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Resumen

El cancer es la sequnda causa de muerte a nivel mundial y una enfermedad de alta prevalencia en
Colombia. En este contexto, el trabajo agricola se ha relacionado con el cancer hematoldgico por la
exposicion a sustancias quimicas como los plaguicidas y otros peligros ocupacionales.

Objetivo: describir los tipos de cancer hematoldgico en pacientes agricultores del Norte de
Santander, Colombia.

Materiales y métodos: se realizo un estudio descriptivo retrospectivo con los datos clinicos de 34
pacientes agricultores que acudieron a una institucion prestadora de servicios de salud de Cucuta.

Resultados: las enfermedades diagnosticadas enlosagricultores fueron el sindrome mielodisplasico
(79,41 %), la leucemia mieloide cronica (14,71 %) y la leucemia mieloide aguda (5,88 %). No hubo
predominancia entre hombres y mujeres (17 pacientes de cada género, equivalente al 50 % en cada
caso)y el promedio de edad del diagnostico fue de 70 afios (24-84 anos). El lugar de trabajo de los
agricultores fue mayoritariamente los municipios Cucuta y Los Patios (44 %)y la mayoria habia
muerto al momento del estudio.

Conclusiones: el sindrome mielodisplasico es el cancer hematoldgico mas importante en este grupo
de agricultores nortesantandereanos, lo que corresponde a una presentacion atipica del cancer
ocupacional en trabajadores agricolas.
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Abstract

The canceris the second cause of death worldwide and a highly prevalent disease in Colombia. In this context, farm work is related
to hematologic neoplasms for exposure to chemicals such as pesticides and other occupational hazards.

Objective: describe the types of hematologic neoplasms in patients working as farmers in Norte de Santander, Colombia.

Methods: A retrospective descriptive study was carried out with the clinical data of 34 farmer patients who attended a health
institution in Cucuta.

Results: The diseases diagnosed in farmers were myelodysplastic syndrome (79,41 %), chronic myeloid leukaemia (14,71 %) and
acute myeloid leukemia (5,88 %). There was no predominance between men and women (17 patients of each gender, equivalent
to 50% in each case), and the average age of diagnosis was 70 years (24-84 years). The farmers'workplace was mainly Clcuta and
Los Patios municipalities (44 %), and the majority had died at the time of the study.

Conclusions: Myelodysplastic syndrome is the most essential hematologic neoplasmin the farmers of Norte de Santander, which

corresponds to an atypical presentation of occupational cancer in agricultural workers.

Introduccion

Icancereseltérminogenérico que agrupa

alasenfermedades neoplasicas que afec-

tan cualquier parte del cuerpo(1)y que co-

rresponden a la seqgunda causa de morta-
lidad a nivel mundial (2). En Colombia, el cancer es
una enfermedad de alta prevalencia e incidencia
donde destacalaimportanciade las patologias he-
matooncologicas. En 2020, laCuenta de Alto Costo
(CAC) del Sistema General de Seguridad Social en
Salud (SGSSS) reporto los datos de tres tipos de
cancer hematologico en el grupo de enfermeda-
des de alto costo: el linfoma no Hodgkin (LNH) con
15.296 casos/ano y 1519 casos nuevos (9,93 %); el
linfoma de Hodgkin (LH) con 3907 casos/ano y 334
casos nuevos (8,55 %)y la leucemia linfoide agu-
da(LLA)con 1622 casos/ano y 181 nuevos (11,16 %).
Esto representa mas de 20 mil casos activos por
afno solo en este grupo de enfermedades (3).

En este sentido, se reconoce la intervencion de
multiples factores en la fisiopatologia del cancer,
asi como su relacion con factores genéticos y la
exposicion a factores fisicos, quimicos y biologi-
cos (1,2). En este sentido, aunque los factores in-
dividuales y genéticos tienen gran importancia en
la patologia oncoldgica, se siguen desarrollando
investigaciones para conocer la influencia de los
ambientes laboralesy la exposicion a agentes can-
cerigenos como los plaguicidas.

e L oOpez-Michelenall, etal.

Estas ultimas son sustancias quimicas utilizadas
para prevenir, destruir, repeler o mitigar cualquier
plaga (4). Las consecuencias de la exposicion del
ser humano a estos productos han sido estudia-
das previamente, especialmente en agricultoresy
personas ocupacionalmente expuestas (b). El con-
tacto con los plaguicidas puede generar efectos
agudos como la dermatitis, la rinitis y las intoxica-
ciones (6,7)y créonicos como los trastornos neuro-
degenerativos, las enfermedades cardiovascula-
resy el cancer hematoldgico (6,7).

Sibien en laactualidad, no se puede desestimar la
importancia de los plaguicidas para el desarrollo
de la agricultura, los riesgos asociados al uso de
estas sustancias fueron subestimados en déecadas
anteriores (1). Algunos plaguicidas utilizados en
el pasado mostraron carcinogenicidad en los es-
tudios epidemioldgicos. Para la muestra, los pla-
guicidas con aminas estan asociados al desarrollo
de tumores cerebrales; el agente naranja, herbi-
cida utilizado en la guerra de Vietnam, aumenta el
riesgo de cancer de prdstata; y los plaguicidas con
dieldrin, agente prohibido en la actualidad, causan
neoplasias en el pulmon, el higado, el tejido linfa-
ticoy las glandulas mamarias a dosis de 0,1 partes
por millon (ppm) (4).

En este orden de ideas, aparecen los herbicidas,
una categoria de plaguicidas con accion especifi-
casobre plantas o hierbas indeseadas. Be acuerdo
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conreportes de la Agencia Internacional de Inves-
tigaciones sobre el Cancer (IARC), el herbicida mas
aplicado en la actualidad es el glifosato (8), agente
que fue introducido a finales de los anos 70 y cata-
logado en ese momento con bajo potencial de peli-
grosidad para los mamiferos. No obstante, poste-
riormente la IARC reclasifico este plaguicida como
probable carcindgeno (grupo 2A)(4,8).

A nivel global, se han realizado estudios para de-
terminar la relacion entre el cancer y el trabajo en
agricultura. Investigaciones realizadas en Estados
Unidos en el marco del Agricultural Health Study
(AHS) encontraron que los trabajadores agrico-
las tienen mayor incidencia de cancer de prosta-
ta (razon de incidencia estandarizada - SIR: 1,15;
intervalo de confianza - IC: 1,11 - 1,19), linfoma de
células B (SIR: 1,12; IC: 1,03 - 1,21), leucemia lin-
focitica cronica (SIR: 1,17; I1C: 1,00 - 1,36) y leuce-
mia mieloide aguda (SIR: 1,29; IC: 1,03 - 1,59) (9).

Adicionalmente, estudios de cohortes realizados
en el marco del consorcio de cohortes agricolas
(AGRICOH) han mostrado que el trabajo en agri-
cultura aumenta el riesgo de neoplasias mielopro-
liferativas (meta hazard ratio: 2,34; IC: 95 % 1,25
- 4,38) en trabajos relacionados con ganado ovino
y caprino (4,5). Benavente et al., por su parte, (10)
reportaron que la exposicion ocupacional a insec-
ticidas (odds ratio - OR: 2,10; IC: 95 % 1,38 - 3,19),
fungicidas (OR: 1,77; 1C: 95 % 1,12 - 2,80) y herbi-
cidas (OR: 1,67; IC: 95 % con intervalos entre 1,06
- 2,64)se asocia con leucemia linfocitica cronica.

Dado este contexto, surge la necesidad de realizar
estudios de epidemiologia descriptiva a nivel nacio-
nal para conocer el panorama del cancer en traba-
jadores agricolas. La investigacion tuvo como obje-
tivo describir las caracteristicas demograficas y los
tipos de cancer hematologicos en pacientes que en
su ocupacion refirieron ser agricultores y que acu-
dieron a una institucién prestadora de servicios de
salud (IPS) de oncologia en la ciudad de Cucuta, Nor-
te de Santander, Colombia.

Cancer hematologico en agricultores del Norte de Santander, Colombia: un estudio descriptivo e

Materiales y métodos

Se realiz6 un estudio descriptivo y retrospecti-
vo con 34 pacientes dedicados a la agricultura
diagnosticados con enfermedad hematolodgica,
a partir de una base de datos de una institucion
prestadora de servicios de salud (IPS) especia-
lizada en hematologia de Cucuta, Norte de San-
tander, durante el periodo comprendido entre el
ano 2012 y el 2023, con previa autorizacion por
escrito de dicha entidad para la utilizacion de los
datos.

Uno de los autores reviso los registros clinicos de
laIPS (168 historias médicas)y selecciond aquellas
qgue tenian todas las variables de interés para la
investigacion, excluyendo las historias con datos
faltantes. Las variables de interés para la inves-
tigacion fueron de tipo sociodemograficas (edad,
sexo y afiliacién a la entidad prestadora de salud)
y clinicas (diagnostico, habitos toxicos, fecha de
diagnéstico y defuncién). A partir de alli, se cons-
truyo una base de datos con la informacion obte-
nida y se realizd un analisis estadistico descrip-
tivo univariado y bivariado utilizando el software
EPIINFO version 7.2.5.0. La investigacion tiene en
cuenta las consideraciones éticas de la declara-
cion de Helsinkiy se clasifica “sin riesgo”, segun la
Resolucion 8430 de 1993 de Colombia.

Resultados

En términos de caracteristicas sociodemografi-
cas (tabla 1) se observd que la poblacion (n = 34)
se encuentra distribuida de manera uniforme en
cuanto a sexo (17 hombres, 17 mujeres), con un
promedio de edad de 70 anos en un rango de 24
- 84 anos. Asi mismo, se destaca que el 70 % de
los pacientes se encontraba en edades entre los
64y los 94 afios. En su gran mayoria, los pacien-
tes no reportaron consumo de alcohol o tabacoy
las entidades de salud con mayor porcentaje de
afiliacion fueron Nueva EPS (26,48 %), Régimen
especial (14,71 %)y Sanitas (14,71 %).
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Tabla 1. Distribucion de la poblacion estudio segun variables
sociodemograficas. Unidad hematoldgica, Clcuta, 2023

Variables Pacientes %

Hombre 17 50
Mujer 17 50
25-<45 B 14,71
45-<865 5 8,82
65-<85 16 47,06
>85 10 29,41

Vivo 14 41,18

Muerto 20 58,82

Antecedentes toxicolégicos

Alcohol 1 2,94
Tabaquismo Y 8,83
Tabaquismoy alcohol 2 5,88
Ninguno 28 82,35

Entidad Prestadora de Salud (EPS)

Cafesalud EPS 1 2,94
Comfaoriente EPS 3 8,82
Compensar EPS 1 2,94
Coomeva EPS 2 5,88
Coosalud EPS 1 2,94
Ecoopsos EPS 2 5,88
Régimen especial 5 14,71
Medimas EPS 1 2,94

e L oOpez-Michelenall, etal.
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Entidad Prestadora de Salud (EPS)

Nueva EPS 9 26,48
Particulares 1 2,94
Saludvida EPS 1 2,94
Sanitas EPS 5 14,71
Solsalud EPS 1 2,94
Sura EPS 1 2,94
Total 34 100

Fuente: elaboracion propia, a partir de la recoleccion de datos de la investigacion.

La poblacion presenta una distribucion disper-
sa frente al lugar de residencia en el departamen-
to del Norte de Santander (figura 1). No obstante,
el lugar de trabajo referido por los agricultores se
concentro en los municipios de Cucutay Los Patios
(44 %). Se observa un mayor nimero de casos en los
margenes oriental y occidental del departamento,
limites con Santander y la frontera con Venezuela,

respectivamente (figura 1). Respecto a las pato-
logias de cancer hematoldgico reportadas en las
historias clinicas de la IPS, se encontraron tres ti-
pos principales (tabla 2): leucemia mieloide aguda
(LMA), leucemia mieloide cronica (LMC)y sindrome
mielodisplasico (SMD), siendo este Ultimo la patolo-
gia que predomina, con el 79,41 % de los casos re-
portados (27 pacientes).

Figura 1. Distribucidn de trabajadores con patologia hematooncologica en
los municipios del Norte de Santander, Colombia.

®
Norte de Santander
(Municipios)
1. ElICarmen 21. Cachira
2. Convencion 22. LaEsperanza
3. Teorama 23. Cucutilla
4. ElTarra 24. Pamplonita
5. Tibu 25. Herran
6. Ocana 26. Pamplona
7. San Calixto 27. Mutiscua
8. Hacari 28. Cacota
9. LaPlaya 29. Silos
10. Sardinata 30. Labateca
1. Abrego 31. Chitaga
12. Bucarasica 32. Toledo
13. Villa Caro 33. Bochalema
14. Lourdes 34. Chinacota
15. ElZulia 35. Los Patios
16. Cucuta 36. Puerto Santander
17. Gramalote 37. Ragonvalia
18. Salazar 38. San Cayetano
19. Arboledas 39. Santiago
20. Durania 40. Villa del Rosario

Fuente: elaboracion propia, a partir de la recoleccion de datos de la investigacion.
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Cuando se analizo la presentacion del SMD por sexo
y defunciones, el SMD fue mas frecuente en muje-
res y causo el mayor numero de defunciones en la
poblacion estudiada con catorce muertes, la LMC
tuvo cuatro fallecimientos y la LMA dos defunciones
(tabla 2). La LMA fue la patologia mas letal, consi-

Salud de los trabajadores

derando que el 100 % de los pacientes que la pade-
cia (n = 2) habia fallecido al momento del estudio.
Cabe senalar que el SMD en este grupo fue clasifi-
cado por los especialistas en hematologia en dos
subtipos: displasia unilinaje y multilinaje, siendo el
mas frecuente la displasia multilinaje con 13 casos.

Tabla 2. Distribucion de la poblacion segun los diagnosticos, el sexo
y el estado. Unidad hematoldgica, Clcuta, 2023

Diagnéstico

Estado

Sindrome

mielodisplasico 27 | 79,41 12 70,59 15 88,2 13 92,86 | 14 70
(SMD)

Leucemia mieloide 5 14,71 4 23,53 1 5,88 1 714 4 20
cronica(LMC)

Leucemia mieloide 2 5,88 1 5,88 1 5,88 0 0 2 10
aguda(LMA)

Total 34 100 17 100 17 100 14 100 20 100

Fuente: claboracion propia, a partir de la recoleccion de datos de la investigacion.

Discusion

En las Ultimas décadas, tanto a nivel global como
nacional, se ha observado unincremento enlos casos
de enfermedades hematolégicas en poblacion agri-
cultora (11). A nivel internacional el AHS evalué duran-
te dos décadas ala mayor cohorte de agricultores ex-
puestos a plaguicidas, comparando la incidencia para
todos los tipos de cancer conlade lapoblacion en ge-
neral, encontrando menor riesgo de cancer en com-
paracion con la poblacion general, pero si un mayor
riesgo de desarrollo de ciertos tipos de leucemia(9).

Establecer una relacion causal entre la labor agri-
cola, la exposicion a plaguicidas y el desarrollo de
patologias hematooncologicas es un proceso com-
plejo dada la diversidad de resultados en los estudios
de cancer hematoldgico de origen ocupacional. En
este sentido, el AHS no encontré aumento del riesgo
para el LNH en personas expuestas a organoclorados

e L oOpez-Michelenall, etal.

(Riesgo Relativo - RR: 1,23; 1C: 95 % 0,82-1,83) (12),
pero el AGRICAN (Agricultural and Cancer Cohort) si
reportdé mayor incidencia para este tipo de linfoma
(SIR:1,09; 1C: 1,01 -1,18)(13,14). Ademas, el AGRICAN
documentd un aumento del riesgo de leucemia con
la exposicion prolongada a pesticidas, para exposi-
ciones que se prologaron entre 10 a 20 anos (Hazard
Ratio - HR: 2,04; IC: 1,05 - 3,95) y entre 20 a 40 afios
(HR: 1,56; IC: 1,05 - 2,32), sin encontrar cambios
significativos en el riesgo cuando el trabajador usa
Elementos de Proteccion Personal (EPP)(14,15). Por
otra parte, el estudio CanCHEC (Canadian Census
Health and Environment Cohort), que realizd un se-
guimiento a trabajadores operativos y administrati-
vos de empresas canadienses de agricultura entre
1991y 2010, reportd que los hombres presentaron
asociacion estadisticamente significativa con LNH
(HR:1,10;1C: 95% 1,00 - 1,21)y las mujeres con leuce-
mias (HR: 2,01; I1C: 95 % 1,24 - 3,25)(13).
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El panorama epidemiolégico del cancer ocupa-
cional en Colombia presenta particularidades que
ameritan mayor evaluacién e investigacién. Diversos
estudios han evidenciado que el cancer se encuen-
tra dentro de las enfermedades mas prevalentes en
el pais (3,16), prevalencia que podria estar vinculada
con la exposicion a sustancias toxicas asociadas a la
actividad agricola, un sector de gran relevancia cul-
turaly economica nacional. Desafortunadamente, los
estudios estan enfocados en exposiciones agudas o
intoxicaciones, sin enfatizar en sequimientos a largo
plazo que permitan evaluar efectos cronicos en la sa-
lud como el cancer(11,17,18).

Esta investigacion aborda la relacion entre la ocu-
paciony el desarrollo de patologias hematooncologi-
cas en trabajadores agricolas del Norte de Santander,
Colombia. En esta muestra de pacientes adultos se
observo que el SMD es la enfermedad predominante
al sumar casiel 80 % de los casos. Por otra parte, son
significativos los eventos de enfermedad en hombres
y mujeres que presentan una proporcion 1:1 para este
grupo de pacientes, ya que la variable del sexo tiende
a inclinarse hacia hombres agricultores, que tienen
una mayor participacion en este sector de la econo-
miay se documentan mayores efectos en salud entre
ellos, como lo muestran los resultados del AHS (15,19).

Investigaciones realizadas en Colombia han ob-
servado una mayor prevalencia de patologias hema-
tooncologicas en poblacion de edad avanzada(20), un
hallazgo similar al de esta investigacion. Esto eviden-
cialanecesidad de enfocar las estrategias de preven-
cién primaria, secundaria y terciaria frente al cancer
hematologico en este grupo poblacional dentro del
marco de la salud publicay la Seguridad y Salud en el
Trabajo. No obstante, es importante senalar que las
enfermedades hematoldgicas pueden afectar a indi-
viduos de cualquier edad (9,10,21).

Lapoblacion del Norte de Santander suma 1.346.806
habitantes, conunadistribucion por sexo de 49 % hom-
bresy b1 % mujeres(22). La actividad agropecuaria en
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laregionesdel 16,7 %, porlo que una parte importante
de la poblacion economicamente activa del departa-
mento se emplea en el sector de la agricultura (23).
Estas cifras revelan que un amplio grupo de trabaja-
dores tiene expaosicion potencial a plaguicidas y que
el estudio de las condiciones del trabajo agricola es
importante para garantizar la adecuada gestion de la
Seguridady Salud en el Trabajo.

El departamento cuenta con dificultades socioe-
conomicas que limitan el crecimiento agroindustrial
y el desarrollo econémico en la region (23), debido a
que tiene una baja extension rural y una deficiente red
vial terciaria que genera una relacion de dependencia
con las vias departamentales primarias: la ruta na-
cional 70, cuyo trazado es transversal y comunica al
municipio de Ocana con Cucuta y la ruta nacional 55,
que atraviesa longitudinalmente al departamento y
comunica a Cucuta con Bucaramanga. Los casos de
esta muestra se ubican en municipios que estan sur-
cados por estas vias primarias, lo que demuestra una
clara relacién entre las variables laborales, geogra-
ficas y socioecondmicas en los casos presentados.
Adicionalmente, es importante senalar que el conflic-
to armado presente en el Norte de Santander influye
de manera significativa en aspectos criticos como
la educacion, la movilidad y el acceso a servicios de
salud, lo cual repercute en las tasas de morbilidad y
mortalidad de las patologias (23).

El adecuado registro de las variables intralabo-
rales, extralaborales e individuales en las historias
clinicas de los pacientes que acuden a consultas de
medicina general y medicina especializada es funda-
mental para poder hacer el seguimiento epidemioldgi-
co adecuado desde las areas de salud publica y salud
ocupacional, lo que puede facilitar el esclarecimiento
de las relaciones de causalidad en las enfermedades
laborales, especialmente, el cancer. Por otra parte, la
no realizacion de examenes médicos ocupacionales
(de ingreso, periodicos y de retiro) y la falta de datos
ocupacionales completos en las historias de medicina
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generaly especializada limita la calificaciony la com-
pensacién de las enfermedades laborales. Como lo ha
sefalado Pineros (24), se hace necesario desarrollar
mecanismos para obtener informacion mas detallada
sobre la exposicion laboral y dejar constancia en los
registros médicos, acciones que permitiran impulsar
la investigacion y las medidas preventivas en el ambi-
to ocupacional.

Los resultados de este estudio muestran la cre-
ciente necesidad de investigar a fondo las relaciones
entre las practicas agricolas, la exposicion a agentes
toxicos cancerigenos y la aparicion de trastornos he-
matooncoldégicos en las diversas regiones de Colom-
bia. Unanalisisdetallado puede conduciraestrategias
preventivas mas efectivas y mejoras en el tratamien-
to de estas patologias en la poblacion. Ademas, estos
datos pueden ser utilizados por los responsables en
la formulacion de politicas publicas para reevaluar
los riesgos ocupacionales y ambientales en el sector
agricolay su posible contribucion al desarrollo de di-
ferentes patologias.

Conclusiones

El sindrome mielodisplasico (SMD) es la patologia
hematooncoldgica mas frecuente en este grupo de
pacientes con antecedentes de trabajo en agricultura
en el departamento del Norte de Santander, Colom-
bia. Con mucha menor proporcion se encontraron
trabajadores con leucemia mieloide cronica (LMC)y
leucemia mieloide aguda (LMA). Esto corresponderia
a una presentacion atipica del cancer ocupacional en
trabajadores agricolas, los cuales son diagnosticados
con mayor frecuencia de leucemia linfocitica cronica
(LLC)y linfoma no Hodgkin (LNH), de acuerdo con re-
portes nacionales e internacionales.

La enfermedad se presento mayoritariamente
en las ultimas décadas de la vida (> 65 anos) lo
gue es consistente conlos datos epidemiolégicos
disponibles. Esta situacion clinica puede estar
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relacionada con tiempos de exposicion prolonga-
dos y largos periodos de latencia que requieren
estas enfermedades antes de su aparicion en los
trabajadores.

La presentacion de los casos no tuvo predomi-
nancia en el sexo y la distribucion geografica de las
patologias hematoldgicas en el departamento del
Norte de Santander es dispersa, pero predomino en
los municipios de Clcutay los Patios.

Laimportante proporcién de trabajadores agri-
colas con SMD sugiere un vinculo potencial entre
la exposicion a sustancias toxicas relacionadas
con el trabajo en agricultura y el desarrollo de
este tipo de cancer hematoldgico. Aunque los ca-
sos de LMC y LMA fueron menos prevalentes en
este estudio, su presenciaresaltalanecesidad de
mayores investigaciones clinicas y de salud ocu-
pacional para caracterizar el cancer asociado ala
exposicion laboral.

Limitaciones

El presente estudio recopila datos de una peque-
na muestra de pacientes diagnosticados con can-
cer hematologico en Norte de Santander, Colombia.
Sin embargo, no se logro obtener informacion so-
bre la exposicion ocupacional de los pacientes en
el entorno laboral (tipos de sustancias, tiempo de
exposicion, métodos de administraciony vias de in-
greso al organismo), lo cual restringe la posibilidad
de establecerrelaciones causales entre el contacto
con sustancias quimicas como los plaguicidas y el
desarrollo del cancer hematologico.
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