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ARSENICO Y CANCER EN CHILE: HISTORIA Y
LOS DESAFIOS DE LA DETECCION PRECOZ*

DraA. CATTERINA FERRECCIO READI?
Académica de Numero

La distribucién mundial de la exposicién poblacional al arsénico (As) es altamente
heterogénea. Las zonas con la mayor poblacion expuesta al arsénico estdn en Asia (Ban-
gladesh y China)y América Latina (Argentina, Chile y México). La principal fuente de
exposicion al As es el agua de bebida, en su mayoria contaminada naturalmente, y en
México secundaria a contaminacién de las fuentes de agua por la mineria. En Chile la
principal fuente es natural, fuentes de agua que contienen altos niveles de As. El desier-
to de Atacama, el mas seco del mundo, lo que determina que la poblacién de la regién
de Antofagasta disponga solamente del agua provista por los sistemas municipales de
agua potable. Estos a su vez se alimentan de los rios cordilleranos. Las concentraciones
de As en estos rios son muy estables en el tiempo y se han medido anualmente desde
antes de 1950. Entre los aos 1958 y 1970, en respuesta a una crisis de agua potable para
la creciente poblacion de la ciudad de Antofagasta, el Servicio de Agua, cambi6 el rio
del cual se abastecia, el rio Siloli, por el rio Toconce, aumentando la concentraciéon de
As de < de 100 pg/L a mas de 880 ug/L. En esos anos no habia una norma méxima de
As en el agua. Las primeras normas se emitieron en 1970 estableciendo limites de 100,
luego 50 y actualmente 10 pg/L; disminuian los maximos tolerables en la medida que
aumentaba la evidencia del dano en salud. Durante 12 afios la poblacion recibié agua
con una concentracién de As 80 veces mayor que el maximo recomendado actualmente.
A partir de 1970 se inicia el abatimiento del As de las aguas, bajando progresivamente el
nivel su nivel llegando a su nivel actual en el ano 2003. Este cuasiexperimento de 1958 a
1970, dejé una secuela de enfermedad que afecta hasta hoy los marcadores de salud y la
expectativa de vida de la poblacién regional. Entre los efectos inmediatos o de muy corto
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plazo, estan el aumento de la mortalidad infantil, un aumento inusual bronquiectasias
bilaterales en personas jovenes, con alta letalidad, lesiones cutaneas, cuadros respirato-
rios y cardiovasculares. El principal efecto de largo plazo, atn detectable en la poblacién
expuesta, son los cdnceres de piel, vejiga, pulmon, rinén e higado. Entre 1973 y 1978 la
mortalidad por cancer de pulmoén ya era 5 veces mayor en Antofagasta que el resto de
Chile (Haynes 1983). En los 90s, con la llegada de la Democracia, se discute si la fuente
del arsénico era el agua o las emisiones al aire de la fundicién de cobre de Chuquicamata.
Las autoridades de ese gobierno, me invitaron a analizar estas epidemias de cincer propo-
niendo su causa mds probable. Esto represent6 mi inicio en la investigacion poblacional
del cdncer. En 1996, publicamos nuestro primer estudio sobre laRegién de Antofagasta,
demostrando que la gran mayoria de los muertos por cancer de pulmén, nunca habian
trabajado a la mineria, confirmando el rol del agua de bebida. A partir de 1971 y hasta el
2003 el As en el agua de bebida de la regién de Antofagasta, fue bajando progresivamente,
con excepciones puntuales en pequenos oasis cordilleranos que han seguido bebiendo
aguas contaminadas, pero en niveles muy inferiores a los del rio Toconce. Desde 1990 y
hasta la fecha hemos llevado a cabo multiples estudios epidemioldgicos sobre los efectos
en salud del As los que se han presentado a la International Agency forResearchonCancer
(IARC) de la Organizacién Mundial de Salud (OMS) y al Gobierno de Chile!*®. En parte
como resultado de este programa de investigacion, se logré modificar sustantivamente la
regulacion de este metal en el agua potable, intensificindose las inspecciones sanitarias
del As en el agua en las zonas de alto riesgo.

Hemos demostrado que el dano causado por el AS es mayor a menor edad de la
persona al momento de la exposicion, también es mayor en obesos, se multiplica el
riesgo de cdncer en fumadores, en expuestos a otros contaminantes ocupacionales,
asi como en personas que detoxifican insuficientemente el As inorganico que ingieren
en el agua. Los cdnceres en exceso asociados al As se presentan incluso 40 o 50 anos
después de haber dejado de estar expuestos. Los principales cdnceres asociados al As
son el cancer de pulmon y cancer de vejiga. Otros canceres en exceso son el cancer de
higado en nifos, el de pelvis renal y vias urinarias. El inico cancer cuya mortalidad
disminuyd significativamente durante el periodo de alta exposicion al As, fue el cdncer
de mama. Nuestros estudios en curso de casos y controles incidentes, muestran que
aun es evidente el exceso de canceres de pulmén y vejiga entre los expuestos al As en el
norte de Chile. Pero lo mds enigmatico, es que también encontramos que en un sub-
grupo de mujeres con cancer de mama el As tuvo un efecto protector. En particular este
menor riesgo se observé en mujeres menores con canceres triple-negativos (resumen
presentado en el Congreso de Epidemiologia en noviembre de 2023). Esto confirma el
estudio retrospectivo de mortalidad, asi como el estudio de susceptibilidad al As de las
células triple negativas, reportado el ano 2014 por Smith""?. Estos datos sugieren que
para ciertos canceres de mama el As puede ser de riesgo y para otros tipos moleculares
seria protector o terapéutico.
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Sibien se han respondido las principales preguntas sobre la causa del exceso de cancer
en el Norte de Chile hay muchas preguntas ain por investigar:

En primer lugar, confirmar los tipos de cdncer de mama que se podrian beneficiar
con un tratamiento en base a As oral y conducir los ensayos clinicos correspondientes;
evaluar si hay transmision de riesgo transgeneracional; revisitar el posible rol protector
del selenio, en una regién con bajos niveles ambientales de este metal; evaluar alterna-
tivas de tamizaje para la poblacién expuesta en estas regiones.

En este ultimo punto discutimos el alcance y los desafios del tamizaje para cancer
de pulmén en base a tomografias computarizadas de térax con dosis bajas de radiacion
(LDCTS). En particular la importancia de un balance beneficio-riesgo de este tamizaje.
En efecto, el tamizaje con LDCTS ha demostrado disminuir la mortalidad por cancer
de pulmoén, pero no estd exento de riesgos: sobre-diagndstico, sobre-tratamiento, ries-
go de canceres secundarios a la radiacién y accidentes quirdrgicos. Mientras mayor el
riesgo pretamizaje, mejor sera el balance riesgo-beneficio. Por ello, recomendamos que
el grupo objetivo del tamizaje sean personas que nacieron en Antofagasta, Tocopilla o
Mejillones, entre 1958 y 1978, que, ademads, sean fumadores o tengan otras exposiciones
laborales. Respecto al cancer de vejiga, actualmente no existe un marcador de riesgo
identificable en suero, plasma u orina. Sélo en un grupo de mayor riesgo se podria con-
siderar exdmenes de orina seriados para identificar sangre o células anormales y decidir
realizar cistoscopia. Hasta la fecha no hay marcadores urinarios de cancer evaluados
en personas asintomaticas. Por ello, ésta es también un drea de investigacion relevante
en nuestro pais.
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