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Patologias por cancerigenos

Patholog‘ﬁas due to carcinogens

Linda Guadalupe Valderrama Bazdn.
CLEU Campus Puebla.
Resumen

El nesgo de exposicion a agentes cancerigenos esta presente en muchos
puestos de trabajo de las empresas en cualquier sector de actividad por lo
que, debido a los graves efectos adversos que se pueden producir, es indis-
pensable y prioritario identificar dichos agentes y tomar las medidas preventi-
vas adecuadas para confrolar sus riesgos asociados.
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Abstract
The risk of exposure to carcinogenic agents is present in many workplaces
in companies in any sector of activity, so due to the serious adverse effects
that can occur, it is essential and a priority to identify these agents and take
the appropriate preventive measures. to confrol their associated risks.
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INTRODUCCION

Desde que en 1775 un cirujano de Londres, Sir Perci-
val Pott describiera el cancer de escroto de los desho-
llinadores, constatando que “la enfermedad {(...) pare-
ce derivarse de un alojamiento de hollin enlos pliegues
escrotales”, se han ido acumulando numerosos datos
epidemiolégicos y evidencias, tanto experimentales
como dinicas, que confirman la relacidén del cancer
con determinados agentes quimicos y actividades
ocupacionales anteriormente llamadas profesionales.

En 1921, la OIT analiza los informes recibidos de
distintos lugares del mundo y llega a la conclusién que
las aminas, y en particular la bencidina, debe conside-
rarse como responsable del cancer de vejiga. Esta es
la primera alerta que lanza la OIT en materia de salud
en el trabajo.

¢ QUE ES EL CANCER?

Cancer es un término genérico que designa un amplio
grupo de enfermedades que pueden afectar a cual-
quier parte del organismo. El cancer se origina cuando
en alguna parte del cuerpo las células comienzan a
crecer de manera descontrolada. Hay muchos tipos de
cancer, pero todos inician debido a este crecimiento
sin control de células.

El crecimiento de las células cancerosas es dife-
rente al crecimiento de las células normales. En lugar
de morir, las células cancerosas continlan creciendo
y formando nuevas células cancerosas. En la mayoria
de los casos (drganos solidos), estas células forman
un tumor; excepcién hecha de los canceres sangui-
neos (leucemias).

Una caracteristica definitoria del cancer es la mul-
tiplicacion rapida de células anormales que se extien-
den més alla de sus limites habituales y pueden inva-
dir partes adyacentes del cuerpo o propagarse a otros
organos, algo que las células normales no hacen. La
posibilidad de una célula de crecer sin control € invadir
otro tejido es lo que la hace cancerosa, proceso que se
denomina «metastasis». Las metastasis son la princi-
pal causa de muerte por cancer.

Cancer ocupacional

Organizacién Panamericana de la Salud (OPS) y
Organizacion Mundial de la Salud (OMS). Entre las en-
fermedades no transmisibles, el cancer es la segunda
causa de muerte en la regién y la exposicién ocupacio-

nal a sustancias quimicas cancerigenas en el lugar de trabajo
tiene un rol en el desarrollo de esta enfermedad. La OMS esti-
ma que el cancer atribuible a exposiciones ocupacionales varia
entre 4 y 40% de la carga global de céncer, y causa cerca de
200.000 muertes al afio en el mundo. Asimismo, se estima que
la exposicién ocupacional al asbesto, la silice y los humos me-
talicos son responsables de 9% del cancer de pulmén, traquea
y bronquios.

Segln la Agencia Internacional para la Investigacion del Can-
cer (IARC, por sus siglas en inglés), existen mas de 160 sus-
tancias cancerigenas en humanos, muchas de las cuales estan
presentes en los lugares de trabajo de la regidn.

CARCINOGENESIS
Cancerigenos y mutagenos

Una sustancia cancerigena o carcinégena es aquella que por
inhalacién, ingestién o penetracién cutdnea, puede ocasionar
cancer o incrementar su frecuencia. Pueden ser de naturaleza
fisica, quimica o biolbgica.

Los estudios sobre el cancer laboral son complicados porque
no existen cancerigenos “completos”; las exposiciones en el tra-
bajo aumentan el riesgo de desarrollar cancer, pero no significa
que este desarrollo futuro de cancer sea seguro. Ademas, pue-
den transcurrir 20-30 afios (como minimo 5) desde la exposicion
profesional hasta la induccién posterior del cancer y algunos
més hasta que éste sea clinicamente detectable y se produzca
la muerte.

Dos son las teorias propuestas para explicar la génesis de los
canceres quimicos: una primera teoria (epigenética o no genéti-
ca) postula que la aparicién de células cancerosas se debe a in-
terferencias con los mecanismos de control de la division celular.

Ofra segunda tesis (genética) propone que la transformacion
de una célula normal en cancerosa es consecuencia de la modi-
ficacién del material genético provocada por el cancerigeno, es
decir, una modificacion de la estructura del ADN. En este caso,
el cancer es la consecuencia de una mutacion (medificacion
del potencial genético de la célula). Esta mutacién puede ser
el resultado de una interaccion entre el cancerigeno y el ADN
cromosomico.

Asi pues, las exposiciones profesionales pueden aumentar el
riesgo de desarrollar cancer al causar mutaciones en el ADN o
por diversos mecanismos “epigenéticos” de promocion (los que
no implican lesiones en el ADN), incluido el aumento de la pro-
liferacién celular. La mayor parte de los cancerigenos profesio-
nales descubiertos hasta este momento son mutégenos y, por
tanto, parecen ser iniciadores del cancer.



Clasificacion de los cancerigenos

La Agencia Internacional para la Investigacion del Cancer (IARC) es el organismo designado por la OMS para recopilar
y analizar todos los estudios cientificos relacionados con esta enfermedad y elaborar asi un listado con los factores que
pudieran ser agentes cancerigenos o que, por el contrario, se pueden descartar. En estos momentos, existen mas de
1.000 agentes y sustancias dentro de ese listado de la IARC, clasificados en cinco categorias: Grupo 1, Grupo 2 A, Grupo
2B, Grupo 3y Grupo4.

Se debe resaltar que esta lista y sus grupos no miden la peligrosidad de una sustancia, sino la cantidad de evidencias
cientificas que tenemos de que puedan tener relacién directa con causas de cancer.

Roforencias:

Lista complete de agentes clusifieados por IARC - hitp-/imonographs.iarc RENG/Classificationfindex php

Informacion de IARC, Terminos & Definiciones - wmmmtmmum1 x.php
icacion de los EMF - hitp:iiwww.

Tabla actualizada al 22 julio 2021

Iternathansl Ageacy for Lesearch on Cancer

IARC MONOGRAPHS ON THE IDENTIFICATION OF R onATt now |
‘5' aastoaton CARCINOGENIC HAZARDS TO HUMANS
N NEws MEETINGS CLASSIFICATIONS PUBLICATIONS FRIORITIES PFREAMBLE STAFF CONTACT

Agents Classified by the IARC Monographs, Volumes

1-129
Group 1 Carcinogenic to humans 121 agents
Group 2A  Probably carcinogenic to humans 89 agents
Group 2B Possibly carcinogenic to humans 319 agents

Group 3 Not classifiable as to its cardinogenicity to humans 500 agents
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Recalco que esta clasificacién no indica su peligrosi-
dad, ni la cantidad de exposicién, ni la dosis diaria que
habria que ingerir, ni siquiera el riesgo o probabilidad
de dafio a los seres humanos. En realidad, esios gru-
pos tan solo indican si poseemos suficientes estudios,
0 no, que relacionen una sustancia o actividad con al-
guna causa de cancer.

La luz procedente del sol, las salchichas y el tabaco
se encuentran en el Grupo 1, porque tenemos suficien-
tes pruebas de que existe relacidbn con cancer, pero
como es evidente, el hecho de que estas sustancias
se encuentren en el mismo grupo no significa que sea
igual comerse un perrito caliente que fumar dos pa-
quetes de tabaco. Esta clasificacion no indica el dafio,
nila cantidad perjudicial, ni el riesgo de exposicion.
La segunda clasificaciéon de cancerigenos con amplio
reconocimiento mundial es la creada por la Conferen-
cia Americana de Higienistas Industriales Guberna-
mentales.

ACGIH (American Conference of Governmental Industrial Hygienists)
La asociacion profesional de higienistas de EE.UU. es un organismo de prestigio internacional,
cuyos valores de exposicion ambiental (TLV) son utilizados como referencia en Espanfa

A1 Carcinégeno humano confirmado

A2 Sospechas de ser carcinégeno humano

A3 Carcinégeno animal. “La evidencia disponible sugiere que el agente no es probable
que causa cancer en humanos excepto bajo niveles y rutas de exposicion poco co-

munes o poco probables”

A4 No clasificable como carcinégeno humano “Los datos existentes no son adecuados

los valores limite de exposicién. Una vez hecho esto, la norma
también establece que el patron debe instrumentar las acciones
preventivas o correctivas pertinentes, derivadas de la determi-
nacién de los agentes quimicos contaminantes del ambiente
laboral, a efecto de no rebasar los valores limite de exposicion.

Un evento destacado sobre la importancia que ha adquirido
el cancer como enfermedad ocupacional es el hecho de que en
agosto del 2016, luego de 46 afios sin cambios, la Comision
Consultiva Nacional de Seguridad y Salud en el Trabajo (COCO-
NASST) aprobé la actualizacion de la Tabla de Enfermedades
de Trabajo y la de Valuacion de Incapacidades Permanentes,
donde se decidié incorporar a los 161 padecimientos laborales
vigentes otros 24 para sumar 185. Lo notable de este suceso es
que el grupo de enfermedad que registrd mayor aumento fue el
de cancer de origen laboral, que pasé de 4 padecimientos a 23
de diferentes tipos. Los males infecciosos y parasitarios también
tuvieron aumento de 21 a 40 y curiosamente el principal grupo
que tuvo un descenso registrado es el de enfermedades del sis-
tema respiratorio, al pasar de 50 tipos de este padecimiento a
16, y escribo curiosamente, por-
que de las enfermedades malig-
nas es el cancer de pulmén de
origen laboral el més frecuente.
Por primera ocasion se incor-
poraron enfermedades de tipo
psicosocial, como el estrés, y
tendra también al SARS-Cov-2
como enfermedad de trabajo,
entre ofros. El listado actuali-
zado entrara en vigor el 1° de
enero del 2022.

para poder clasificar la sustancia como cancerigeno para humanos y/o animales”

A5 No se sospecha que sea un carcinogeno humano

Cancer laboral en México

En México los agentes quimicos cancerigenos estan
regulados por la Secretaria del Trabajo y Prevision
Social (STPS) a través de la NOM-010-STPS-2014
(Agentes quimicos contaminantes del ambiente la-
boral-Reconocimiento, evaluacién y control). Segun
esta norma, el patron debe realizar el reconocimiento,
evaluacién y control de los agentes quimicos conta-
minantes del medio ambiente laboral. En particular,
la evaluacién debe ser realizada por un laboratorio
certificado y acreditado. A través de este proceso se
efectla el muestreo, la determinacién analitica de los
agentes quimicos contaminantes del ambiente laboral
y la comparacién de los resultados, de acuerdo con

Obstaculos para la determinacion del cancer laboral
Valor limite

Los Limites de Exposicién Profesional (LEP) son los valores de
referencia para la evaluacion y control de los riesgos inherentes
a la exposicion, principalmente por inhalacion, a los agentes qui-
micos presentes en los puestos de trabajo y, por lo tanto, para
proteger la salud de los frabajadores.

Aplicando la metodologia actual para la evaluacion de los ries-
gos, basada en las mediciones y en la comparacién con los
valores limite ambientales, nos encontramos con un primer pro-
blema, que muchas sustancias cancerigenas no tienen un valor
limite asignado y otras, aunque lo tengan, no nos protegen del
efecto cancerigeno porque no hay una relacion dosis-efecto vy,
normalmente, el valor limite establecido est4 disefiado para otro



efecto critico sobre el organismo que no es el efecto cancerigeno. Por ello, muchas veces nos vemos obligados a tomar
medidas preventivas para lograr una exposicion “tan baja como sea razonablemente posible” (As Low As Reasonably
Achievable = ALARA). Pero este hecho es impreciso y relativo, muy facil de expresar pero dificil de concretar en cada
circunstancia y nada seguro desde un punto de vista juridico.

Latencia de la carcinogénesis

Un aspecto importante de la carcinogénesis es la latencia. Se denomina latencia al periodo de tiempo entre el inicio de
la exposicién a un carcinégeno y la deteccibn clinica de los canceres resultantes. La duracion de este periodo puede ser
muy corta (4-5 afios para canceres hematoldgicos, como por ejemplo la leucemia después de la exposicion a radiaciones
ionizantes), mientras que para tumores solidos el periodo de latencia es como minimo entre diez y veinte afios, y puede
llegar a los cincuenta afios, como en el caso del mesotelioma causado por la exposicién a amianto y asbesto.

Este largo periodo de latencia condiciona que mas de la mitad de los canceres laborales sean diagnosticados y aten-
didos cuando el trabajador ya se ha jubilado, haciendo que su catalogacién como enfermedad profesional sea més dificil.

CONCLUSION

Lo mas destacado para mi del estudio del cancer es su enfoque como causa de enfermedad ocupacional dado que es
evitable. Respecto a la prevencion del cancer ocupacional, la OMS estima que se trata de un fendmeno especifico porque
depende de |a legislacion de cada pafs, dado que la poblacion en riesgo puede ser identificada. Hay una jerarquia com-
pleta de medidas de prevencién muy importante, en ciertos grupos de trabajadores, donde agentes especificos de riesgo
pueden determinar la mayoria de los casos de cancer, siendo todos evitables en los obreros que estan expuestos en forma
individual. Por tanto, prevenir también es un asunto de justicia social.
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