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EPIDEMIOLOGIA AMBIENTAL

Dr. MANUEL SALINAS ARRIAGADA*

Nuestro medio ambiente tiene caracteristicas cada vez mas
complejas, tanto en aspectos biolégicos como en los de tipo
socioldgico. Los grandes cambios de la tecnologia y la estruc-
tura social de los Ultimos decenios no solo han significado
una posibilidad de mejorar la calidad de vida de la poblacion,
sino que también han contribuido, en muchas ocasiones, a
contaminar nuestro habitat. Ademas, con el aumento de la
capacidad de movilidad de las personas y de los bienes de
consumo, crece la posibilidad de estar involuntariamente ex-
puestos a sustancias o situaciones ambientales potencial-
mente daiinas para la salud.

Por otro lado, el desarrollo de los sistemas de registro,
analisis de la informacién y de su comunicacion, ha permitido
estudiar la asociacién entre las caracteristicas del medio am-
biente y el proceso salud-enfermedad en las poblaciones e
individuos, aun cuando este proceso esta todavia en sus co-
mienzos.

En Chile no somos ajenos a esta realidad global por lo
que, al igual que en muchos paises desarrollados, ha surgido
el interés por conocer y controlar los factores ambientales
dafinos para la salud. Estos son aquellos atributos presentes
en el medio ambiente asociados a mayor incidencia de una
determinada enfermedad en las poblaciones expuestas, en
comparacién con la incidencia observada en poblaciones no
expuestas. El control de estos factores representa un gran
desafio, pues muchos de ellos son la consecuencia no desea-
da del mayor desarrollo econdmico de la region, en medio de
una creciente demanda por mejorar las condiciones de salud
de la poblacion.

Epidemiologia Ambiental y concepto de enfermedad
ambiental

La Epidemiologia Ambiental estudia las caracteristicas del
medio ambiente asociadas con una epidemia, es decir, aque-
llos atributos ambientales que nos puedan explicar un deter-
minado patrén de distribucion, no aleatorio, de los enfermos
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en la poblacién. Esta definicion es meramente formal, ya que
en el estudio de cualquier epidemia existiran factores ambien-
tales asociados con mayor o menor incidencia de casos (fac-
tor de riesgo o de proteccion, respectivamente).

El término Epidemiologia Ambiental se aplica generalmen-
te al estudio de la distribucidon de enfermos o casos en las
poblaciones, relacionados con la exposicion involuntaria, fue-
ra del ambito ocupacional, a agentes contaminantes del me-
dio ambiente. Las enfermedades o casos producidos por este
tipo de exposicion son llamadas “enfermedades ambientales”,
como una forma de diferenciarlas de las enfermedades cau-
sadas por factores genéticos. Esta definicion puede ser tan
amplia como para incluir no sélo a aquellas enfermedades
causadas por agentes quimicos o fisicos, sino que también a
las originadas por agentes biologicos, sicolégicos o de seguri-
dad presentes en el medio ambiente. =

Las enfermedades son el producto de la interaccion de los
factores genéticos y ambientales ya mencionados, segin la
susceptibilidad del individuo a un determinado agente. Aun
asi, es posible que la identificacién de adecuados marcadores
genéticos y de exposicién a los potenciales agentes causales
no sea suficiente para explicar la ocurrencia de casos en la
poblacién, la cual, en ultimo término, puede estar influenciada
por su realidad histdrica y social.

Aplicaciones de la Epidemiologia Ambiental

En ciertas condiciones, ya sea por la toxicidad del agente o
por la dosis recibida, el aumento en la incidencia de efectos
en salud producidos por un agente ambiental es faciimente
percibido. Un ejemplo es la epidemia de asma ocurrida en la
zona costera de Barcelona durante el mes de enero de 1986.
El estudio de diferentes agentes ambientales, de la distribu-
cién geogrifica de los casos y una adecuada utilizacion de la
informacion disponible, permitio identificar el agente causal,
que resultd ser el polvo de soya proveniente de las maniobras
de descarga en el puerto. En este caso, la investigacion
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epidemioldgica soluciond una situacién de salud que, segtin
los analisis retrospectivos, afectaba la poblacién en forma
periddica, pero que se hizo evidente sélo cuando el nimero
de enfermos fue suficientemente alto como para producir alar-
ma en los servicios de urgencia.

En otros casos, las fluctuaciones en el nimero de enfer-
mos son sélo apreciables en el largo plazo, tal como ocurre
con las enfermedades de largo periodo de latencia, como el
cancer o la enfermedad pulmonar obstructiva cronica. En es-
tas situaciones se deben aprovechar las situaciones llamadas
“experimentos naturales”, es decir, estudiar la distribucion tem-
poral y geogréfica de los enfermos, los casos en poblaciones
migratorias o los grupos poblacionales que por religion o raza
compartan atributos marcadores de exposicion o susceptibili-
dad a un agente ambiental.

En ocasiones, antes de observar un aumento de casos,
surge inquietud publica sobre un agente presente en el am-
biente, y se establecen sistemas de monitoreo, tanto para
medir la intensidad de la exposicion como para pesquisar
aumentos fuera de lo comun en la incidencia de enfermedad
en la poblacién. En estos casos, el andlisis epidemioldgico es
mas complejo, dadas las dificultades en la medicion de la
exposicion y de los efectos en la salud, que son habitualmente
inespecificos y de baja ocurrencia, haciendo muy dificil la
definicion de casos. Un ejemplo de esta situacion lo constitu-
ye la contaminacion atmosférica en Santiago de Chile. En los
aerosoles atmosféricos respirables existen agentes
reconocidamente téxicos como el plomo, cadmio y vanadio, y
compuestos cancerigenos, cuyos efectos a nivel de salud co-
lectiva solo podran ser cuantificados en el largo plazo.

La incidencia de enfermedades respiratorias agudas obser-
vada en centros de atencién primaria y servicios de urgencia
infantil durante los periodos de mayor contaminacion no es
diferente de la observada en otras zonas del pais. No obstan-
te, se ha demostrado, al igual que en otras ciudades, un
efecto marginal de algunos contaminantes atmosféricos en la
mortalidad general de la poblacion, independiente de factores
climdticos. Se ha postulado que este efecto no es detectable
en las tasas de morbilidad de la poblacion. Esto puede expli-
carse, en primer lugar, por la incapacidad de definir claramen-
te los casos; en segundo lugar, por los multiples factores que
influyen tanto en la generacion del proceso patoldgico, en su
percepcion por los sujetos y en los patrones de demanda de
atencion médica, los cuales producen un “ruido” que esconde-
ria el efecto esperado. Por ultimo, también se explica por los
factores confundidores, tales como la contaminacion
intradomiciliaria y el tabaquismo.

Métodos en Epidemiologia Ambiental

a) Epidemiologia descriptiva: incluye la definicion de casos
potencialmente causados por el agente ambiental, en lo posi-
ble diferenciando los casos epidémicos de aquellos de ocu-
rrencia habitual en la poblacion, y la consiguiente medicion
del exceso de ocurrencia en la poblacion bajo estudio, tenien-

do como denominador la poblacién bajo riesgo, es decir, aque-
lla en la cual pueden ocurrir los casos. Si se establece que los
casos ocurren con mayor frecuencia que lo esperado, se debe
establecer un sistema de pesquisa de casos que permita co-
nocer mejor su distribucion en la poblacion.

Al mismo tiempo, deben analizarse todos los factores am-
bientales, geograficos, climaticos, ocupacionales, sociales y
genéticos que permitan generar hipétesis causales, no de-
biendo descartarse a priori ninguna de ellas. En algunas oca-
siones, la clave que permite guiar la investigacion
epidemioldgica proviene de miembros de la misma comuni-
dad, que detectan hechos o asociaciones en la observacion
cotidiana de su localidad.

También en esta etapa debe considerarse si existe real-
mente una exposicion suficiente al agente ambiental capaz de
producir efectos en salud, o si sélo existe el riesgo potencial
de estar expuesto. Por ejemplo, la medicion de niveles de
plomo sanguineo en muestras de nifos de la ciudad de San-
tiago no ha evidenciado que exista una exposiciéon ambiental
significativa, al punto de elevar el nivel sanguineo a limites
peligrosos. Persiste, sin embargo, la posibilidad de efectos en
salud por la exposicion crénica a este agente nocivo.

b) Analisis: En esta etapa se deben seleccionar y explicitar
claramente las hipdtesis que seran sometidas a analisis. De-
pendiendo de la hipotesis planteada, se elige un disefo de
estudio. Describir cada una de las alternativas de diseno y
andlisis escapa al objetivo del presente articulo, las cuales
son tratadas en profundidad en el texto “Guia para los estu-
dios en Epidemiologia Ambiental”, editado por la Organiza-
cion Mundial de la Salud. -

c) Accidn: La Ultima etapa de la investigacion es el empleo
de los resultados en la toma de decisiones. En esta etapa se
decide si la evidencia es suficientemente fuerte o se necesitan
mas estudios, asi como si se controla o elimina un determina-
do agente ambiental.

En resumen, la investigacion epidemioldgica identifica aque-
llos factores ambientales que pueden ser cambiados, mide el
tipo y cuantia de los beneficios esperados si el agente es
controlado o eliminado, establece las opciones de interven-
cion mas convenientes y, en lo posible, establece los recursos
que seran necesarios para ello. Esta etapa, aunque sugiere
una mera utilizacion de la investigacion, en realidad forma
parte de ella, en la medida que los resultados de la interven-
cion nos proveen de mayor evidencia epidemioldgica en cuan-
to ala asociacion causal entre agente y epidemia.

Conclusiéon

En los dltimos anos han ocurrido importantes cambios en
el escenario social, politico y econdémico de la sociedad occi-
dental, con una tendencia creciente a la globalizacion de los
mercados, mas y mejores sistemas de comunicacion y alen-
tadoras perspectivas de desarrollo para muchos de los paises
de América del Sur, en especial para Chile. Preocupa, sin
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embargo, la calidad del medio ambiente, materia en la cual
los logros son claramente inferiores y que en contadas oca-
siones ha sido integralmente evaluada.

En este contexto, suponiendo la importancia del ambiente
en la salud de la poblacion, es plausible esperar nuevos desa-
fios para la Epidemiologia Ambiental, en particular en el mon-
taje de sistemas de vigilancia ambiental capaces de dar opor-
tuno aviso de cambios bruscos en el proceso salud-enferme-
dad de la poblacion.

Hace falta, sin embargo, hacer hincapié en dos aspectos
fundamentales de la investigacion ambiental: la rigurosidad
en los métodos de investigacion y la adecuada comunicacion
con los medios de informacion publica. Esto es especialmente
importante cuando una investigacién no demuestra efectos
detectables por la exposicion a un agente sospechosamente
nocivo, resultado que nunca sera tan divulgado como los re-
sultados positivos, aunque éstos sean falsos positivos. La
divulgacién de asociaciones esplreas o no confirmadas pro-
ducird efectos en la opinién publica muy dificiles de cambiar,
llevando en ocasiones a la adopcion de politicas de dudosa
oportunidad e impacto en la situacién de salud de nuestra
poblacion.
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