaés aceptar la condicién &80s (Cundinamarca). Lazaretos andinos donde debieron
fnsulas o islas sociales, olvidadas y apartadas por el rég@@ViVir soportando condiciones similares a los insulares
de la sociedad, asi como adaptarse y acomodarse ayRglue la ubicacion estratégica de los hospitales y
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rancherias que fueron establecidos para su cuidado lleggrosos sefialé a su vez a las comunidades religiosas
aislaba y limitaba en sus intenciones de fuga al estgwe migraron a América, con fines evangelizadores,
rodeados por caudalosos rios, cerros elevados o selwagiisitivos, moralizadores u hospitalarios, la importancia
inhospitas, a los cuales se sumaban centros urbalespromover una actitud tolerante, un espiritu apostélico
limitrofes que servian a las autoridades como frontergsina permanente motivacion espiritual y caritativa entre
policivas y sanitarias donde los enfermos o lo®s cristianos sanos para con todos los enfermos. Para
sospechosos de padecer la enfermedad tenian prohikédl®, se apropiaron de mensajes evangélicos que
el ingreso, el comercio, la blusqueda de ayuda o iaelitaban a los feligreses a aceptar con resignacion la
ocultamiento como préfugos temporales, reincidentesemfermedad fisica bajo la promesa de la redencion divina,
permanentes al anhelar encontrarse con sus seassmiéndose para ello que la vida terrenal se debia reducir
gueridos, demostrandose asi la imposibilidad da plano espiritual de la fe al no existir curaciones totales
secuestrar y separar totalmente a los enfermos de @plenamente efectivas. De igual modo, se asumié que
sanos. todos los lazarinos debian contribuir en la preservacioén
del orden social heredado de las tradiciones leviticas
Situacion semejante percibio el periodista francés Raquaira el aseguramiento sanitario de las futuras
Follereau durante sus viajes por los lazaretos de Afriageneraciones, manteniéndose alejados de los centros
y mas especificamente los de Costa de Marfil a mediadadanos, evitando el contacto fisico con los sanos y
del siglo XX, quien manifestd su rechazo contra lagsentandose en lugares aislados y distantes a donde
formas inhumanas de supervivencia que debian aceptaidiesen ir o llegar libremente todos aquellos que
los leprosos recluidos en los leprocomios a falta desearan acompafiarlos o asistirlos permanentemente.
tratamiento o medicinas curativas al promover la
conmemoracion deDlia Mundial de la Lepral’el Gltimo  Apelando a ese imaginario colectivo, preservado y
domingo de cada enero desde 1954. Fecha escogidajpstificado a través de las narraciones biblicas, las
coincidir con el mensaje evangélico de la liturgia cristianaaciones judeocristianas edificaron o adecuaron casas
catolica mediante el cual se le recordaba a lamo hospitales localizados en sitios aislados,
discapacitantes sociales la actitud tolerante ipaccesibles y distantes de los centros urbanos con el
socializadora que tuvo Jesus al “limpiar™finde atenderen ellos la enfermedad padecida por cientos
misericordiosamente a diez leprosos judios de lale hombres, mujeres e infantes, quienes soportaban las
“heridas” segregantes que les habia provocado su dimésmas penurias, injusticias y discriminaciones de
Jehova. Aunque ello no implicaba limpiarse de las heridesprosos contemporaneos de Jesls como Lazaro y
producidas por el rechazo colectivo y el autoaislamienimeon. De los cuales Lazaro se constituy6 en el simbolo
gue esos mismos enfermos aceptaban y manifestabaieda amistad, la tolerancia, la redencién y la promesa de
su sanador al hablarle fuertermente para evitar sesurreccion divina para con los cuerpos enfermos, un
acercamiento o al impedir el roce contaminante de sagmplo de vida para todos los leprosos cristianos, y en
cuerpos con el de cualquiera de sus acompafiantes alseser divino cuyo culto fue tal que algunos caballeros
dispuesto asi en los mandatos leviticos de las antiguaszados fundaron la Orden de San Lazaro como una
escrituras. hermandad de leprosos encargada de cuidar y asistir a
quienes habian contraido la enfermedad en Medio Oriente
El Profeta de los pobres, enfermos y malaventurados dalrante la reconquista de Jerusalén, asi como los
dar ejemplo de las formas de solidaridad e integracideprocomios medievales construidos en Europa en torno
gue debian existir publica o privadamente entre sanosiyos templos de ofrendas, los monasterios hospitalarios
enfermos, demostré a las generaciones futuras gdas casas de hospicio para los leprosos fueron
enfermos que lo mas importante para “limpiarse” de ldenominados por igual coméazaretos”.
lepra era asumir con esperanza y fe todos los cambios y
las curaciones fisicas que se anhelaban, sin sacrifita celebracion deDia Mundial de la Lepralemostrd
con ello la posibilidad de seguir conviviendo eademas que exiliar y ocultar a los enfermos para evitar el
interactuando con los seres queridos pues eran los sem@stagio no era la mejor solucion para reducir los focos
divinos y no los hombres quienes marcaban o limpiabarel nimero de leprosos. La condena de los enfermos a la
las heridas de los pecadores. Se requeria afrontar c@sesperanza y a la muerte fisica, moral y social al
expresiones tolerantes y de vida espiritual las dolorosaspulsarlos de sus comunidades hacia sitios inhdspitos
limitaciones de la vida corporal y material. o al recluirlos forzosamente en los lazaretos publicos no
La experiencia histérica heredada de las narracionesitaba que cientos de personas continuaran
evangélicas acerca de la relacion entre JesuUs y laesentando los signos de la enfermedad fuera de esos
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centros de control sanitario y asistencia beneficiaria. Dbospitales de podridos” o entre los cuerpos de aquellos
tal modo, las verdaderas acciones “curativas” estabgne habian sido vecinos o residentes de leprocomios
asociadas con la promocion de la prevencién comunitadarcanos a sus lugares de origen.
y la realizacion de investigaciones cientificas para
encontrar medicamentos eficaces que controlaran IBs el caso del Nuevo Reino de Granada (Colombia), se
sintomas y las manifestaciones de la lepra. cree que la enfermedad fue expandida con la llegada
misma de los espafioles a través de los valles y las
La primera de esas acciones se implementé en Colombigncas hidrograficas asociadas con el Rio Grande de la
a partir de 1961 con la eliminacion de los lazaretos y Magdalena, entre los cuales el Adelantado Gonzalo
restitucion de los derechos civiles de los enfermos palaménez de Quesadéue uno de los leprosos mas
poder convivir con los sanos, y la segunda, a partir deconocidos y beneficiados por las autoridades
1985 cuando el Estado se propuso erradicar la lepra eegpafolas al conocerse su enfermedad después de
pais considerando para ello los avances farmacéuticdegresar de Espafia en 1538 como fundador y gobernador
gue desde inicios del Siglo XX se venian implementadegitimo de Santafé y su jurisdiccion. Pensando en las
con el patrocinio cientifico y la intervencién preventiva&onsecuencias de esa condicion, los capitanes miembros
o terapéutica de la OMS y la OPS. Pero contrario a tie su hueste se encargaron de otorgarle la proteccion
esperado, los nuevos enfermos y muchos de los quesseial que era necesaria para evitar que su héroe
habian marchado regresaron nuevamente en buscacdequistador sufriera el rechazo social, la expropiacion
asistencia y beneficencia a los antiguos lazaretos de bienes y la obligacién legal de exiliarse lejos de las
Contratacién y Agua de Dios, convertidos para entoncesnstrucciones urbanas y las sociedades provinciales
en sanatorios u hospitales generales, al no ser aceptagloshabia fundado y organizado al decaer a la condicion
ni tolerados por los sanos discapacitantes y segregantisenfermo pobre de solemnidad. Quesada por su parte,
especialmente por sus familiares quienes seguiadverso a la mofa publica como leproso “elefanciaco” o
sintiendo horror y aversion social con su presencia. Palrobstracismo en el lazareto de Cartagena como leproso
otra parte, el sistema de Salud Publica tampoco puleonino”, ensayé en su Reino las alternativas
cumplir sus metas erradicadoras ya que los agentes clinfidgdroterapéuticas de curacion tradicional de la
- hospitalarios no tenian los recursos necesarios pamtermedad empleadas en Europa como fue el caso del
ello o en muchos casos no sabian reconocer ni daregrcicio relajante dentro de estanques de aguas termales,
trato médico necesario a los enfermos de lepra, por gara lo cual pidié cumplir su automarginacion social en
una enfermedad que desde mediados del siglo XX emp&ataima, cerca de fuentes de aguas minerales como la
a ser desconocida, olvidada o sustituida en sgsebrada de la curativa y milagrosa “Agua de Dios”, en
prioridades por las enfermedades tropicales, venéreasuya cuenca tres siglos después seria establecido el
epidémicas. primer y mas importante lazareto nacional financiado por
el Estado colombiano.
3. Loslazaretos
La atencion de los leprosos en los hospitales de degrdefp distincion entre leprosos leoninos y elefanciacos
que fueron acondicionados o construidos desde naflejaba a su vez las diferenciaciones tradicionales que
antigiiedad en todo el hemisferio occidental permite@(istl’an entre los enfermos que presentaban los sintomas
demostrar que la historia de la lepra y los leprosos ha@@pios de los leprosos oriundos del medio oriente
parte de la historia de la exclusién y la automarginacid@rabes) y los rasgos particulares de los leprosos del
de los grupos sociales que fueron y adn siguen sefialad§i menor (griegos). Los arabes o leoninos sufrian la
o perseguidos por las deficiencias, discapacidadedé®racutanea o tuberculoidede caracter endémico,
incapacidades que diversos agentes infectocontagio§@§acterizada por una primera etapa de manchas y
ocasionan a sus tejidos vitales. La lepra, la plaga §écamas anestésicas de color leonino o blanco, vellos
“escamas” oriunda de Egipto, fue trasladada a Europd8Jos y extremidades edomatosas, la cual era seguida por
alas indias orientales (Asia) por los comerciantes griegd§a etapa de tubérculos en la cafagfées leoninao
y persas, los ejércitos de Alejandro Magno, las legioné&ontiasis leprosa”) extremidades y dorso, cuyos
romanas, los cruzadbdos inmigrantes judios, etc., lepromas finalmente derivaban en ulceraciones, costras
llegando finalmente a las indias occidentales (Améric) manchas que destruian o hundian articulaciones y
con las huestes de conquistadores europeos, y [E#£s0s, especialmente el naskpfa mutilante
especial con los soldados descendientes de lazarinderculosa) Los leprosos griegos o elefanciacos
los ibéricos oriundos de los poblados donde residi&taban “contagiados” por la lepamestésica o
leprosos, los pobres que habian sido recluidos ef@zarina” (nerviosa, antonina o no tuberculosa
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(afimatode)), y eran considerados mas afortunados gper enfermos y sanos en las mismas vasijas, el contagio
los leoninos al perder toda sensibilidad de la piel al dolen el templo al persignarse los feligreses con la misma
y la temperatura con lo cual no tenian que sufrir Iesgua bendita, la promiscuidad sexual, etc. Aln asi, hasta
dolores asociados con las mutilaciones de la cara o B&15 la enfermedad fue reconocida oficialmente por las
extremidades. autoridades virreinales, quienes ordenaron afrontarla, a
falta de un lazareto en la provincia del Socorro y sus
Uno de los rasgos mas caracteristicos de los elefanciagesinas, con el secuestro y traslado forzoso de todos
era el enorme aumento en el volumen de las partes enfermos comprobados o sospechosos de tener el
afectadas, especialmente las extremidades inferior&§lal de San Lazaro”al Lazareto Real existente en
sumado al recubrimiento de las mismas por una piel m@artagena desde 1598.
endurecida que al igual que la elefantia$iar{asis
linfatica) transmitida por mosquitos daba a los enfermd®ara financiar la estadia y atencién de esos provincianos
la apariencia dermatolégica de los paquideftfossos en el Unico lazareto neogranadino existente, las
rasgos se sumaban manchas o ampollas visiblesitoridades virreinales ordenaron ademas la reduccion
anestésicas y serosas, neuritis por irritacion el traslado de gran parte de las rentas provinciales por
degeneracién, caida del pelo, sequedad de losncepto de puentes y aguardientes. Los socorranos se
tegumentos, alteracion de las ufias, mutilacion de lasgaron al traslado de sus recursos locales para el
extremidades hasta quedar s6lo mufiones, reabsorcii@neficio de los establecimientos de otras provincias,
Osea de las falanges, perdida de sales calcareas que sumado al destierro, la ruina y la inevitable muerte
reblandecian y hacian flexibles los huesos, atrofiade los enfermos pobres y pudientes durante la travesia
deformidad muscular (mano de simio, mano de garra, piasta Cartagena, llevé a que las autoridades provinciales
caido), y cambios visibles en la cara como atrofia muscukan asocio con los representantes de las principales
(“facies leprosa”), frente lisa o de marfil, ojos muy familias afectadas por las medidas exiliantes, optaran por
abiertos y desviados, mejillas hundidas, boca semiabiersalicitar la fundacion y cofinanciacion de un hospital
babeado, y dafios especificos en los ojos (lagrimgmara elefanciacos dentro de la misma provincia,
secrecion, iritis, queratitis y perforacion de la cérnea).cumpliendo los reglamentos y procedimientos existentes
en el de Cartagena. Proyecto que se concret6 en 1784, a
Aun asi, los leprosos neogranadinos fueron reconocidessar de la oposicion del Gobierno virreinal, con la
por igual con el eufemismo de “elefanciadpsiendo adecuacion de una casa para beneficiar a los enfermos
conservada esa tradicion entre los habitantes del actpabres, mendicantes o abandonados quienes en adelante
Santander, y especificamente de la provincia colonial delsidieron en una casa ubicada en el sitio conocido como
Socorro, cuyo contagio se remontaba en el imaginari®egadillo”. Los enfermos privilegiados, asi mismo,
popular hasta los negros esclavos traidos desde Afrmadieron continuar aislados en sus estancias o en sitios
o el Caribe, o en el mejor de los casos por la presencia deltantes en donde no representaban ningin tipo de
mal entre las familias de criollos y peninsulares que desdesgo para el resto de la poblacion, contando para ello
el siglo XVII migraron hacia el interior del Reino desde&on la asistencia fisica de sus familiares y la atencién
ciudades con focos de lepra como Portobelo, Pananerapéutica de los médicos privados que podian contratar
Cartagena y Mompox, quienes se unieron y reprodujerpara tal fin.
con las principales familias de conquistadores y colonos
asentadas en la region desde mediados del siglo X\urante los afios de la Primera Republica (1810 — 1816),
propiciandose asi la “herencia” o transmisiota redistribucion de las propiedades realistas, la
intergeneracional de los agentes microbioldgicos quencentracion y el crecimiento demografico del Socorro
permitian el desarrollo de la enfermedad. y el incremento en el trafico vial de tropas, funcionarios
y comerciantes llevaron a exigir la expulsion y el
La expansion de la enfermedad por todas las provinciaslamiento de los enfermos residentes é&egladilloa
de la cuenca del rio Sogamoso (Suarez y Chicamocheia casa o edificio situado en un lugar diferente a los
fue explicada a su vez por médicos y sabios reales ddlos de entrada y salida de la villa provincial, asi como
Siglo XVIII, especialmente por José Celestino Mutisse sugirié que estuviese ubicado en un lugar de clima
como consecuencia de las incorrectas practicas délido y abundantes aguas minerales que resultaran
salubridad e higiene que se acostumbraban, entre lEnéficas para el alivio y el control terapéutico de los
cuales estaban el uso y comercializacion publica de lesfermos. Considerando esas razones, asi como las
manufacturas textiles y comestibles producidas ptimitadas condiciones presupuestales del Cabildo
familias de artesanos enfermos, el consumo de chicpeovincial, finalmente se escogié un terreno habitable
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en la ribera oriental del rio Suarez, en el sitio conocidal uso legal del sitio de “la Contratacién” como espacio
como elCuro,cercadel cual existia una cabuya o tarabit&xclusivo para los elefanciacos de la provincia del
gue los viajeros usaban para cruzar sus bestias, malet&ogorro, asi como para la construccién y dotacion de la
cargas sobre el rio con ayuda de las cuerdas y las polefmestructura necesaria para el funcionamiento en él de
gue existian allAln asi, la crisis politica, administrativayun lazareto moderno que reuniese las condiciones
fiscal de la Segunda Republica (1819 — 1831), el mandjospitalarias y sanitarias similares a las europeas, fue
provincial que se debié continuar haciendo del lazaretinalmente autorizado, reglamentado y financiado durante
las presiones demograficas y territoriales de los colonlasTercera Republica (1832 — 1853) por el General Francisco
colindantes del lazareto, las malsanas condicionde Paula Santander y sus sucesores, quienes decidieron
ambientales, las enfermedades producidas por los insectarganizar el lazareto del Socorro como un lazareto
del sitio, las inundaciones frecuentes del rio, la dependeniiacional para la atencion de los elefanciacos residentes
gue se tenia de las raciones y ayudas caritativas de doprovenientes de las provincias que conformarian el
autoridades socorranas, sumado a la improductividad fismamero de los tres Distritos Sanitarios y Antileprosos
y laboral a la que debian someterse los elefanciacos poliieda Republica, entre las cuales estaban las provincias
y mendicantes, llevaron a que finalmente algunos enfermis Bogotd, Casanare, Neiva, Pamplona, Tunja, Vélez y
con optimas condiciones de salud se atrevieran a pasaBetorro, para lo cual seria expedida la Ley nacional del 5
rio a través de la cabuya existente alli con el fin de internakeagosto de 1833 y su Decreto reglamentario del 18 de
en las inhdspitas tierras baldias que llegaban hasta elmarzo de 1835.
Magdalena en busca de nuevas y mejores alternativas
durante el tiempo que les quedaba de vida Util. A pesar de la cobertura y la creciente demanda de ese
servicio hospitalario de primera necesidad, el Gobierno
Esa osada travesia no hubiese sido posible sinNacional sélo pudo contribuir con la financiacién del
motivacion y la compafiia que para ello tuvieron de Idsospital durante sus tres primeros afios de
colonos que empezaban a tomar posesion de los baldiescionamiento oficial. Una década después, la
al occidente del rio Suarez, como de los extractores déministracion y financiacion del mismo habia pasado
quinas quienes desde décadas atras recorrian las selwasvez mas al Cabildo Municipal y ala Camara Provincial
de la cuenca alta del rio Op6n en busca de cortezied Socorro, lo cual limitd su funcionamiento y la atencion
medicinales, lo cual propicio finalmente que colonos gie todos los enfermos pobres que alli eran
enfermos decidieran asentarse eiCtmtrataciéon,un constantemente asilados. De tal modo, los enfermos no
valle ubicado en lo mas alto de la altiplanicie de laolo tenian que sufrir los padecimientos psicofisicos y
Cordillera de los Lloriquies (o de los cobardes), el cuabcioculturales de la enfermedad pues también debian
distaba del Curo en seis intransitables kilometros d®meterse al hambre, al descuido sanitario y a una muerte
camino ascendiente y curvilineo. Esa leproseria fnta, mutiladora y anénima que eran propias de las
constituy6 rapidamente en una frontera agropecuarianstituciones de beneficencia publica ante el abandono
de extraccion forestal que atrajo afio tras afio un numédmanciero del Estado, a lo cual se aunaban las
mayor de enfermos, quienes decidieron abandondisposiciones legales por medio de las cuales se ordenaba
finalmenteel Curo presionados por la persecucién del secuestro, el ostracismo y la diaspora social para los
los colonos del Suarez, por las exigencias de mayelefanciacos pobres o mendicantes al ser consideradas
aislamiento y ocultamiento de las autoridadessas medidas como la mejor forma de prevenir el contagio
provinciales en su afan de garantizar caminos libres payae arrastraban consigo los incurables muertos -
el comercio y la inmigracion, y en especial, por su des@@vientes en los lazaretos provinciales, en los soberanos
de seguir siendo Utiles y productivos en actividadépaises del dolor”.
agropecuarias y artesanales tradicionales aprovechando
condiciones ambientales del valle como agudssa situacion vivida por los leprosos durante mas de
abundantes y tierras baldias, las cuales les motivamdos décadas s6lo fue remediada durante la cuarta
ademas a quedarse y construir sus ranchos de pagpublica (1853 — 1886) al ser dividido el paisstados
alrededor del hospital de caridad en donde se prestamberanos para el manejo autonomo de la policia, la
atencion de los enfermos postrados o moribundos, $ieneficencia y la salubridad territorial, y mas
presiones ni persecuciones de ningun tipo. Aln asi, lespecificamente al ser expedida la Ley del Estado de
elefanciacos no renunciaron a las donaciones g&antander del 14 de septiembre de 1861 por medio de la
mensualmente les hacian llegar las autoridadesal se creaba un lazareto publico y estatal. Ley que fue
provinciales, los empresarios caritativos de la provinciastudiada y aprobada unanimemente por la Asamblea
y sus propias familias. Legislativa y el Poder Ejecutivo como consecuencia de
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la presion hecha por los empresarios inmigrantes y lasnigrantes extranjeros, hizo necesario el estudio y
redes de comerciantes en el poder, quienes decidiemrganizacion legislativa de un hospital de elefanciacos
compadecerse de la situacion de abandono y miseadicional para Santander, cuya finalidad inmediata seria
gue padecia el creciente nimero de elefanciacks atencién de los enfermos residentes en los
dedicados a mendigar o robar por todos los caminaigpartamentos circundantes al rio Chicamocha, en
puentes y poblaciones del Estado para poder subsistiespecial los de Soto y Garcia Rovira. Aln asi, la creacién
los cuales se aunaban los enfermos pobres y moribund@s un segundo lazareto para Santander solo fue
del Departamento del Socorro que adn se encontrab@omncretada en 1873 por la Ley XV, aungue las limitaciones
asilados en Contratacion. fiscales del Estado, la guerra civil de 1876-1877 y la
oposicién de los vecinos residentes en los poblados
La existencia fisica del viejo lazareto provincial y leelegidos a convivir o ser desplazados de sus tierras por
vigencia de la legislacion que lo habia creado fuerdas enfermos, especialmente los de Cepita, impidieron la
ademas los dos pilares a partir de los cuales losganizacién y consolidacion del anhelado lazareto,
legisladores y gobernantes ordenaron la reorganizaciobligando asi a los Gobiernos nacional y estatal a
del lazareto provincial del Socorro como el Unica@econcentrar todos los recursos existentes en la atencion
“hospital de elefanciacos” de Santander, se revalidarbospitalaria de todos aquellos elefanciacos que podian
los principios y reglamentos que desde 1835 existian sear admitidos en Contratacién. Igual determinacién se
el pais para crear y administrar hospitales modernosdabié adoptar en 1906 al reintentarse infructuosamente
cuidado de leprosos, asi como se adoptaron lakestablecimiento de ese lazareto adicional en Cepita
experiencias e innovaciones sanitarias hechas en ¢ah el fin de atender a los enfermos de Galan, Santander
sentido por los Gobiernos de Europa del Norte y lgsTundama de acuerdo con las ordenes impartidas por el
Estados Unidos, las cuales fueron importadas Bresidente Rafael Reyes. AUn asi, algunas familias de
adoptadas por los gobernantes liberales que habfamos y enfermos en busqueda de mejores climas,
vivido en esos paises 0 que habian estado interesadpertunidades laborales y propiedad sobre terrenos
en acabar con la lepra, como fue el caso de Victoriano baldios decidieron asentarse en el sitio de San Pablo y
Diego y Paredes. El lazareto fue justificado ademas coran los valles de las quebradas La Vega y Macaligua,
una ‘necesidad moral y social de la caridad y laformando alli pequefios caserios urbanos o colonias
beneficencia” para con los elefanciacos pobres sometidas al control de las autoridades del lazareto. Con
abandonadagspor ello su creacién, administracion,lo cual, hasta su extincion politico — administrativa en
financiacion y reubicacién en Contratacion debian ten&B61, Contratacion continud organizada como una Aldea
como fin Unico la asistencia y la proteccién de losegida por un Administrador quien debia garantizar la
enfermos notoriamentpobres. De alli que el atencién hospitalaria a todos los “hanseniahos”
funcionamiento anual del mismo fuese una de lgwovenientes de las provincias y departamentos del
prioridades ejecutivas, uno de los primeros gastemroriente de Colombia, en especial los de Boyaca, Norte
aprobados por la Asamblea en cada presupuesto andal,Santander y la frontera colombo - venezolana, de
y ante todo, en uno de los principales logros socialasuerdo con lo dispuesto legalmente desde 1866.
que los liberales (radicales y regeneradores) no dejaban
de destacar. A la Ley siguid su respectivo Decretd aunque desde 1906 los administradores contratados
reglamentario, aprobado el 26 de agosto de 186f2eron en su mayoria médicos comprometidos con la
mediante el cual se dispuso con claridad que el lazar@westigacion y la atencion de los enfermos, todos ellos
del Estado emplearia la infraestructura existente y asumieron tareas directivas semejantes a los burécratas
reglamento interno del lazareto nacional ubicado desdae los precedieron como eran: realizar un control
1833 en el Sitio de la Contratacién. riguroso del hospital en cuanto a registro de altas y bajas;
llevar un control contable de las raciones; decidir la
Cinco afios después de reorganizado el lazareto,dgpulsion de enfermos inmorales o criminales; autorizar
necesidad de mejorar las condiciones de vida de loastigos con carcel o reduccion de raciones a quienes
enfermos que no podian ser trasladados hasta la cueimcaimplian los reglamentos disciplinarios internos y;
del rio Suarez, los problemas que ocasionaban quiergdenar el aislamiento en asilos para hombres y mujeres
no podian ser admitidos en Contratacion ante el limitadtentro del lazareto para las personas enfermas y en los
ndmero de raciones y camas presupuestadas anualmeméps de Guadalupe (nifias) y Guacamayo (nifios) para
aunado a la preocupacion del Gobierno por garantizarn@s hijos de los enfermos. “Huérfanos” que debian
salubridad publica en los centros urbanos mas pobladesmeterse a un permanente estado de observacion fisica
de gran actividad comercial o de interés para lgsprevencion sanitaria de los sintomas que demostraban
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padecer la enfermedad, los cuales al ser verificadosaprobada la extincion legal de los lazaretos y sus
certificados por los médicos les obligaban a retornaxclusiones politicas, econémicas, sociales y sanitarias.
desde esos distantes asilos “preventorios” a la
Contratacioén “interna” para ser recluidos como leprosd®ara cumplir interna y externamente con esas funciones,
regulares Esa condicion dual como aldea para sanoslgs administradores contaron ademas con otra forma de
lazareto para enfermos obligo a los administradorespalicia de caracter espiritual, hospitalaria y sanitaria
tener que solucionar las necesidades y los problentapresentada por la asistencia, proteccion y vigilancia a
gue se experimentaban cotidianamente como eran: lasalud moral que realizaba en Colombia la comunidad
conflictos de intereses con los colonos ilegales; lake religiosos conocidos como lo§dlesiano%
conflictos territoriales y habitacionales consecuentesMisioneros en su mayoria italianos, quienes imitando
la superpoblacion del lugar al enfrentarse los colondss resultados de su obra misionera en Agua de Dios se
con los enfermos o sus familiares; e imponer habit@ncargaron en Contratacién de las siguientes tareas
saludables y de prevencion de la enfermedad al inclinasesde 1897: 1. Organizar y construir fisica y
los enfermos por el consumo de carne de cerdo oedpiritualmente una parroquia con los habitantes sanos
aguardiente, considerados tradicionalmente complos enfermos capaces; 2. Reorganizar la atencién
agentes transmisores o agravantes de la enfermedatipgpitalaria para los leprosos en los establecimientos de
los principales causantes de la inmoralidad y el desacadsilo denominados Maria Mazzarelo para las mujeres,
San Juan Bosco para los hombres, Santa Catalina para
Esos factores, aunados al incremento en el nimerolde nifias, y San Bernardo para los nifios; 3. Contribuir en
habitantes y por ende en las recaudaciones publicksprevencion e identificacion de las futuras generaciones
conllevaron a que durante la quinta replblica (1886de enfermos al separar y mantener aislados como
1991) el Gobierno departamental autorizara el ascertseérfanos o abandonados a los hijos de los enfermos
de la aldea de Contratacion como Distrito Municipal paecluidos en la Contratacion interna por medio de los
medio del Decreto del 30 de noviembre de 1883silos u orfanatos de “prevencion” creados en Guadalupe
separandose después de veinte afios la autoridad (g@elra las nifias) y en Guacamayo (para los nifios) y; 4.
Administrador del lazareto de la autoridad del AlcaldBrestar con conviccion y entrega servicios de enfermeria,
elegido para administrar la cabecera municipal conformadaidado asistencial y rehabilitacion fisica, material, moral
por la poblacién de sanos y los enfermos auténomasgespiritual a los enfermos desahuciados o moribundos
siendo elegidos como funcionarios algunos enfermaggie eran trasladados desde sus ranchos o casas a las
letrados o aquellos que tenian experiencia en &mfermerias del hospital principal, siendo conscientes
administracion publica como burocratas. Aun asi, parpe podrian ser infectados como ya habia ocurrido a los
garantizar el control sanitario y prevenir el contagio de laisioneros que en otros lugares del mundo se habian
lepra se ordend por Decreto 350 del 23 de marzo de 19%@regado plenamente al cuidado y proteccién de los
degradar y reorganizar a Contratacion comleprosos. Sacrificio de vida que en imitacion de Jesucristo
Corregimiento, restableciéndose asi la organizacion corhabia sido fielmente plasmado en el lema del hermano
aldea para los sanos (C. externa) vy lazareto para Kasdrés Beltrami:“ni sanar ni morir, sino vivir para
enfermos (C. interna). Para garantizar ese nuevo ordeadecer®, difundido entre todos los salesianos
los administradores tuvieron en adelante un servichwspitalarios de Colombia por el “santo de los leprosos”
permanente de policia interna conformada por agentass Variara.
enfermos y otra de policia externa para el control de las
fugas compuesto por agentes sanos, armadod.gpresencia de los Salesianos en los lazaretos nacionales
uniformados, por lo general foraneos, quienes debide Agua de Dios y Contratacién trajo consigo a corto
permanecer en los retenes de ingreso o egresmlazo resultados innovadores como la reduccién en el
Contratacion para garantizar asi el cumplimiento y respetamero de muertos, la regulacién de la miseria y la caridad
de los cordones sanitarios ordenados para todos Estre los mismos enfermos, la prevencion de. los
lazaretos del pais. Afin a esas politicas, se estableciésuicidios por parte de los enfermos desesperados, la
Juzgado y un circuito de Notariado y Registro de usarganizacién de los enfermos en asociaciones para
exclusivo para los habitantes de la aldea y el lazareto doombres, mujeres y nifios, y la plena regulacién de esas
el fin de facilitar las transacciones de los enfermos poblaciones en torno a los ritos, celebraciones y la labor
evitar su salida a los municipios cercanos, los cualesisional de los religiosos. Propiciandose asi que los
fueron finalmente trasladados o reorganizados al decitérizaretos, sin perder su condicién de colonias
la Asamblea Departamental de Santander retornampanitenciarias para enfermos contagiosos, se convirtieran
Contratacién su condicién de Municipio en 1962 al sem asilos de beneficencia y caridad organizados como
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comunidades productivas plenamente intervenidasexitosas experiencias noruegas con la lepray los lazaretos
regidas por los preceptos espirituales de los salesianescabezadas por Hansen, motivaron ademas a las
asi como en hospitales regulados cientifica gutoridades higiénicas y a los salesianos a sugerir la
terapéuticamente por los médicos oficiales. Aun asidopciéon de alternativas terapéuticas mucho mas
debieron pasar ciento cincuenta afios para que esa \Wdanhanitarias para prevenir el contagio o la discapacidad
reclusion sanitaria y asilo espiritual cesaran al entrar e los dolientes. Ejemplo de ello fue la progresiva
vigencia la Ley 148 del 22 de diciembre 1961. socializacion de los enfermos estables o “curados
sociales” desde 1929, la reduccién de las restricciones
Ley mediante la cual se declaraban in(tiles, innecesaripgnitenciarias con las que se administraban los lazaretos
discriminantes y deshumanizantes los lazaretos padin de transformarlos en sanatorios hospitalarios a los
erradicar la lepra, se ordenaba su extincion y reemplaagales podrian llegar los enfermos de forma voluntaria y
por sanatorios provinciales de asistencia hospitalariargsponsable, la reclusion hospitalaria de los enfermos
se prohibian todas las formas de rechazo, represi@mhiertos para prevenir toda forma de contagio, el
discriminacién o intolerancia que por tradicion se habiagstablecimiento de dispensarios antileprosos de caracter
institucionalizado para con los hansenianos, sus amigosgional (1932), y la realizacién de campafias nacionales
familiares y descendienteBe igual modo, se obligaba al de prevencion (1948) caracterizadas por el examen fisico
Estado colombiano a reconocer y restituir a cada uno dmbulatorio, la quimioterapia, el servicio de salud por
los enfermos considerados como no contagiososnoedio de consultorios médicos en hospitales
peligrosos desde 1929 (“curados sociales”) la plemaovinciales y la prevencién de la discapacidad o los
condicion deciudadanosrepresentada en una cédula @ccidentes entre los enfermos al perder su sensibilidad.
documento de identificacion semejante al de los sanoSiendo todos esos programas y campafias continuados
no la acostumbrada cédula que los acreditaba comorante toda la segunda mitad del siglo XX hasta
enfermos de Hansen, asi como se dispuso que ksrobarse la eliminacion del régimen represivo de los
enfermos inestables, desahuciados o desamparados peraretos y la sustitucion de los hospitales de reclusion
subsistir por si mismos deberian continuar recibiendo por sanatorios en 1961. Sin embargo, el trienio
subsidio econémico (“racién”), pagado en pesos y no @emprendido entre 1985y 1987 fue uno de los de mayor
la devaluada moneda (“coscosa”) creada para el uactividad en la prevencién y erradicacion de la lepra al
forzoso y exclusivo de los lazaretos colombi&nos ser dispuesto por el Ministerio de Salud y la Secretaria
Departamental de Salud, en asocio con la OMSy la OPS,
4. Espiritus revalidantes e instituciones que los enfermos abiertos (activos, lepromatosos o
socializantes multl_bam_lares) y cerrados (pasivos, tuberculosos o
8u0|baC|Iares) de Santander debian someterse a una

Desde gque en 1871 la lepra fue explicada por el leprélo ) . . . -
d P P P P apia multidroga (TMD) que combinando la ingestion

noruego G. A. Hansen como una enfermedad transmitida“. ; - o o
por un bacilo, de acuerdo con los postulados de ria o mensual de le.amplls!na(bactenmdg),E:Iofam,r,mna
revolucion cientifica abanderada desde la microbiolog}”aDa“”‘”“"1 (bactgnostahcgs) Iograr.|a curar B .
por Pasteur y Koch, la lepra fue en Colombia en u(?pferm(_adad.despues Qe un afio al reducirse Iar_e_f,llstenma
singular ejemplo de la tardia pero contundent@el bacilo e interrumpirse su cadena de transnfision

demostracion de la inexistencia de enfermedades

inexplicables o incurables. Para ello, se reiter6 una vBgsafortunadamente esa euforia erradicadora con la
méas que las enfermedades no eran causadas por séMB, aligual que en el siglo XIX lo fue el aceite asiatico
divinos (celestiales o infernales) que castigaban con el#8 Chaulmoogra y durante el siglo XX los efectos
a los creyentes impuros ya que la mayoria de ellas @@mbinados de la vacuna BCG (Bacilo Calmette —
encontraban anidadas en lo méas profundo de los cuergegering) contra la tuberculosis y la monoterapia con
Asi mismo, en los laboratorios se procedi6 a la bisqueB&psona, no logré cumplir todas las expectativas
frenética de vacunas, medicamentos y tratamientos p&tgativas esperadas postergando las instituciones
prevenir el mortal accionar de la |epra por parte dianitarias mundialesynacionales la erradicacion global
médicos — cientificos financiados por el Estado mientr&§ |a enfermedad hasta el afio 2000 al proyectarse la
que en los lazaretos se incrementaron las medid@luccion de los enfermos a uno por cada dos mil
represivas contra el contagio, las camparias de prevendi@bitantes al no ser posible la total curacion o la plena
higiénica o delacién de enfermos, y acciones directas gléminacion de la lepra a falta de cultivos artificiales del
persecucién sanitaria de los enfermos y sus familiares@cilo  para desarrollar vacunas, por ser
ser considerados posibles portadores de la lepra. liBgunodeficientes a la enfermedad entre el cinco y el
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diez por ciento de la poblacién mundial, o por ser el siazaretos no es so6lo el relato de lo acontecido ya que
humano el Gnico reservorio de la enfermedad. A lo cueida dia cientos de familias deben continuar conviviendo,
se sumaban grandes problemas para el éxito de tesordando, actuando y sintiendo entre la piel misma al
programas sanitarios y asistenciales concebidos pararial de San Lazaro, ‘aky de los espantos”.
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