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Resumen: El objetivo de este trabajo es mostrar la relacidn entre el aumento de la super-
ficie cultivada de soja y el nimero de casos de cancer. La primera parte de este articulo
se dedica a exponer algunos estudios cientificos que describen los efectos que produce la
utilizacién de agrotoéxicos en la salud humana y las dificultades existentes para establecer
qué tipo de sustancia produce una determinada enfermedad. Seguidamente se analiza
brevemente la distribucion y la expansién de la superficie de soja en el periodo determi-
nado para el estudio. Y por ultimo, desde una perspectiva Durkheimniana del andlisis del
hecho social, que toma como eje la prevalencia de enfermedades oncoldgicas por regio-
nes socioecondmicas, y con un enfoque estadistico de alcance nacional se recogen los re-
sultados de los casos de cancer obtenidos del Instituto Nacional del Cancer y el Ministerio
de Salud Publica y Bienestar Social (MSPBS) y se los analiza a través de graficos en Excel.
Los principales resultados obtenidos ilustran la relacidn grafica entre la evolucion de casos
de cancer sobre la poblacién total departamental y la evolucién de la superficie sojera
departamental en el periodo analizado.

Palabras clave: Enfermedades oncolégicas — Expansidon de soja — Regidn socioeconémica
— Agrotoéxicos — CAPECO — Enfoque estadistico.

Abstract: The objective of this work is to show the relation between the increase of the
soybean crops area and the number of cases of cancer. The first part of this article is de-
dicated to expose some scientific studies that describe the effects produced by the use of
pesticides in human health and the difficulties in establishing what type of substance pro-
duces a certain disease. Then is briefly analyzed the distribution and expansion of soybean
area in determined period for the study. And finally, from a Durkheimian perspective of
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the analysis of the social fact that takes as axis the prevalence of oncological diseases by
socioeconomic regions, and with a statistical approach of national scope, the results of the
cancer cases are collected from the National Institute of Cancer (INCAN) and the Ministry
of Public Health and Social Welfare (MSPBS) and analyzed through graphics in Excel. The
main results obtained illustrate the graphic relationship between the evolution of can-
cer cases and the total departmental population and the evolution of the departmental
soybean area in the analyzed period.

Keywords: Oncological diseases — Soybean expansion — Socioeconomic region — Agro-toxic
— CAPECO - Statistical approach.

1. Introduccion!

La investigacion aborda la prevalencia de enfermedades oncologicas por
regiones socioecondmicas del Paraguay y se fundamenta en el hecho de
que las enfermedades relacionadas con el cancer constituyen la segunda
causa de muerte en el Paraguay, segin los datos oficiales del Ministerio de
Salud Publica y Bienestar Social.

La salud conforma un area vital para la sociedad, su comportamiento es
de interés publico y debe ser encarado desde una perspectiva social, puesto
que hay un componente relacional con distintos actores y eventos que tie-
nen lugar, y para que se puedan establecer altos indicadores de salubridad
en una determinada sociedad o comunidad de personas es fundamental
caracterizar estas relaciones.

Uno de estos factores que influyen en la salud publica constituye el am-
biente. Las caracteristicas ambientales de un territorio no son estaticas,
sino que son resultado de las actividades econdmicas cuyos mecanismos
inciden en el medio ambiente y por tanto en la salud humana. En este
sentido el territorio paraguayo se ha caracterizado por la alta proporcion
de superficie de tierra utilizada para la agricultura intensiva, lo que trae
como consecuencia la utilizacidén de paquetes tecnoldgicos que van desde
las semillas modificadas genéticamente hasta la utilizacion de pesticidas
para fumigar los cultivos, y por ende influir en el ambiente. Mas alla de la
version oficial de las autoridades que afirman que la produccion de soja va
destinada a ultramar para alimento porcino, las implicancias ambientales

1 Este articulo es una version resumida de la Tesina de grado defendida por la autora para la
obtencidn del titulo de Lic. en Sociologia por la Universidad Nacional de Asuncién: Facultad
de Derecho y Ciencias Sociales.
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ligadas a la salubridad de la produccion agricola se manifiestan en territo-
110 paraguayo.

Al respecto, la Agencia Internacional de Investigaciones sobre el Cancer
IARC en el afio 2015 emiti6 un informe oficial en el que establecia la
incorporacion del Glifosato (herbicida) al Grupo 2B de los plaguicidas or-
ganofosforados (como posiblemente cancerigeno para humanos). Tenien-
do en cuenta que en el 2013 segin SENAVE, fueron importadas 16.606
toneladas de glifosato en distintas presentaciones o con distintos grados de
concentracion representando aproximadamente el 28,8% de los herbicidas
importados?, y que la mortalidad por tumores (C00-D48) conforme a la
clasificacion de la Organizacion Mundial de la Salud constituye la segun-
da causa de muerte en Paraguay?, esta problematica deberia considerarse
como uno de los focos para la investigacion exhaustiva en salud y politicas
publicas relacionadas a esta problematica.

El informe cientifico publicado en el portal de IARC y en la revista The
Lancet Oncology sostiene que “Hay pruebas convincentes de que el glifosato

puede causar cancer en animales de laboratorio y pruebas limitadas en humanos
(linfoma no Hodgkin)"*.

Teniendo en cuenta lo anterior, el objetivo de esta investigacion consistio
en caracterizar la prevalencia de enfermedades oncologicas en relacion con
la regidén socioecondmica registrada por el Ministerio de Salud Publica y
Bienestar Social y el Instituto del Cancer en el periodo de 2010 — 2015. La
metodologia que ha sido utilizada es cuantitativa y el analisis de los datos
se centro en la utilizacion de indicadores estadisticos elaborados para el
efecto, como coeficientes para medir la frecuencia (de los casos de cancer,
egreso hospitalario y defunciones por enfermedades oncoldgicas) por po-
blacién total departamental y la medida prevalencia de todas las variables
mencionadas anteriormente por poblacidn total departamental, las cuales
corresponden a algunos indicadores para establecer epidemiologias.

2 Véase en: http://www.agroquimicospy.com/assets/media/como-secante-y-herbicida-glifosa-
to-y-paraquat.pdf

3 Véase en: Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social. Direccion General de informacion
Estratégica en Salud (DGIES). Disponible en: a http://www.mspbs.gov.py/digies/ http://
portal.mspbs.gov.py/digies/06-serie-historicas-indicadores-mortalidad-indimor/

4 Véase en: https://www.thelancet.com/journals/lanonc/article/PIIS1470-2045(15)70134-8/
fulltext
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2. Investigaciones internacionales sobre los efectos de los
agroquimicos en la salud humana

El término “agrotoxico” fue definido por la Red Universitaria de Am-
biente y Salud (REDUAS) como preparados quimicos utilizados para
exterminar “pestes” o “plagas” de los cultivos (pesticidas o plaguicidas),
todas ellas generadas por organismos bioldgicos con vida. Herbicidas,
insecticidas, acaricidas, fungicidas, son todos venenos destinados a ma-
tar seres vivos. Claramente son productos téxicos, de uso agrario (de alli:
agrotoxicos), de distintas toxicidades, algunos mas letales, otros menos
agresivos, pero todos son venenos con impacto sobre la salud humana
(REDUAS, 2013).

Cavieres (2004) sefiala que el uso de sustancias agroquimicas y pesticidas
es una practica ampliamente generalizada en todo el mundo, donde se
los emplea para proteger cultivos y aumentar rendimientos de cosechas.
Este autor sefiala que hay dificultad para extrapolar resultados de estu-
dios sobre animales en laboratorio a condiciones de campo y en seres
humanos. El proyecto “Pesticides Literature Review” (EEUU, 1960-
1970) encontrd un incremento notable del Linfoma Hodking (NLH) en
los afios del estudio, y cuando cruzaron los datos con las zonas de proce-
dencia encontraron que provenian de zonas de agricultura, en las que Sa-
born et al (2004) teorizaron la posibilidad de algun tipo de relacion. En
la revision de este trabajo se encontraron muchos estudios sélidos donde
se relacionaban de manera positiva el desarrollo de cancer en personas
expuestas a pesticidas. Otra investigacion realizada por la Organizacion
Salud y Medio Ambiente’® present6é una base de datos donde sefiala que
exposiciones en el medio ambiente a agentes quimicos, fisicos y biolo-
gicos podrian contribuir a desarrollar ciertas enfermedades en aquellos
individuos susceptibles.

Esta misma organizacion afirma que los efectos que producen las sustan-
cias quimicas en los humanos son tan dificiles de estudiar que la mayoria
de los quimicos en la base de datos cae en la categoria “limitado/conflic-
tivo”.

5 Janssen, S.; Solomon, G.; Schettler, T. (s,f). Chemical contaminants and Human disease: A
summary of evidence. Health and environment. Recuperado de: https://www.healthandenvi-
ronment.org/docs/ CHE_Toxicants_and_Disease_Database.pdf
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3. Estudios sobre las implicancias de los agroquimicos en
Paraguay

En Paraguay uno de los casos emblematicos sobre la implicancia de los
pesticidas en la salud humana fue el caso de Silvino Talavera, ocurrido
en el 2003. La Dra. Fatima Insfran, médica que atendi6 al nifio antes de
morir y certificd su muerte por “intoxicacion de organofosforados”, rela-
ta el cuadro de sintomas que presentaba Silvino al ingresar a urgencias:
“convulsiones, desmayos, fiebre de 39 grados, diarrea, deshidratacion, un
estado de shock muy grave y consecutivos paros cardiacos llevaron al nifio
a la muerte”. Este fue el tinico caso donde la justicia paraguaya condeno
a dos anos de carcel a los propietarios de la finca. (Reporter Brasil/BASE-
IS, 2010. Citado por WWE, 2016). Otro antecedente que los plaguicidas
tienen en la salud humana fue demostrado por la doctora Stela Benitez tras
realizar una investigacion sobre el dafio en el ADN (significa mayor riesgo
de padecer enfermedades cronicas y cancer) de nifios que asistian a una
escuela en las cercanias de una empresa que manipulaba plaguicidas. El
40 % (19/47) de los ninos expuestos potencialmente a pesticidas tuvieron
un tiempo de exposicion de 6 afios, con lo cual, la investigacion aporta
evidencias de dafio genético en la poblacion expuesta potencialmente a
pesticidas en el ambiente (Benitez, 2010, p. 100). El doctor y catedratico de
la Universidad Nacional de Asuncion Dr. Luis Insfran realiz6 una investi-
gacion en el 2015 sobre las internaciones en el Hospital de Clinicas, en el
uso de las camas, para tratamientos oncoldgicos. Los datos arrojados por
la investigacion dieron cuenta del aumento de un 30% de pacientes con en-
fermedades hematoldgicas (linfomas, leucemias, entre otros) que recibian
tratamiento en el hospital de clinicas con respecto al afio 1990°. Para tener
una idea: solamente teniendo en cuenta pacientes adultos de 390 pacientes
registrados al ano pasaron a ser 920 en la tltima década’. La investigacion
realizada por estudiantes de la catedra del Hospital de Clinicas y facilitada
a la agencia de noticias Efe concluye que “resulta notable el aumento de
2,5 veces mas de la cantidad de casos cancer hematologico” en “tan solo”
diez afos. Los investigadores Marcos Cardozo y Janeth Mato aseguraron
en el informe que este hecho “llama la atencién debido a que un tiempo
atras esta situacion era diferente, eran muy pocas las camas ocupadas en el
hospital por estas causas”. Por ello afirmaron que creen que es necesario
realizar estudios a nivel nacional “que confirmen un verdadero aumento
de estas enfermedades”.”Sobre todo iniciar una busqueda del factor que

6 Véase: Hoy (28 de enero de 2015). Cancer por plaguicidas: a HBO les interesa, aca dos facul-
tades piden sancién. Recuperado de: http://www.hoy.com.py/nacionales/cancer-por-plagui-
cidas-en-paraguay-a-hbo-le-interesa-facultad-les-sanciona

7 Idem.
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esta desencadenando estas patologias para que de esa forma podamos ini-
ciar acciones para contrarrestar este hecho y lograr disminuir el namero de
pacientes afectados por estas enfermedades”?.

Por otro lado, Ramoén Fogel (2005) en su trabajo “El enclave sojero, merma
de soberania y pobreza”, demuestra cdmo la expansion de la soja trans-
génica produce efectos en la composicion social paraguaya permitiendo
la agudizacién de la pobreza de algunas comunidades campesinas y en el
caso especifico de las comunidades indigenas que padecen enfermedades
como consecuencia de la utilizacion intensiva de biocidas que contaminan
los cursos de aguas circundantes y el suelo en el cual ellos cultivan sus
alimentos ademas del desmonte de la superficie donde residen los nativos.
En el mismo sentido, el Informe anual del estado mundial de los cultivos
transgénicos/genéticamente modificados comercializados en el 2016 del
Servicio Internacional para la Adquisicion de Aplicaciones de Agrobio-
tecnologia (ISAAA, por su sigla en inglés), distribuido en Paraguay por la
Unién de Gremios de la Produccion (UGP) demuestra que Paraguay se
encuentra en el 6to lugar de los paises productores de materia prima trans-
génica y en el primer lugar en cuanto a superficie transgenizada.

4. Sociologia de la salud y Salud publica

En palabras de la soci6loga Nereida Rojo: “Abordar la esfera de la salud,
independientemente de la esfera social, seria asumir un modelo abstracto
y unilateral que nos daria una visidén distorsionada de la realidad puesto
que el hombre al que se quiere brindar salud es un ser vivo que piensa,
siente, actia y se desarrolla en sociedad” (Rojo, et al, 2000).

La sociologia de la salud es una disciplina en construccién y junto con
la salud publica comprenden dos disciplinas que resultan de una intensa
transformacion filoséfica y social cuya caracteristica principal consiste en
el analisis y la interpretacion del componente relacional de los fendmenos
sociales a nivel macro, distintos grupos y estratos sociales que conforman
la sociedad, en otras palabras, asumen una vision holistica e integradora
de la realidad. (Rojo, et al, 2000).

Emilie Durkheim (1858-1917), fundador de la sociologia clasica europea,
consiguio establecer la interseccion entre la sociologia y la salud al anali-
zar el suicidio como un hecho social al abordar problematica del suicidio
y la salud mental relacionada a estructuras sociales.

8 Véase: Paraguay.com (24 de enero de 2014). Cancer en la sangre, en aumento. Recuperado de:
http://www.paraguay.com/nacionales/cancer-en-la-sangre-en-aumento-101452
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5. Paraguay y la utilizacion de contaminantes quimicos

Durante el afio 2014 Paraguay import6 24 millones de kilos de herbicidas,
entre ellos el mas destacado herbicida fue el Paraquat equivalente a un
62% superior que el 2014, prohibido en 36 paises por su alta toxicidad ya
que resulta mas eficaz contra las malezas que se volvieron resistentes al
glifosato”.

El reporte de la WWF (2016) sefiala que seguin el “Informe de la gira de
verificacion sobre los impactos de la soja transgénica en Paraguay que en
el periodo agricola 2007/2008” mas de 21 millones de litros y mas de 1
millon 900 mil kilogramos de productos fitosanitarios fueron aplicados en
los cultivos de soja en Paraguay. Mientras que en los periodos anteriores
se han llegado a rociar alrededor de 24 millones de litros de productos
quimicos en los cultivos de soja sin dejar de tener en cuenta que aproxima-
damente el 90 % de la soja producida en Paraguay es transgénica Roundup
Ready (RR), la cual requiere hasta 2 litros/ha de glifosato para el control
de malezas.

De acuerdo con el Informe “Con la soja al cuello” 2016 realizado por Base
IS y conforme a los datos de SENAVE sobre los herbicidas importados
segun principio activo entre agosto de 2015 y julio de 2016, se ubica en
primer lugar el Glifosato con una cantidad de 10.924.090 kg equivalente al
28,8% seguido por el Paraquat/ Diquat con 5.886.657 kg correspondiente
al 15,54 %, en tercer lugar el 2,4D con 1.752.697 kg igual a 4,63% y otros
herbicidas con 19.314.732 kg equivalente al 50,99 %. (Palau, 2016).

6. Transgenizacion de la superficie paraguaya

Dominguez (2005) sostiene que la adopcidn de la agricultura transgénica
se viene dando en Argentina (1996) y Paraguay (1999) de forma sostenida,
desencadenando un conjunto de complejos procesos en el ambito socioe-
conomico y politico en los territorios donde se despliega. Entre ellos, aquél
vinculado al impacto negativo en el ambiente, en la produccidén agrope-
cuaria y la salud humana.

La manifestacion de este impacto se visualiza en los extendidos “inciden-
tes de contaminacion” por el uso de pesticidas, plaguicidas o biocidas y la
contaminacion genética (contaminacion de especies silvestres con polenes
de plantas modificadas, lo que produce una homogeneizacion de la diver-
sidad biolodgica, y por lo tanto conduce a la desapariciéon de multitud de

9 Véase en Ultima Hora, diciembre del 2015. Paraguay import6 24 millones de kilos de herbi-
cidas, algunos prohibidos. Recuperado de: http://www.ultimahora.com/paraguay-importo-
24-millones-kilos-herbicidas-algunos-prohibidos-n949994 . html
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especies, que constituian centros de diversidad), asociados a la aplicacion
de los agroquimicos para los cultivos transgénicos. Esto conduce a una
disyuntiva central: si estamos frente a multiples casos de negligencia en el
uso de una tecnologia; o bien, si estamos frente a cuestiones que apelan
al modelo agricola que se estad implementando en base a la “Revoluciéon
Biotecnologica”. (Dominguez, 2005).

Conforme a lo sefialado por Dominguez cabria destacar tres problemas
resultantes de la transgenizacion de la superficie paraguaya. Ademas de
los efectos que produce en la salud por la exposicion a agroquimicos y el
consumo de los mismos a través de distintas rutas se enfrenta un segundo
problema que tiene relacion con la pérdida de soberania sobre el propio te-
rritorio paraguayo frente al avance brasilero, y por ultimo (pero no menos
importante): la pérdida de la diversidad en los cultivos por la contamina-
cion genética de los granos genéticamente modificados.

La literatura preponderante asegura que la soja transgénica es exportada
por grandes corporaciones internacionales destinada exclusivamente a la
alimentacién de ganado porcino y vacuno, pero si también se enfrenta a la
contaminacion genética, cabria entonces la necesidad de preguntarse si los
productos frutihorticolas que se consume estan modificados genéticamen-
te en alguna medida, para ser mas exactos, a qué niveles de contaminacion
genética se esta enfrentando.

Un cuarto problema asociado a la expansion constante del monocultivo
transgénico representa el conflicto que se genera con las comunidades que
deciden quedarse en su territorio y para lo cual necesitan organizarse para
resistir al avance sojero. Sin embargo la intencidn de este trabajo no se
limita a enfocarse en que solo una parte de la poblacion paraguaya (en este
caso, los campesinos) se ve afectada por esta situacion, sino demostrar que
esta problemadtica repercute en mayor o menor medida en la poblacidén
paraguaya en general.

7. Medidas de epidemiologia

Un rasgo caracteristico en los estudios epistemologicos es que las relacio-
nes causales postuladas entre las variables se traducen en términos proba-
bilisticos. Es decir, se trata de establecer si la mayor o menor probabilidad
de que un evento ocurra se debe precisamente a los factores que se sospe-
cha intervienen en su génesis y no al azar. Para cumplir con este objetivo,
la investigacion epidemiologica se basa en la construccion de tres tipos de
medidas: a) de frecuencia; b) de asociacidon o efecto, y ¢) de impacto poten-
cial. La construccion de estas medidas se realiza por medio de operaciones
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aritméticas simples y de los instrumentos matematicos conocidos como
razones, proporciones y tasas (Moreno-Altamirano et al, 2000).

Esta investigacion utilizo la medida de frecuencia y la medida de prevalen-
cia. La frecuencia es el paso inicial de toda investigacion epidemioldgica,
es decir medir la frecuencia de los eventos de salud con el fin de hacer com-
paraciones entre distintas poblaciones o en la misma poblacion a través del
tiempo. No obstante, dado que el numero absoluto de eventos depende en
gran medida del tamaiio de la poblacion en la que se investiga, estas com-
paraciones no se pueden realizar utilizando cifras de frecuencia absoluta
(o numero absoluto de eventos) (ibidem).

Y en una segunda instancia, la medida de prevalencia, cuyo indicador mide
la proporcion que indica la frecuencia de un evento. En general, se define
como la proporcidn de la poblacidn que padece la enfermedad en estudio
en un momento dado, y se denomina tnicamente como prevalencia (p).
Como todas las proporciones, no tiene dimensiones y nunca puede tomar
valores menores de 0 o mayores de 1. La tasa de prevalencia, a menudo se
expresa como casos por 1000 o por 100 habitantes. En la construccién de
esta medida no siempre se conoce en forma precisa la poblacidon expuesta
al riesgo y, por lo general, se utiliza s6lo una aproximacion de la poblacion
total del area estudiada. (Ibidem).

8. Cambio de uso de suelo segin CAPECO

El desarrollo agricola en Paraguay histéricamente ha sido extensivo, basa-
do en la expansion de la frontera agricola y la deforestacion (FMB, 2007).
Pero actualmente se esta llegando al limite, quedando poca superficie de
tierra por desmontar, lo que hubiera sido totalmente diferente si la distri-
bucion de tierras a los campesinos hubiese estado acompanada desde un
principio por medidas para el control de la fertilidad de los suelos y la ero-
sidn, y una masiva asistencia técnica para difundir el empleo de variedades

agricolas de mayor rendimiento por hectarea que las empleadas hasta hoy
(ibidem).

Segun la Camara Paraguaya de Exportadores de cereales y oleaginosas el
area de siembra de soja aumento6 desde el 2006 al 2017 en 958.913 hecta-
reas y de maiz en un total de 579.226 hectareas.
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Tabla 1: Superficie de siembra en hectareas. Periodo 2006-2017.

Zafra Are.a de sieml?ra de Area’r de sieml:fra de
soja en hectareas maiz en hectareas
2006-2007 2.429.796 430.000
2007-2008 2.644.856 658.201
2008-2009 2.524.649 774.100
2009-2010 2.680.182 545.899
2010-2011 2.870.539 647.042
2011-2012 2.957.408 736.691
2012-2013 3.157.600 876.369
2013-2014 3.254.982 983.899
2014-2015 3.264.480 649.733
2015-2016 3.264.480 838.768
2016-2017 3.388.709 1.009.226

Fuente: Areas de siembra, produccién y rendimiento. CAPECO.

En cuanto a la evolucidn del area de siembra de soja en Paraguay, se cons-
tatd que hubo un incremento en todos los departamentos sefialados en
la misma en un periodo de 15 anos correspondientes a los afios que van
desde 2000 al 2015. Los departamentos que reportaron la mayor superfi-
cie sojera en términos macros son los departamentos de San Pedro con
288.022 has, departamento de Caaguazu con 396.169 has, departamento
de Itaptia con 632.236 has, Alto Parana con 896.053 has y Canindeyt con
619.524 has (CAPECQ").

De la misma forma que creci6 la produccion de soja en el pais, también
se incrementod la cantidad de agroquimicos que se importan anualmente.
De acuerdo con SENAVE en el 2008, Paraguay exportd 3.470.557 tonela-
das de soja e importd 770.440 toneladas de agroquimicos. En el 2013, la
soja exportada aument6 a 5.338.103 toneladas, mientras que se importa-
ron 1.242.486 toneladas de quimicos. En el 2014 se exportaron 6.375.029
toneladas de soja e ingresaron al pais, 1.456.310,45 toneladas de agroqui-
micos!!.

En el 2015 CAPECO registro la superficie sojera de acuerdo con el si-
guiente mapa (ver Grafico 1), donde se observa que para el periodo 2014-
2015 la region este del departamento de Canindeyu cuenta con la superfi-
cie totalmente sembrada de soja asi como también parte de la region oeste,
todo el departamento de Alto Parana, entre dos tercios y tres cuartos del

10 Véase: http://capeco.org.py
11 Véase: AgroquimicosPy.(2015) A mas soja mas importacion de agroquimicos

88
L NOVAPOLIS, N° 14 - DICIEMBRE 2018 - ISSN 2077-5172



departamento de Itapua, la regidon este del departamento de Caaguazu, al
este del departamento de Caazapa y manchas rojas que se encuentran en el
este de la regidon de Amambay, aglomeraciones aisladas en el departamen-
to de San Pedro y Misiones pero que bajo una vision general demuestran
que la frontera sojera se extendid muy al Oeste de sus limites originales.

Grafico 1: Siembra de soja en la Region Oriental 2014-2015.
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Fuente: Pagina oficial de CAPECO.

De los tantos productos quimicos importados por Paraguay, existen varios
cuyo uso se prohibioé en otros lugares del mundo debido a los peligros que
representan para la salud humana y el medio ambiente. Entre ellos, por
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ejemplo, se encuentran el glifosato, el paraquat, el 2,4-D, el metomil, fipro-
nil, imidacloprid, atrazina y acefato'?. El ranking de 50 agroquimicos mas
importados en el 2014, esta encabezado con el Paraquat 42% y sigue con
el glifosato en sus distintas presentaciones, segin Senave'®.

9. Materiales y métodos

Esta investigacion fue longitudinal y descriptiva. Todos los casos estuvie-
ron constituidos por personas diagnosticadas con enfermedades oncologi-
cas de acuerdo con las bioestadisticas del Instituto Nacional del Cancer en
el periodo 2010-2017 y para ello se elabor6 una base de datos a través de
fotografias de las fichas médicas. Ademas, se utilizaron tablas estadisticas
sobre egreso hospitalario por enfermedades oncologicas y defunciones por
enfermedades oncologicas en el mismo periodo provistas por el Ministerio
de Salud Publica y Bienestar Social a través de la Direccion General de
Informacién Estratégica en Salud DIGIES. El método fue cuantitativo y
la técnica consistio en la revision bibliografica y documental.

A efectos de aprovechar la informacidén disponible esta investigacion se
enfoco principalmente en las medidas de frecuencia siguiendo la siguiente
férmula:

Numero de casos de cancer 4,,,,

Frecuencia ,,1,4,,

Poblacion total departamental 4,,,,;

Para aprovechar la informacion disponible fue considerada al total de la
poblacion departamental.

Ntumero total de casos existentes ,,,,,;
Prevalencia = x 1000 habitantes
Total poblacion departamental

anual

10. Resultados

Se tomaron los 9 primeros casos con mayor numero de pacientes, de acuer-
do con su ubicacion anatémica, y por recomendacion del Departamento
de Bioestadistica, de todos los tipos de cancer registrados en dicho depar-
tamento, que forma parte del MSPBS.

12 idem.
13 idem.
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Grafico 2: Cantidad de ingresos nuevos por casos de cancer
por afio, entre 2010 y 2017 (Total de casos por afio — 9 primeros
tipos de cancer con mayor namero de pacientes).
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Fuente: Departamentos de Bioestadistica y Archivo del Instituto Nacional del Cancer INCAN)
—afio 2018.

De acuerdo con los datos ya tabulados por el INCAN, la cantidad de casos
nuevos de cancer registra una tendencia alcista.

Teniendo en cuenta que la muestra principal fue tomada en el Instituto
Nacional del Cancer (INCAN), esta investigacidn considero relevante que,
dado que Asuncidn y el departamento Central son receptores de inmigra-
cion interna, asi como asientos de importantes hospitales del sistema de
salud publica, las cifras correspondientes a casos de cancer en Asuncion,
Area Metropolitana y Central siempre serian altas (igual que los depar-
tamentos de Paraguari y Cordillera). El INCAN se encuentra entre los
distritos de Aregua, capital del departamento Central, el cual es nucleo
poblacional de la region socio-econdmica Centro-Oeste, y Capiatd. Lo
destacable de este estudio es la variacidn de la proporcion de casos nuevos
de cancer de personas que declararon residir en zonas alejadas del depar-
tamento Central.

Otro punto importante es la superficie de cultivos intensivos de soja por
departamentos del pais. La CAPECO (Camara Paraguaya de Exportado-
res de Cereales y Oleaginosas, instancia aglutinadora de propietarios cul-
tivadores y cosechadores de soja) ha hecho un recuento de la superficie
de soja entre los anios 2000 y 2015, por campaiias agricolas. Los departa-
mentos en los cuales registro superficie de soja de parte de sus asociados se
incluyen no solamente en la region Este, sino también en la zona de fincas
campesinas tradicionales, las que representan una transicion entre el mo-
delo intensivo agroexportador y la agricultura tradicional de subsistencia
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y renta de menor volumen; y estos departamentos son: Concepcion, San
Pedro (ubicados en la region Norte), Guaird, Caazapa y Misiones (parte
de la region Centro-Oeste). La formula que muestra el comportamiento
del coeficiente que relaciona la superficie cultivada de soja entre 2000 y
2015, por campafia agricola, y la superficie del departamento (en hecta-
reas), es la siguiente:

Superficie cultivada de soja por campaiia agricola (has)
Coeficiente = * 100
Superficie departamental (has)

La multiplicacion final por cien unidades tiene un doble objetivo: unifor-
mizar los indicadores dentro de un rango racional (entre 0 y 100), y al mis-
mo tiempo representar el porcentaje de superficie departamental cultivada
con soja.

En el grafico siguiente, se analiza el comportamiento de los coeficientes

tanto por departamento como entre los mismos.

Grafico 3: Comportamiento del coeficiente en los departamentos
considerados por CAPECO entre 2000 y 2015.
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Fuente: CAPECO.
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Como se habia mencionado, el coeficiente no solo muestra una relacion
numeérica entre superficie del departamento y superficie cultivada de soja,
sino también el porcentaje de la superficie departamental cultivada. De
esta manera, puede notarse que Alto Parana es el departamento que posee
la mayor superficie de soja en relacion con su superficie departamental,
con un 60,16% de su territorio cultivado con soja en 2015. Teniendo en
cuenta de que se habla de zonas rurales, puede notarse que casi dos tercios
del territorio de este departamento se encuentran exclusivamente cultiva-
dos con soja, con todas las consecuencias socio-econdmicas y ambientales
que eso conlleva. Sin embargo, como en el afio 2000 el porcentaje de su-
perficie sojera era del 35,60%, puede notarse que en quince aflos aumento
un 25%. El segundo departamento en este orden es Canindeyud, con un
42,24% en el afio 2015. El tercer departamento es Itapua, con 38,26% en
el mismo afio, y el cuarto departamento es Caaguazu, con 34,53%. Los
cuatro departamentos se ubican en la region Este del pais.

El aumento por departamento se dio en proporciones distintas entre si.
Para encontrar estas proporciones se utilizé la distancia a la media, enten-
dida como el cociente entre cada coeficiente por departamento y afio y la
media de los coeficientes de todos los afios para cada departamento. La
férmula utilizada fue como sigue:

Coeficiente 4,,,,,1

Distancia a la medida 4,7 =

Promedio Departamental en el periodo

A medida que la distancia se acerca a 1 (uno), se constata que la distancia
con respecto a la media es minima; asimismo, a medida que se aleja de 1
(uno), se comprueba que la distancia con respecto a la media aumenta.
De esta manera, este indicador, al medir el comportamiento de los coe-
ficientes en todos los afios a través de la distancia al promedio, permite
ver rapidamente la dispersion de los datos (con respecto a las medias por
departamento) a lo largo de los ocho afios del periodo estudiado.
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Grafico N° 4: Comportamiento de la distancia a la media de los
coeficientes en los departamentos caracterizados por CAPECO
entre 2000 y 2015.
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Fuente: CAPECO.

Los tres departamentos del Norte (Concepcion, San Pedro y Amambay)
registraron un incremento muy alto de superficie entre 2000 y 2015, entre
seis y diez veces. Concepcion, San Pedro y Amambay registraron, en el ul-
timo afio del registro, una relacion muy alta con respecto a su media. En el
periodo 2009-2010, Concepcion (1,95) registrd un incremento de distancia
con respecto a su promedio en el periodo 2000-2015 de manera exponencial,
duplicando a la distancia a la media mas baja en el mismo periodo (Itapua,
con 0,97) y aventajando por casi 0,4 unidades a su seguidor inmediato (San
Pedro, que con 1,52 se constituyo en el segundo incremento mas alto del pe-
riodo). Particularmente San Pedro registrd, desde el inicio del periodo, y con
la excepcidn del pico de 2009-2010, un sostenido aumento de la superficie
cultivada de soja con respecto a la superficie de su territorio.

Misiones es el departamento que registrd el mayor incremento de superfi-
cie sojera: en el ano 2000 significd apenas el 0,03% de su superficie, mien-
tras que en 2015 alcanzaba el 5,14%. Como se menciona mas arriba, esto
significa que en este departamento la superficie de soja aument6 171 veces
en quince afios. En el ultimo afio del registro (2015), su coeficiente quedo
muy por encima de su media (2,07), aun mayor que el pico de Concepcion
(1,95) registrado en 2009-2010.
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Los departamentos de Caaguazu, Caazapa, Itapta, Alto Parana y Canin-
deyt, asi como Guaird, registran un comportamiento promedio el cual,
sin embargo, termina con una relaciéon muy alta en los ultimos aflos con
respecto a su media. Los departamentos del Este (Canindeyu, Itapta, Alto
Parand) comenzaron el periodo (en el afio 2000) ya con una distancia a la
media mas alta que los demds departamentos, por lo que se puede reafir-
mar que en esta region el cultivo intensivo de soja esta consolidado y mar-
cha a ritmos mas constantes sobre la superficie de cada departamento que
las otras regiones del pais, en las que en los afos del periodo se constato de
un aumento mas acelerado.

Los datos del Instituto Nacional del Cancer fueron obtenidos a traves de
fichas individuales, revisadas in situ y de la fuente secundaria en campo.
Se obtuvieron 556 fichas, las cuales contenian la informacién de 11.770
casos. Cada caso incluia datos de: codigo de caso, sexo, edad y lugar de
residencia habitual.

Teniendo en cuenta las antedichas consideraciones, y excluyendo a Cen-
tral (el departamento que mayor numero de casos nuevos de cancer por
afio registro, sumando 4.389 casos) tanto como al aporte de Asuncion con
916 casos de cancer entre 2010 y 2017, los departamentos que mas casos
nuevos de cancer ingresaron al INCAN son Caaguazu (con 959 casos),
Cordillera (con 847 casos) y Alto Parand (con 840 casos) en el periodo
considerado. Le siguen San Pedro (758 casos), Paraguari (668 casos) y
Guaira (514 casos). Por region socioecondmica, el grafico explicativo se
encuentra a continuacion.

Grafico 5: Cantidad de casos nuevos de cancer por region
socioeconOmica registrados en el INCAN entre 2010 y 2017.

1200

1004
1000 i

872 873 860 20

‘*
773
800 "

828

—@— Asuncién

600

——#— Centro Oeste

—>— Chaco

400 373 —¥—Este

308 303 278 294 308
e y —&— Norte

e
200
14
WIA’ W

2010 2011 2012 2013 2014 2015 2016 2017

Fuente: INCAN.
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Si se mide el comportamiento de la tendencia entre regiones socioeco-
noémicas, la regiéon Centro Oeste es la que mas aportd pacientes nuevos
de cancer al INCAN. Se puede notar un comportamiento de “escalera”
de tipo descendiente, donde sin embargo los descensos se dan entre sub-
periodos (dos trienios: 2010-2012, 2013-2015, y un bienio: 2016-2017), en-
tre las cuales sin embargo se nota que hay un aumento comparado con su
equivalente en el periodo anterior: el afio 2013 suma mas casos que el afio
2010, el ano 2014 representa mas casos que el aiio 2011, y en el afio 2015
se registraron mas casos que en el afio 2012. Asimismo, los afios 2016 y
2017 reportaron mas casos de cancer que cada afio anterior dentro del
periodo considerado.

En cuanto al Este, su comportamiento ha sido descendiente y bastante
mas estable que la regién Centro-Oeste, registrando un solo pico en el afio
2016. El promedio de cada departamento en los ocho afios del periodo se
expone en el grafico siguiente.

Grafico N° 6: Promedio de casos nuevos de cancer por
departamentos registrado por INCAN entre 2010 y 2017.
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Si se consideran los datos por departamento, y teniendo en cuenta las con-
sideraciones de ubicacién geografica y contexto poblacional del INCAN
(el cual se ubica a corta distancia de Asuncion, Paraguari y Cordillera, y
dentro del departamento Central), los departamentos mas alejados que,
en promedio, mas casos nuevos de cancer aportaron en los ocho afios del
registro fueron: Caaguazu (con 120 casos), Alto Parana (105 casos) y San
Pedro (95 casos). Esto es concordante tanto con el peso que cada departa-
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mento representa ante la poblacidn total del pais como con los coeficientes
del avance de la soja en los departamentos.

Coeficiente de medida

A efectos de medir la variacion del nimero de casos de cancer con los
datos de poblacién disponibles (constituidas por la poblacion por depar-
tamento de acuerdo con proyecciones anuales de la DGEEC), se disefié
un coeficiente de prevalencia del cancer para los casos recibidos en el IN-
CAN, que sigue la misma logica que los anteriores coeficientes menciona-
dos, para cada departamento y afio registrado por la mencionada institu-
cion. El coeficiente consiste en:

Casos de cancer por ario
Coeficiente = x 1000 habitantes
Poblacion por departamento por ario

Es fundamental aclarar los siguientes puntos:

Los datos de poblacion por departamento de la DGEEC fueron actualiza-
dos por ultima vez a través del Censo del afio 2002. A partir de alli, todos
los datos son proyecciones. Por este motivo, la poblacién entre los depar-
tamentos del pais varia en la misma proporcion (como ejemplo se tiene a
Asuncion: su poblacion disminuye en la misma proporcion entre 2010 y
2017, el periodo considerado para esta investigacion de acuerdo con los
registros del INCAN; mientras que en el resto de los departamentos la
poblacion aumenta en la misma proporcidn). No se ha tomado en conside-
racion otros factores demograficos como la migracion, asi como tampoco
se encontraron datos que muestren la variacion de la cantidad de propie-
dades (por la venta de minifundios a un pequeiio nimero de compradores,
por ejemplo), y menos aun del comportamiento de los rubros agricolas por
superficie sembrada (a excepcion de la soja) durante el periodo estudiado.
Por este motivo, se utilizaron datos oficiales de la mencionada direccidn,
dependiente de la Secretaria Técnica de Planificacion del Desarrollo Eco-
némico y Social (STP).

Los casos de cancer por afio son los obtenidos a través de las fichas ar-
chivadas en el INCAN. Considerando que las fichas son almacenadas en
carpetas, en cartulinas intercambiables, y que los departamentos de Archi-
vo y Bioestadisticas tabulan los registros de forma separada (e incluso en
periodos distintos, se recuerda que los datos del afio 2010 fueron aportados
por Archivo, y de 2011 a 2017 por Bioestadistica, para las tablas conden-
sadas iniciales).
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El gréfico siguiente de coeficientes muestra el comportamiento por depar-
tamento tanto como por region.

Grafico 8: Comportamiento del coeficiente por region
socioeconOmica segun datos del INCAN entre 2010 y 2017.
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Los datos correspondientes al coeficiente por regidon socioecondémica se
obtuvieron utilizando como numerador la suma de los casos por depar-
tamento dentro de sus regiones de agrupacidon, mientras que como deno-
minador se utilizo la suma de la poblacién por ano por regidén (suma de
los departamentos que conforman cada regidén) segun datos proyectados
por la DGEEC. Como los datos de la DGEEC consisten en proyecciones
constantes, la poblacion (el denominador) registré6 aumentos en todos los
afios y en la misma proporcion para todos los departamentos.

La salvedad con la que se insiste tiene que ver con Capital y la region Cen-
tro-Oeste: por ser zonas con desproporcionado peso poblacional, asi como
constituir el contexto geografico del INCAN, son apartados del analisis
encarado por esta investigacion. Habiendo realizado esta consideracion,
puede notarse los siguientes comportamientos:

a) La region Norte es la que aportd mas casos nuevos de cancer en el
periodo estudiado, de acuerdo con el incremento de la superficie sojera
mencionado en esta investigacion.

b) La region Este presenta un comportamiento constante, de acuerdo con
la evolucidn de la superficie sojera mencionada en esta investigacion.
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Relacion entre coeficientes de poblacion y de superficie sojera

Antes de comparar el comportamiento de los coeficientes dentro de las
regiones socioeconomicas, es importante citar las bases de datos utiliza-
das para esta investigacion. Asimismo, aclarar que los coeficientes utili-
zados tienen como numerador a la cantidad de casos y superficie sojera,
dependiendo del caso, reportados por las instituciones y organizaciones
consultadas o referenciadas, mientras que los datos de poblacion por de-
partamento y superficie de los mismos, dependiendo del caso, correspon-
den integramente a datos publicados por la DGEEC. Las bases de datos
utilizadas fueron:

a) Casos del INCAN: 11.770 casos distribuidos en 556 fichas fisicas. Pe-
riodo: 2010 a 2017.

b) Tabla consolidada de los departamentos de Archivo y Bioestadistica
del INCAN: 11.684 casos. Periodo 2010 a 2017.

c) Egresos hospitalarios en casos de tumores malignos de la Direccion de
Estadisticas en Salud del MSPBS: 27.196 casos. Periodo 2006 a 2013.

d) Defunciones por tumores malignos de la Direccion de Estadisticas en
Salud del MSPBS: 38.905 casos. Periodo 2006 a 2016.

e) Superficie de soja cultivada por CAPECO: 10 departamentos de la re-
gion Oriental del pais. Periodo 2000 a 2015.

f) Poblacion del pais segin DGEEC: proyecciones por departamentos.
Periodo 2010 a 2017.

Los coeficientes comparados responden a las siguientes caracteristicas:

a) El coeficiente de poblacion esta constituido por el coeficiente que rela-
ciona los casos nuevos de cancer en el INCAN con la poblacion total
segun DGEEC.

b) El comportamiento de la cantidad de defunciones por tumores malig-
nos segun el MSPBS se mide en el mismo periodo en el que coinciden
el coeficiente de poblacion segin datos del INCAN vy la superficie soje-
ra segun CAPECO (entre 2010 y 2015).

c) El coeficiente de superficie es el que relaciona la superficie sojera con la
superficie total del departamento.

d) Los departamentos a los cuales se circunscriben las regiones para esta
comparacion son:

99
Torales Lezcano, S. L.; La relacion entre soja y cancer ..., pp. 79-109 J



a. Region Norte: Concepcion, San Pedro, Amambay.
b. Region Este: Canindeyu, Alto Parana, Itapta, Caaguazu.
c. Region Centro-Oeste: Caazapa, Guaira, Misiones.

e) Los anos de coincidencia de las tres bases de datos quedan establecidos
de la siguiente manera:

a. Superficie de cultivo de soja: de la campafia 2009/2010 a la campa-
fia 2014/2015.

b. Casos nuevos de cancer segin INCAN: del afio 2010 al afio 2015.

c. Defunciones por tumores malignos segin MSPBS: entre los afios
2010y 2015.

Las comparaciones entre coeficientes y entre los comportamientos de los
coeficientes se muestran en graficos a continuacion.

Grafico 9: Comportamiento del coeficiente de casos nuevos de
cancer y superficie sojera en la region Centro-Oeste (departamentos
de Guaira, Caazapa y Misiones) entre 2010 y 2015.
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El grafico demuestra el comportamiento de las tendencias medias en la
region Centro-Oeste del pais (representada por la poblacidén de los depar-
tamentos de Caazapa, Guaira y Misiones). Como puede verse, los coefi-
cientes se cruzan en la campafia agricola 2011/2012. Las tendencias son
claras: mientras la soja aumenta de forma mas acelerada, los casos de can-
cer se sostienen en el tiempo vy, si bien los coeficientes puntuales por afio
sufren de altibajos, la media es coherente y ascendente.

Grafico 10: Comportamiento del coeficiente de casos nuevos de
cancer y superficie sojera en la region Norte (departamentos de
Concepcion, San Pedro y Amambay) entre 2010 y 2015.
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La tendencia de los tres departamentos en la region norte es extremada-
mente similar en cuanto a proporcidén: en cinco afos, el coeficiente de
casos de cancer ingresados al INCAN acompafi6 la superficie de cultivos
de soja.
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Grafico 11: Comportamiento del coeficiente de casos nuevos de
cancer y superficie sojera en la region Este (departamentos de
Canindeyu, Alto Parana, Caaguazu e Itapua) entre 2010 y 2015.
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Fuente: INCAN y CAPECO.

En el Este del pais, las lineas de tendencia de ambos coeficientes tienen an-
gulos ligeramente inferiores a los de la regién Norte. Esto demuestra que
el avance sojero es a un ritmo inferior. Sin embargo, las lineas de tendencia
corren casi paralelas, y en sentido ascendente, lo cual demuestra que si-
guen la misma logica que las dos regiones anteriormente citadas: hay una
relacidon proporcional entre el aumento de la superficie de cultivos de soja
y del coeficiente de casos nuevos de cancer sobre la poblacion.

La ultima comparacion de coeficientes muestra la relacion entre las ten-
dencias de la cantidad de defunciones por tumores malignos por region y
el aumento de la superficie sojera, abarcando el mismo periodo en el cual
coinciden las bases de datos de CAPECO y la del MSPBS: 2010 a 2015.
Con esta comparacidn, se pone en evidencia que, comparando distintas
bases de datos acerca de casos nuevos de cancer o defunciones relaciona-
das a esta enfermedad con los aumentos registrados en cuanto superficie
de soja cultivada, se puede constatar una relacion probabilistica entre el
incremento de casos nuevos de cancer y muertes por tumores malignos
con la expansion de la frontera de un modelo productivo que modifica
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dramaticamente las condiciones socio-econdmicas y ecologicas de comu-
nidades humanas y naturales enteras.

Grafico 12: Comportamiento del coeficiente de defunciones y
superficie sojera en la region Este (departamentos de Canindeyu,
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La similitud del comportamiento del coeficiente de defunciones sobre po-
blacion en el Este, por tumores malignos, tiene coherencia con el compor-
tamiento de los casos nuevos de cancer registrados en el INCAN sobre la
poblacion: en ambos casos, con una leve inclinacion positiva y ascendente,
ambos coeficientes muestran el sostenimiento de su crecimiento, contras-
tados con el avance del cultivo de la superficie sojera.
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Grafico 13: Comportamiento del coeficiente de defunciones y
superficie sojera en la region Norte (departamentos de Concepcion,
San Pedro y Amambay) entre 2010 y 2015.
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En concordancia con la comparacion entre comportamientos de casos
nuevos de cancer y superficie sojera, el coeficiente de defunciones sigue la
misma tendencia casi paralela: mientras la tendencia de expansion de los
cultivos intensivos de soja aumenta exponencialmente, los casos de defun-
ciones por tumores malignos crecen de manera sostenida.

Los coeficientes de defunciones en los tres departamentos ubicados en el
Centro-Oeste presentan un comportamiento mas constante y lineal (ten-
diente a no variar en el tiempo) que su contraparte de casos nuevos de
cancer recibidos en el INCAN. Sin embargo, puede notarse que el coefi-
ciente de superficie sojera aumentd exponencialmente, y que este rubro en
los departamentos de Misiones y Guaird atn representa un margen rela-
tivamente pequeflo en proporcion a sus respectivos territorios. Asimismo,
noétese que el extremo este del departamento de Caazapa es asiento del
Parque Nacional San Rafael, el cual, de acuerdo con el mapa publicado
por la CAPECO (ver Grafico N° 1), ha venido siendo rodeado y ocupado
por cultivos sojeros, por lo que las areas de mayor poblacion del departa-
mento (entre el centro y el oeste del mismo) estan siendo, recientemente
y en los ultimos afios, alcanzadas por la expansion de la frontera sojera.
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Grafico 14: Comportamiento del coeficiente de defunciones y
superficie sojera en la region Centro-Oeste (departamentos de
Caazapa, Guaira y Misiones) entre 2010 y 2015.
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11. Conclusiones

Las principales conclusiones, considerando que esta investigacion demos-
tr6 un método de medicion de la prevalencia de los casos de una enferme-
dad crénica, hacen hincapié en la toma de datos, tanto de casos de perso-
nas enfermas como de la poblacidn total por territorio en el Paraguay. La
toma y registro de los datos y el diagnostico de los pacientes por parte de
los servicios publicos se hace de manera manual siguiendo el formato de
una ficha médica, el cual no contiene datos de lugar de residencia en un
intervalo de tiempo determinado.

La estimacion de la poblacion total departamental se realiza a través de
algoritmos matematicos en base al Censo del 2002, lo cual nos demuestra
que se toma un marco de referencia muy alejado de nuestro tiempo y con-
diciones actuales, ademas de indicar que no se consideran los factores que
podrian potenciar los cambios demograficos en determinados momentos.
Por otro lado se carece de informacion sobre poblacion rural y urbana por
departamentos.

Actualmente no existen mecanismos para establecer que todas las insti-
tuciones publicas deriven sus informaciones al MSPBS, por tanto no se
conoce qué instituciones publicas derivan sus registros mensuales de diag-
nostico de cancer al Ministerio de Salud Publica, ademas existen orga-
nismos de la sociedad civil (como fundaciones sin fines de lucro) con la
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finalidad de prestar ayuda a los pacientes con diagnostico de cancer como
la Fundacion Apostar por la Vida ubicada en Ciudad del Este, que brin-
da servicios a pacientes con cancer de escasos recursos; esta organizacion
atendid a 1.065 personas en el 2014 pero este numero no fue registrado
por el MSPBS. Tampoco lo hicieron las instituciones privadas (incluyendo
IPS) ni autarquicas (como el Hospital de Clinicas, dependiente de la Uni-
versidad Nacional de Asuncion). En otras palabras: no existe un protocolo
unico de toma de datos sobre un mismo topico (en este caso, cancer),

Los resultados de esta investigacion sefialan que la caracteristica de la
prevalencia de enfermedades oncologicas comparadas con el coeficiente
de superficie de tierra sembrada por soja tiene una tendencia de aumento
en la region Este pero es menos intensa comparada con la region Norte,
en donde las tendencias (casos de cancer y superficie sembrada) corres-
ponden a un crecimiento mayor. Sin embargo en la region Centro-Oeste
la tendencia de los casos de cancer es mas sostenida en el horizonte, en
comparacién a la tendencia que corresponde al coeficiente de superficie
sembrada de soja.

El comportamiento del coeficiente de casos nuevos de cancer registrados
por INCAN vy de la superficie sojera indican que en la Region Este (Alto
Parand, Caaguazu, Itaptia y Canindeytu) hay una tendencia de aumento
proporcional de casos de cancer, a pesar de que el aumento de la superficie
sojera sea ligeramente inferior (durante el periodo estudiado) a las otras
zonas, debido probablemente a la casi nula superficie nueva de expansion
sojera. Esto quiere decir que la superficie sojera se ha expandido mucho
mas rapidamente en los afios antes del tiempo de estudio abarcado en esta
investigacion, de la manera en que en tiempos recientes lo hizo la region
Norte.

Sin embargo, en la mencionada regién Norte (Concepcion, San Pedro,
Amambay) el comportamiento de la tendencia de ambos coeficientes es
practicamente igual. Es decir: la tendencia es de crecimiento sostenido y
pronunciado para ambos coeficientes. En cuanto al comportamiento de
la tendencia de la region centro-oeste (Caazapa, Guaird y Misiones), la
tendencia muestra que mientras la soja aumenta de forma mas acelerada,
los casos de cancer se mantienen constantes y, si bien los coeficientes pun-
tuales por afo sufren de altibajos, la media es coherente y ascendente. Se
puede predecir que los indicadores de cancer aumentaran, si el ritmo de
avance de la soja sigue aumentando al mismo ritmo.

Las caracteristicas socioeconOmicas y ambientales de la region cuya ten-
dencia de incremento de casos de cancer es mas pronunciada en relacion a
las demas regiones analizadas (de acuerdo con esta investigacion, se trata
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de la region Norte: Concepcion, San Pedro y Amambay), estan relaciona-
das a un incremento de la superficie sojera en el periodo 2000-2015 seguin
los registros de CAPECQO, cuya variacion es mucho mayor que en la region
Este en el periodo de coincidencia analizado correspondiente al periodo
2010-2015. Es también cierto que la region Norte historicamente se carac-
teriza por la produccién de ganado vacuno para la exportacion. Sin embar-
go los registros de CAPECO demuestran que se produjo un gran avance de
produccion de soja en el periodo 2010-2015.

Es importante seflalar que en base a los datos disponibles a nivel nacio-
nal se logré establecer la medida frecuencia y de segunda instancia: el de
prevalencia de enfermedades. Seria un gran aporte poder establecer una
medida de asociacion o efecto y de impacto potencial conforme se sugiere
para hablar de medidas epidemioldgicas.

Otro aspecto no menos importante que se debe tener en cuenta consiste en
que hay diversas formas de exposicion al glifosato, ademas de la exposi-
cion directa por fumigacion, es altamente probable que pueda ser ingerido
de manera indirecta a través de los cauces hidricos que suministran a los
hogares, ademas del consumo indirecto a través de alimentos compuestos
por derivados de soja que se encuentran en los comercios.

Por ultimo; el eje central que motivo esta investigacidn permanece cComo
una conclusién y recomendacion a seguir como pais. Se habla, en este
punto, de un modelo economico que produce un impacto innegable en
ecosistemas y territorios, y también influye negativamente en la salud de
la poblacion, como fue demostrado por las medidas de frecuencia y preva-
lencia (de acuerdo con Moreno-Altamirano, 2000): el modelo agroexpor-
tador intensivo, que utiliza poca mano de obra y un paquete tecnologico
que incluye germoplasma patentado en el extranjero y altas cantidades de
agrotoxicos, los cuales producen efectos en organismos humanos, que al
mismo tiempo (por motivos que, a estas alturas, puede hablarse de politi-
cos) no son fehacientemente comprobados (o estas comprobaciones son
sacadas a la luz de la opinién publica con conclusiones nunca vinculan-
tes). Paraguay no puede seguir dependiendo de un solo producto econo-
mico (los commodities), sacrificando para ello el bienestar de su poblacion,
al cual debe dedicarse el Estado por mandato constitucional y de sus le-
yes. Es fundamental proponer y promover otros modelos econdmicos que
dinamicen a comunidades rurales y les dé competitividad, en un marco
de politicas publicas que al mismo tiempo salvaguarde sus conocimientos
tradicionales (aunque sea, para que la transicion a modelos econdmicos
mas competitivos no sea traumatica ni beneficie en desigual medida a uno
u otro sector socio-econdmico). Es vital reconocer cuando enfermedades
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cronicas se convierten en epidemias, localizar los focos de estas y articu-
lar acciones concretas para erradicarlas, debido a que los indicadores de
un pais no solo se miden con el capital acumulado en el tiempo por unas
personas, sino por el estado de salud de la mayor parte de su poblacion
nacional (y también, proporcionalmente, territorial).
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