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Resumo

En Argentina se producen y se han producido candmo®-poblacionales causados o
por lo menos promovidos por el proceso de agridakaion, que tendrian su origen
principal en los cambios tecnoldgicos y en la combidon de las actividades

productivas (Manuel-Navarrete y otros, 2005). Sstamn cambios derivados de la
incorporacion de la tecnologia de insumos y prageso los patrones de morbi-

mortalidad derivados del proceso de agriculturizaci debido a que en las

comunidades agricolas las practicas de uso de gsduguimicos (herbicidas,

insecticidas, fungicidas,etc) estan muy extendidg®pularizadas, no midiendo los

riesgos para la salud a los que se exponen diartamdotificaciones sobre accidentes
por intoxicaciones y la aparicibon de enfermedadetineas, asmas, alergias,
irritaciones oculares, etc. son atendidas en lofr@® de salud. A la vez que crece la
aparicion de enfermedades crénicas asociadas aplasieion de estos productos,
como pueden ser los tumores, las metabdlicase$gmratorias y del sistema nervioso.
Existen muchos estudios epidemiolégicos sobre comseias de la contaminacion
ambiental sobre la morbilidad y mortalidad, perengire como estudios de casos
médicos. Entre los demografos, las tentativas dlarhese impacto en las tasas de
mortalidad son escasas. Se esta gestando unaveeraah precaria, que postula una
nueva fase de la transicion epidemioldgica, enud ta muerte esta cada vez mas
ligada a comportamientos individuales y nuevoslasstile vida, en los cuales los
factores ambientales tendrian un papel importdtiogdn, 2007). El objetivo general

de esta investigacion es describir los cambios keruse de la tierra de los

departamentos de la provincia de Cérdoba agrupamatuster, entre 1988 y 2002 y a
su vez analizar el cambio en el perfil de la mattal de la poblacién, entre dos
periodos: 1980-1982 y 2003-2005.
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Introduccion

La presion permanente ejercida a nivel mundial eldaddécada de 1960 hacia el modelo
agricola de la “Revolucion Verde”, la liberalizatidlel comercio y las politicas de ajuste
estructural impuestas a los paises pobres por etdBa&undial y el Fondo Monetario
Internacional, desde la década de 1970; politiees fgeron reforzadas a mediados de la
década de 1990 con el establecimiento de la Orgeidiz Mundial del Comercio y, mas
recientemente, a través de acuerdos bi-lateralefibde comercio y de inversion; han
desmantelado de manera implacable los instrumepi®dos paises en desarrollo tenian para
proteger su produccion agricola local, y los favman abrir sus mercados y tierras a los
agronegocios mundiales, a los especuladores y exfastaciones de alimentos subsidiados
provenientes de los paises ricos. En ese proaestigtras fértiles fueron reconvertidas de la
produccion de alimentos para abastecimiento de ercado local, a la produccién de
commoditiesmundiales para la exportacion o cultivos de coestacion y de alto valor para
abastecer los supermercados occidentales, comgigatente aumento de los precios de los
alimentos locales.

En Argentina, se fueron transformando los modelesptbduccion agropecuaria, como
consecuencia de la apertura de los mercados, labicaon de los buenos precios
internacionales, en particular para la soja, elggil, el trigo y el maiz en el bienio 1996/97, de
la legalizacion de las semillas genéticamente rnuadifs, de una cantidad de contratistas con
parques de maquinarias adecuados a la nueva tgénale siembra directa, y chacareros
descapitalizados que ceden tierras en arriend@ Ebpuerta de entrada para que capitales
nacionales y extranjeros formaran fondos de ingargjue mediante una administracion con
técnicos agrarios arrendaran centenares de pequ@fiedianas chacras armangmoles de
siembra mayores a 40.000 hectareas cada uno.

En parte como consecuencia de estos cambios dia escal tamafo de las explotaciones,
hay dos fendmenos asociados que estan alteranttmaamente el “paisaje” agrario de la
region: el despoblamiento del campo, y el éxodprideuctores agropecuarios del area rural
hacia ciudades en la misma region o en otras pdelgsais. Este fendmeno fue determinado
sobre todo por la radicacion de la mayoria de toslyctores agropecuarios en las ciudades
cabecera de departamento, aunque también influyédlaccion del nimero de trabajadores
asalariados presentes en las unidades agropecuarias

El desarrollo de estas modalidades ha hecho queoductor que trabaja su tierra, con
maquinaria y capital propio, haya perdido pesotikelacomo forma de organizacion de la
produccion. Es decir, en el nuevo patron organiaati eje estratégico del negocio no es mas
la propiedad de la tierra, sino la capacidad pagarozar y coordinar una red de contratos.
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Los tres componentes esenciales del modelo sonlagajecnologias (de insumos y de
procesos), (b) la concentracion productiva, y gs)dambios en el uso de la tierra (proporcién
de agricultura y de ganaderia). Dichos compongmteducen los principales impactos: las
tecnologias y los cambios en el uso de la tiermadegradantes del ambiente y de la calidad
de vida de la poblacién, mientras que la conceidingaroductiva produce el éxodo rural.

A las transformaciones econdémicas y ambientaletadepansion agricola se afiaden las
consecuencias sociales, todas estrechamente lig&dggnos cambios sociales estan
directamente relacionados a las transformacionemoeticas, como es el caso de las
migraciones, redistribucion de la tierra y el irsgrg cambio en las relaciones laborales.

Otros cambios sociales se vinculan a las transfdonas ambientales que, a través del
impacto sobre la provision de bienes y serviciasistémicos, afectan la calidad de vida de
las personas y la forma en que la sociedad valpexgibe los cambios en el uso de la tierra.
Cuestiones tan variadas como el acceso al agualided; la provision de lefia, de plantas
medicinales y de animales con valor en los ecasasteel ciclado de nutrientes, la regulacion
de la erosion, la eliminacién de residuos o lagacion, pueden estar afectadas y no siendo
percibidas socialmente.

También estan directamente relacionados con ldazhlie vida y mas especificamente con la
salud de las personas el uso creciente de herbic@ao Unico medio de control de malezas
(en siembra directa) y de otros agroquimicos arariovacion de nutrientes del suelo.

La consecuencia ecosistémica del cambio en el wsoadtierra en Argentina esta
profusamente estudiada, pero el impacto que ellodyme en los desplazamientos
poblacionales, redistribucién de las tierras, ehlma en las relaciones laborales y en el perfil
epidemioldgico de la mortalidad, estan escasamewstigados. Este trabajo pone el foco en
la magnitud del impacto del proceso de agriculawian, sobre el perfil de la mortalidad de la
provincia de Cordoba.

Una cultura ecolégicamente sostenible es un modad#eque cubre las necesidades de las
generaciones actuales sin poner en peligro el tegadlégico de las generaciones futuras,
concepto de desarrollo sostenible que fuera papatdo a través del informe de Medio
Ambiente de Naciones Unidas de 1987 (comision Bitand).

En la actualidad es muy frecuente aludir a los iéos ambiente, medio ambiente y
problemética ambiental. Segin Gonzalez (2006) exinseptos han sido producidos en
un contexto ideoldgico y politico determinado pamrlptura entre naturaleza y cultura
implantada por Descartes al desarrollar el paradigm la modernidad. Desde él, para
lograr el conocimiento cientifico de la naturalez®, hizo necesario observar por
separado los diferentes procesos relacionadosaesttuctura y el funcionamiento de
materia, vida y sociedad, perdiendo la visiéon tvansal e integradora que da sentido al
conjunto. Al romper la conexion entre sociedad fureleza, se condujo a una vertiente
ideoldgica que sirve de soporte a la apropiaciéndniea del mundo natural.

Existe otra acepcion del concepto de ambiente quaife entrever una continuidad entre el

sujeto y su entorno. El ambiente se humaniza yeeg@mo tal, porque es una construccion de
caracter social e histérico. La problemética antbierdesde esta perspectiva, se entiende
como el sistema o0 estructura, resultante de lasaiotiones entre una poblacién humana
organizada en sociedad y los procesos ecosisténiiogsproblemas ambientales se tratan

desde una perspectiva cientifica y tecnoldgicap pentextualizada en su dimensién ético-

politica.

El concepto de ambiente se vincula en forma direxia el concepto de desarrollo
sustentable, que presenta mdultiples interpretasjooealquiera de las definiciones en uso
consiste en el compromiso o "transaccion” entretodgs conflictivos. Esta conflictividad se

3



refiere, por lo general, a tres areas: lo ecolgdmacondémico y lo social. Al respecto, la
dificultad no esta en el enunciado mismo de lamiéines sino en su falta de precision.

De un lado, estan las definiciones econdmicas,ndgia sustituibilidad de naturaleza por
capital. Son nociones donde los limites al dedarpsbvienen sobre todo de la economia.

Del otro lado, figuran las definiciones ecologicagrtes o de sustituibilidad restringida de
naturaleza por capital. Se trata de definicionesasnque los limites al desarrollo surgen
principalmente de la ecologia.

Relacionar el todo con las partes en un mundo gegepta grandes desigualdades, implica
comenzar a comprender que “solo cuando el sistemadial progrese como tal sistema,
podremos hablar de un desarrollo verdaderamentersiole, y que lo que ahora tenemos es
tan sélo un gran conjunto desequilibrado en el lgugipuesta sostenibilidad de algunas de
sus partes (el mundo rico) esta basada en la ambsidad del resto del sistema (poblaciones
pobres, sus habitats y bienes naturales)” (Nov0620.24) .

En el terreno de los valores se juegan las badededarrollo sostenible: en la eleccion de
nuestras prioridades, en el valor que otorgamasradterial y lo inmaterial al momento de

operar sobre la realidad. Una sociedad sostergla aquella en que la ética triunfara sobre
la economia, que aceptara que los lineamientosleirrollo se fundamentan en el plano
axiolégico y que la planificacion y gestion del ude los bienes naturales y sociales se
basaran en principios éticos (Novo, 2006, p.25).

El discurso de los organismos internacionales esdstionable, pero las acciones
sugeridas o recomendaciones no generan cambiostampes. Las acciones dirigidas a la
solucién de los problemas ambientales se mueverl @mbito de lo tecnolégico o de la
generacion de normas, para evitar la destrucciotosleecursos, o de incentivos para
promover conductas deseables. Estas acciones garapn campos disciplinares como el
bioldgico, el tecnolégico, el econdmico, el pedagog el juridico, no se llega a tratar la
problemética desde una perspectiva ético-politiibbsofica.

Algunos antecedentes en el ambito de la demografia

Daniel Hogan (2007) recopila estudios demografiapse vinculan la Dinamica
Demogréfica y el medio ambiente, respecto a larfdmad, la mortalidad y la migracion.
En lo que se refiere a la fecundidad expresa que guxas investigaciones que la
vinculen al medio ambiente, las opiniones sugierelaciones posibles, pero nunca
comprobadas.

En otro apartado Hogan (2007) describe los abosddgemedio ambiente y mortalidad.

Alli encuentra muchos estudios epidemiolégicos sobconsecuencias de la

contaminacién ambiental sobre la morbilidad y mladtad, en los cuales se nota una
preocupacion por establecer vinculacion entre ampeso siempre como estudios de

casos médicos. Entre los demografos, las tentatiedsallar ese impacto en las tasas de
mortalidad son escasas.

El mismo autor sostiene que se esta gestando atetité aun precaria, que postula una
nueva fase de la transicion epidemioldgica, eruk ta muerte estd cada vez mas ligada
a comportamientos individuales y nuevos estilosvika, en los cuales los factores
ambientales tendrian un papel importante.

Como conclusion el autor estima que hay una reta@d dos sentidos: de como la
poblacion altera el medio ambiente, y como fact@ambientales influyen en la dinamica
demografica. Ademas expresa que el impacto ambiesatare la salud adquiere una
importancia creciente, en la medida en que la neaidomina dolencias antiguas y que
nuestro poder de alterar la naturaleza aumenta.
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Objetivos

El objetivo general de esta investigacion es desdds cambios en el uso de la tierra de los
departamentos de la provincia de Cordoba, entr® 198002 (periodo de inflexion en el
proceso de agriculturizacion de Argentina) y a em &nalizar el cambio en el perfil de la
mortalidad de la poblacion, entre dos periodos01B332 y 2003-2005.

Son objetivos Especificos:

e  Caracterizar a los departamentos segun el uso dierta para el cultivo de
oleaginosas y cereales en los censos agropecdarit3d38 y 2002

e Analizar la evolucién del perfil de la mortalidadrpzonas de la provincia de
Cordoba en dos momentos: uno anterior y otro postea los Censos
agropecuarios. .

. Identificar las principales variaciones en el paté la mortalidad por grupos de
edad y sexo.

Metodologia

La metodologia que se aplica para desarrollar Mesitigacion es cuantitativa, con

aprovechamiento de diversas fuentes secundarias, tamo: censos agropecuarios de los
afos 1988 y 2002; proyecciones de poblacién core leas los Censos Nacionales de
poblacién, hogares y viviendas de los afios 198@QA1 2 las estadisticas vitales de los
periodos 1980-1982 y 2003-2005.

Para caracterizar a los 27 departamentos de lanprawde Cordoba, segun su produccion
agropecuaria, se toman indicadores de uso deria,t@cupacion del area por tipo de cultivo
y tamafio promedio de las explotaciones agropecudEAP), en dos momentos: 1988 y
2002, afios en los cuales se realizaron los Cengagpexuarios cuya informacion esta
disponible, que permiten ver los cambios producilvsa década del 90 (periodo de mayor
desarrollo agricola).

Atendiendo a estudios anteriores sobre los efetddgs distintos agroquimicos sobre la salud
de la poblacion, se investiga sobre la evoluciohpaefil de la mortalidad en el espacio
geografico que se estudia.

Se toman promedios de trienios: 1980-1982 y 20@H2¢a que es lo que se aconseja con el
objeto de neutralizar las variaciones anuales ifagu Se agruparon las causas de muerte
siguiendo la CIE 10 (2003-2005) y su correspondencia con la CI&r@ el primer periodo,
desagregando en los grupos de causas mas frecyesuesando los demas en una categoria
denominada “resto de causas”.

Se analiza la mortalidad a través de diferenteisanddres: tasas diferenciales por edad, sexo
y grupos de causas; estructura de la mortalidacds@aw y grupos de causas y afos de vida
perdidos para evaluar los cambios en la mortakshadmbos periodos estudiados.

El proceso de agriculturizacion

La “Agriculturizacion” podria caracterizarse cualivamente como “cambios en el uso de la
tierra agricola para aumentar la produccion devogtdestinados a exportacion -asociados a
tecnologias de insumos y a la concentracion dedogrsos productivos- que llevan a una

mayor degradacién y contaminacioén del ambientel|ayexclusion social de productores con

menores recursos” (Rabinovich, 2004).

! Clasificacion Internacional de Enfermedades, 103id@n
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En un taller de expertdsealizado en Argentina, en el que se analizarpeass vinculados
con las practicas agricolas en la region Pampeaniéeg6 a la identificaciéon de sintomas de
(in)sostenibilidad y sus interrelaciones y a lanfolacion de un diagrama causal que, de
repetirse en otras regiones, constituiria un simdrde (in)sostenibilidad del desarrollo de la
agriculturizacion. Segun la propuesta de sindroreé atado taller, la concentracion
productiva y gerencial es un sintoma central gaeallal uso de nuevas tecnologias (de
insumos y procesos) y a la intensificacion de letsvidades agricola y ganadera. Estos
cambios en la esfera tecnolégico-productiva tiemgractos sobre los servicios ambientales y
la esfera socio-poblacional (Manuel-Navarrete p5t2005).

Segun Rabinovich y otros (2004) el sindrome de iAdturizacion” se origina al no
internalizarse la depreciacion del capital natarkel economia agricola, tanto en el calculo de
los beneficios particulares como de los costosasexide las “externalidades”. También se
percibe en las relaciones causales que son deterteg entre la blisqueda de una mayor
produccion, que ocasiona mayor degradacién amlbignta concentracion productiva que
generalmente la acompafia. Estamle-off§ aparecen cada vez mas influenciados por los
mercados globales y por el peso de la deuda. Eedi@n pampeana de Argentina, los
estudios de este sindrome, desde el plano ecol6gieaniten afirmar que no se ha llegado
aun a situaciones irreversibles (puntos de nonmejoy que las mismas estarian aun lejanas.

También es notable como en las uUltimas décadamrlaultura avanz6 sobre regiones que
tradicionalmente mantuvieron un tipo de producg@nadero (Obschatko y col., 1984). En
Argentina se producen y se han producido cambio®-gmblacionales causados o por lo
menos promovidos por el proceso de agriculturizaaidie tendrian su origen principal en los
cambios tecnoldgicos y en la combinacion de lavidatles productivas (Manuel-Navarrete
y otros, 2005).

Se destacan tres cambios derivados de la incoiiparde la tecnologia de procesos:

1) Disminucion de la mano de obra necesaria paratehjo en el campo; 2) El éxodo rural a
nivel de predio, causado por cambios tecnolégicgmry endeudamiento de las pequefias
explotaciones agropecuarias. El éxodo rural produceaumento de la poblacion rural
agrupaday una disminucién de la poblacién rural dispeBa.a expansion territorial de las
ciudades pampeanas a costa de una disminuciéretis sigricolas de alta calidad

Los cambios en el modo de produccion, la mayorifieaoion de la agricultura no tienen en
cuenta los riesgos para la salud a la cual se somé&t poblacion. El uso de herbicidas en
cultivo de soja, maiz y trigo se intensifico emeindo a partir de la revolucion verde y se
aplican en las zonas agricolas en fumigacioness€Estos productos son arrastrados por el
viento y afectan areas pobladas.

Argentina

Los indicadores suministrados por el Censo Naciéwgmbpecuario del afio 2002, muestran
de manera elocuente una transformacién de la éstausocial agraria argentina. La
evolucion de la superficie media de las EAPs rafl@jconcentracién que se habria dado en la
ultima década del siglo XX en el agro argentinogya como promedio nacional, la misma
pasa de 421 a 539 hectareas por unidad de exjlotaci

2 El taller titulado “Explorando las Consecuencias ddritervenciéon del Hombre en los Agroecosistemas
Pampeanos”, Buenos Aires, 27 de Mayo de 2005.

% Lostrade-offsson resultado de intereses, acciones e ideasdiferentes actores o usuarios, y entre diferentes
escalas geograficas y sociales. Se producen eifrerdes intereses y prioridades, particularmemite el
desarrollo econémico, bienestar social y las m#gasonservacion. (costo de oportunidad)

* Poblacion rural agrupada es la que se conceniaxalidades menores a 2000 habitantes (INDEC).
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Es importante mencionar ademas, que los cambiosnotasios se registran en la region
pampeana. Para el resto de las regiones, si biedepobservarse una disminucién en el
namero de establecimientos, el descenso es menor.

Cordoba

La provincia de Cérdoba forma parte del espaciosgugansformé en los ultimos 20 afios por
el proceso de agriculturizacion que experiment@rigentina. Esta provincia forma parte de 3
eco-zonas: chaco seco, espinal y regiébn pampeana.

Anterior al dltimo periodo de expansion de la agtiga, la superficie implantada con
oleaginosas y cereales, se extendia fundamentameanta region pampeana; a partir de la
década del 90 ésta invade parte de las otrasnegidEn la provincia de Cordoba el
porcentaje de superficie implantada con oleagin¢sa@a) aumentd de 22.9% a 42.2% en el
periodo intercensal agropecuario, y la superfimplantada con cereales pasé de 20.2 a
25.4% en el mismo periodo. Acompafado del crecitoidel tamafio promedio de las EAPs,
de 342.6 a 477.9 hectareas.

Imagen N° 1: Porcentaje de superficie Imagen N° 2: Porcentaje de superficie
implantada con oleaginosas. Cordoba, CNA | implantada con oleaginosas. Cordoba, CNA
1988. 2002.
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En estas imagenes se pretende mostrar la expankidalizacion del cultivo de soja.

Cambios en el perfil de la mortalidad en el period@studiado

En la campafia 2005-2006 se utilizaron -segun césagnadas oficiales- algo mas de 200
millones de litros de glifosato; entre 20 y 25 onks de litros de 2-4-D; unos 6 millones de
litros de endosulfan y otros 6 millones de litr@satrazina. Los volumenes utilizados en la
campafia 2007-2008, son aun mayores debido a qugdficie sembrada con soja RR ha
crecido casi un 17%, a lo que hay que sumar eb @stcultivos que utilizan el sistema de
siembra directa (Pengue, 2007).

El médico entrerriano Dario Gianfelfce@rodujo una serie de informes respecto de la
aparicion de graves efectos de toxicidad por adnoigos en la zona pampeana. En ellos

* El Dr Dario Gianfelici es Médico, graduado en la Universidad Nacional de Rosario y radicado en la localidad entrerriana de
Cerrito, donde ejerce su profesién. Ha realizado trabajos de investigacion y numerosas exposiciones sobre temas de su
especialidad, ademas de publicar el libro “La soja, la salud y la gente”. Fue electo Convencional Constituyente para la reforma
de la Carta Magna provincial y ha promovido registros hospitalarios de consultas que permiten evaluar en cierta forma la
dimension de los cambios en los patrones de morbilidad que se presentan en Entre Rios, provincia que se ha sumado al proceso
de agriculturizacién de Argentina.
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sostiene que a partir de 1995, con la expansi@nin@lada de la soja RR, se aplican por lo
menos tres agrotoxicos sumamente peligrosos paenta, los animales y el medio ambiente
en general. Ellos son glifosato y los surfactaassciados como la polietilendiamina que no
siempre figura en los marbetes de los venenos dgsic2-4-D, y endosulfan. En este
momento, como si todo esto fuera poco, se ha agpega nuevo componente que se
recomienda para eliminar la “soja guacha”,(...) ggaelenomina comercialmente Gramoxone
y que no es mas que el viejo Paraquat, quimicdtidenza toxicidad con un efecto al contacto
con la piel devastador.”




Contribucion al cambio de esperanza de vida de cadgupo de causa

Los hombres de la provincia de Cérdoba ganaron &i068 de vida y las mujeres 3.23 afios
en el periodo 1981-2004. La diferencia de la espparale vida entre hombres y mujeres era
de 7.34 afios en 1981 y descendié a 6.81 afios dn 200

Los afios que se ganaron en el periodo pueden dgsagg con el calculo de afos de vida
perdidos, para conocer como contribuye cada grdgosausas en el total del cambio de
esperanza de vida. Algunos grupos de causas géapary atros pierden, en forma diferencial

segun sexo. El grupo de causa que mas contribuganabio es el de Enfermedades del
sistema circulatorio (2.5 y 2.2) y en mayor medatamujeres. Los hombres ganan algo mas
de medio afio en el grupo de tumores y aproximad@m@3 afios en causas externas,
afecciones del periodo perinatal, enfermedadesditgsas y parasitarias y enfermedades del
sistema digestivo, y 0.1 afio en enfermedades steinsa genitourinario. Las mujeres ganan
en los mismos grupos de causas, en una porcionrrderssio.

Ambos sexos pierden afios en los siguientes grupeawksas: mal definidas y desconocidas,
enfermedades del sistema respiratorio y enfermedadedocrinas y metabdlicas. En las
demas causas definidas ganan una pequefia porc&iodes hombres y pierden las mujeres.

Grafico N° 1

Contribucién al cambio de esperanza de vida al nacimiento de cada grupo de
causas, segun sexo. Provincia de Cérdoba 1980-82 y 2003-05

Mal definidas y desc
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Malformaciones congénitas, def. y anomalias
Afecciones originadas en el periodo perinatal
Enfermedades del sistema genitourinario
Enfermedades del sistema digestvo
Enfermedades del sistema res|
Enfermedades del sistema circulatorio
Enfermedades, nutricionales y metabdl
Tumores

Enfermedades infecciosas y parasitarias

-0,50 0,00 0,50 1,00 1,50 2,00 2,50
Afos

m Varones m Mujeres

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos.

Mortalidad por grupos de causas seleccionadas

Se seleccionaron aquellos grupos de causas queceneespecial atencion, por haber
experimentado un cambio entre 1981 y 2004 por ssigpechadas de cambio en el periodo
estudiado a causa del empleo indiscriminado deqagrcos.

A los efectos de analizar en profundidad cada gdepcausas, se observa la distribucion de
las tasa por departamentos a través del diagrarmajaleque luego se representan en el mapa.



Tumores

El grupo de tumores incluye todo tipo de tumoredignas alojados en los érganos de los
sistemas digestivo, respiratorio, osteoarticulag, ld piel, genitourinario, endocrino y
neuroldgico; en sitios no determinados, en el eejidfatico, 6rganos hematopoyéticos,
leucemia, tumores benignos, sindrome mielodismlagiotros tumores de comportamiento
desconocido.

En el diagrama de caja N° 1 se aprecia la heteeidgh que presentaban las tasas de varones
en 1981 y la menor dispersion que lograron en 2B@#&ten valores atipicos en el extremo
inferior de la distribucion, repitiendo el comparianto de los departamentos de poco
volumen poblacional, en que las tasas pueden pegsalores extremos. El nivel general de
la distribucion de mujeres aumento en el periodiedésdo y mantuvo su dispersion.

Diagrama de caja N° 1: Tasas especificas de mortddid (por 10.000) por tumores, ajustadas por edaded
los departamentos de la provincia de Cérdoba, poreso. Periodo 1980-82 y 2003-05.
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos.

Las mayores tasas se presentaban en 1981 y aistgreen 2004, en los departamentos de la
Zzona este y sur, con aumento en los ultimos aficdgemos de los situados al norte de la
provincia.

En 2003-05, las mayores tasas se exhiben en lonesmde los departamentos Pte. Roque
Saenz Pefa (22.1), Gral Roca (21.2), San Justé)(@d.ercero Arriba (19.8). Por otra parte,
las mayores tasas de las mujeres se dan en Crugjadé€l9.1), Rio IV (17.0), San Justo
(16.1), Gral Roca (16.0) y Pte. Roque Séaenz Pe3i8)(IEn estos departamentos se desarrolla
la agricultura intensiva desde las primeras décdeéasiglo XX y corresponden a la zona
pampeana. Son los primeros que han aceptado eéswroe sojizacion.

Los departamentos del norte de la provincia, quénisgaron en la década del 90 en la

actividad de implantar grandes superficies con, sga los que aumentaron notablemente sus
tasas de mortalidad por tumores. Las tasas de esem 2003-05 fueron: Tulumba (19.8 por

10.000), Sobremonte (18.7) Ischilin (16.8), en 1880se mantenian en 10.3, 10.1 y 11.5

respectivamente.
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Imagen N° 3: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por tumores, de hombres, por
departamento. Cérdoba, 1980-82.

Referencias:

[ ]76-115
[ 115-16.6
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B 204-234
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 4: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por tumores, de hombres, por
departamento. Coérdoba, 2003-05

Referencias:

[ ]11.2-136
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 5: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por tumores, de mujeres, por
departamento. Cérdoba, 1980-82.

Referencias:
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B 38-163

N
05 0 05 1 15 2 Km A
o~ e —— e —

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 6: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por tumores, de mujeres, por
departamento. Cérdoba, 2003-05

Referencias:

[ ]61-97
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B 27147

B 147-191
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlica

En este grupo de causas se incluyen: trastorn@sglandula tiroide, diabetes mellitus, otros
trastornos de regulacion de la glucosa y de laes&ur interna del pancreas, trastornos de
otras glandulas endocrinas, desnutricion y trastomutricionales, obesidad y otros trastornos
metabolicos.

Acorde con las investigaciones que alertan solseadisruptores endocrinos, dentro de los
cuales se mencionan a los contaminantes ambiensalestudia detalladamente a este grupo
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de causas de muerte que podria estar afectado apattilizacion indiscriminada de
agroquimicos. El numero de defunciones en 2003:p8ré el doble de las acaecidas en el
periodo anterior.

El diagrama N° 2 muestra claramente el aumentagitabas de ambos sexos, manteniendo la
dispersién en ambos periodos. La distribucion denes presenta valores atipicos en ambos
extremos, en el periodo 2003-05. Es necesarioaadiare el 73% de las defunciones, de este
grupo de causas, se producen por diabetes mellitu§% por desnutricion y un 4% por
deplecién de volumen, el resto es por causas nmigoes.

Con el objeto de realizar el analisis de los cas@a la mortalidad por enfermedades
endocrinas y metabdlicas por grupos de edad sevabse el grafico N° 2 la contribucion que
hace cada grupo al cambio de la esperanza de widel @eriodo estudiado. Se ganan
aproximadamente 13 dias en promedio por los mendeesin afio, que los hombres
comienzan a perder a los 50 afios y que hastaatldensu vida terminan con saldo negativo
de 83 dias. Las mujeres pierden un nimero mendiade en su gran mayoria en el ultimo
grupo de edad.

Diagrama de caja N° 2: Tasas especificas de Gréfico N° 2: Contribucién al cambio de la
mortalidad (por 10.000) por enfermedades esperanza de vida de las Enfermedades endocrings,
endocrinas, nutricionales y metabdlicas, ajustadas nutricionales y metabdlicas.
por edad, de los departamentos de la provincia de Provincia de Cérdoba 1980-82 y 2003-05
Cdrdoba, por sexo. Periodo 1980-82 y 2003-05.
g 80+
CE Sk 7579
Wi —— o
Ed 65-69
60-64
Cobrmore 55-59
50-54
4o ST . 45-49
40-44
35-39
30-34
24 - RS . 25-29
20-24
P 15-19
N4 1 10-14
5-9
14
] B
H= :;5. ;‘;5 :;5, :;5 -0,15 -0,10 -0,05 0,00 0,05
WARET MUIJE1 VARDY MULO4
m Varones m Mujeres

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos.

El comportamiento de la tasa de mortalidad porremddades endocrinas, nutricionales y
metabolicas, segun edades, es incierto hasta laf@2l A partir de los 35 afios la tasa crece
en forma estable en ambos sexos y en los varonssipesior en el periodo 2003-05 al
primero considerado; en cambio en las mujeresl|timal estimacion supera a la anterior a
partir de los 50 afios (Graficos N° 3y 4).
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Grafico N° 3

Grafico N° 4

Tasas de mortalidad por Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabélicas
de los varones de la provincia de Cordoba, por grupos de edad. 1980-82 y 2003-05

1000

Tasas de mortalidad por Enfermedades endocrinas, nutricionales y metabdlicas
de las mujeres de la provincia de Cordoba, por grupos de edad. 1980-82 y 2003-05
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos. Nota: Tasas por 10.000

Al localizar las tasas para cada departamento izando por intervalos, aparece el
departamento Tercero Arriba con altas tasas en apdriodos y Cruz del Eje, Santa Maria y
San Javier como emergentes del segundo periodonbas sexos.

Imagen N° 7: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas, de hombres, por
departamento. Cérdoba, 1980-82.

Referencias:

N
05 0 05 1 15 2 Km A
o~ e ——

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 8: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas, de hombres, por
departamento. Cérdoba, 2003-05

Referencias:

05 0 05 1 18 2 Km A
= e e ]

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

El crecimiento y/o mantenimiento de las tasas deaftidad por enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas se produce en los dmmpantos tradicionalmente agricolas o

integrados en el dltimo periodo.
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Imagen N° 9: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad por enfermedades endocrinas,
nutricionales y metabdlicas, de mujeres, por
departamento. Cérdoba, 1980-82.

Referencias:
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058 005 41 15 2 Km A
o e~ |

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 10: Tasas ajustadas (por 10.000) de
mortalidad, de mujeres por enfermedades endocrinas
nutricionales y metabdlicas, por departamento.
Cérdoba, 2003-05

, Referencias:
16-27

[ |
[ ] 27-44

I 41-52
B s2-s5

058 0 05 1 15 2 KEm A
e el

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Enfermedades del sistema respiratorio

Las enfermedades del sistema respiratorio incluyefiuenza, neumonia, enfermedades
cronicas de las vias aéreas inferiores, asmajdérendia respiratoria y otras enfermedades del

sistema respiratorio.

Diagrama de caja N° 3: Tasas especificas de
mortalidad (por 10.000) por enfermedades del
sistema respiratorio, ajustadas por edad, de los
departamentos de la provincia de Cérdoba, por
sexo. Periodo 1980-82 y 2003-05.

Gréfico N° 5: Contribucion al cambio de la
esperanza de vida de las
Enfermedades del sistema respiratorio.
Provincia de Cérdoba 1980-82 y 2003-05

ChereralSa M3

2 le. el
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0« M has
-2
L] w L] v
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-0,40 -0,20 0,00

m Varones m Mujeres

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos.
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Este grupo de causas ha experimentado un aumepdotante, la mediana de la distribucion
de las tasas provinciales de los varones se ulgisgtintos mas arriba y con mayor dispersion
(10 puntos de recorrido). La mediana de las tasasriinas ha crecido mas que la de varones,
con algo menos de dispersion, con un valor atipresentado por el departamento General
San Martin.

Ambos sexos ganan aproximadamente 65 dias hasta4laios de edad, para después
perderlos a partir de los 50 afos, a ritmo creeielBh algunas edades pierden mas dias los
varones y en el ultimo grupo se destacan las mau{&gafico N° 5).

Las tasas de mortalidad por enfermedades del sistegpiratorio, graficadas por grupos de
edad, nos ilustra la diferencia que se gané hasté4 afios en ambos sexos (Graficos N° 6 y
7). A partir de esa edad, las tasas no definenetiégas importantes, hasta los 50 afios en que
aparece claramente el aumento del dltimo periodo.

Si estudiamos las principales causas simples qugaoen el grupo de enfermedades del
sistema respiratorio en el trienio 2003-05, hallamgae las principales son: Neumonia NE
(25%), Enfermedad pulmonar obstructiva cronica, (WE%), Insuficiencia respiratoria, NE
(12%), Otros trastornos del pulmén (12%), Edemanpular (6%), Insuficiencia respiratoria
aguda (5%) y Otros trastornos respiratorios espadibs (5%). Las causas mencionadas
suman el 82% del total de las defunciones del grupo

Gréfico N° 6 Gréfico N° 7
Tasas de mortalidad por Enfermedades del sistema respiratorio de los varones de Tasas de mortalidad por Enfermedades del sistema respiratorio de las mujeres de
Ia provincia de Cordoba, por grupos de edad. 1980-82 y 2003-05 la provincia de Crdoba, por grupos de edad. 1980-82 y 2003-05
1000,0 1000,0

1000 Z, 1000
100 100 -\ ////

T
"9 4044 4549 5054 5559 60-64 6569 7074 7579 80y
més

E— E— T T E—
229 30-34 3539 40-44 4549 50-54 5559 6064 6569 70-74 7579 80y <1
més

0,1+

00 00

——1980-82 —=—2003-05 ——1980-82 —=—2003-05

Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, elabonagitopia con base de datos. Nota: Tasas por 10.000

15



Imagen N° 11: Tasas ajustadas de mortalidad (por
10.000) por enfermedades del sistema respiratoride
hombres, por departamento.

Cérdoba, 1980-82.

Referencias:
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 12: Tasas ajustadas de mortalidad (por
10.000) por enfermedades del sistema respiratorio
de hombres, por departamento. Cérdoba, 2003-05)

Referencias:
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

En primer lugar se observa que la tasa maximasiedmnes crecio de 5.8 a 12.4,9¢ en la

poblacién de mujeres, de 4.2 a 11.4.

En el dltimo periodo estudiado en los varones,estada el departamento Santa Maria con la
maxima tasa, el mismo también fue uno de los mi@s #b.7) en el periodo anterior. En
segundo lugar estaba (en 2003-05) el departameatdSan Martin (11.7) y 4.7 por diez mil
en el primer periodo. En tercer lugar Sobremontetasa de 11.586p.

Imagen N° 13: Tasas ajustadas de mortalidad (por
10.000) por enfermedades del sistema respiratoride
mujeres, por departamento.

Cérdoba, 1980-82.

Referencias:
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Imagen N° 14: Tasas ajustadas de mortalidad (por
10.000) por enfermedades del sistema respiratorio
de mujeres, por departamento. Cordoba, 2003-05

Referencias:
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Fuente: DEIS-MSAL. Estadisticas vitales, base desda

Conclusioén

En los afios noventa, se permitid la expansion raaders la soja transgénica por la zona
pampeana —amplidndose ahora a areas extrapampeamasgue fuera percibido por la
sociedad. En la actualidad, la sojizacion formdepdel debate diario entre los defensores y
detractores, de entendidos y no entendidos, deudtgrries y otros actores involucrados. Entre
los detractores del monocultivo se alinean grupgestados por graves enfermedades que se
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estan verificando a lo largo y a lo ancho del terio ocupado por la soja. Se destaca que no
se refiere a un uso puntual u ocasional de agiod®xsino de un uso masivo y habitual.

Todos los sectores “argentinos”. el Estado nacigndbs provinciales, los pequefios y
medianos agricultores, las universidades y sudltest de investigacion, instituciones del
tercer sector, representantes de todos los sestocedes, nos debemos una discusion publica
sobre la vision que el pais tiene sobre su aguiculty Queremos seguir con una agricultura
industrializada, controlada por multinacionales2€@mos seguir con una agricultura que se
basa en monocultivos, transgénicos y herbicidas®ghos seguir con una agricultura que
es dependiente y orientada a la agroexportacion®l gDeblo quiere una agricultura mas
familiar, biodiversa, que produzca para los mersddoales, alimentos sanos y baratos? ¢No
seria mejor una agricultura que garantizara larsolfe alimentaria y que no enfermera a la
poblacién?

El discurso de los organismos internacionales yad@bientalismo en general proclama la
defensa de la biodiversidad, pero pensando ertitzcedn de tales y cuales especies vegetales
y animales, pero nunca se menciona al hombre. lual yacalidad de vida de la poblacion
esta en riesgo, si se atiende a las investigacimaizadas en varios paises respecto a: los
disruptores endocrinos, la disminucién de la fedd de los hombres, las mutaciones
genéticas, la mortalidad fetal, los aumentos derevddades degenerativas y trasmisibles
vinculadas al empleo de agroquimicos (cancer, enxd@ades endocrinas, del sistema
nervioso, dengue, fiebre amarilla, y otras) y lassecuencias imprevisibles aun del consumo
de los organismos genéticamente modificados.

En esta investigacion se analizaron los cambioal @erfil de la mortalidad experimentados
por la poblacion de la provincia de Cérdoba (Argenten el periodo de mayor expansion de
la agricultura, principalmente del monocultivo agas Se descubrieron pequefios cambios en
algunos grupos de causas que pueden estar indiceradeinculacion con el uso masivo de
agroquimicos en las areas de mayor intensidad wélyac Aunque las diferencias son
menores sirven para alertar a los planificadoresalad principalmente y de todos los
sectores vinculados con el agro. Los incrementofagriasas de mortalidad se apreciaron
especificamente en tres grupos de causas: tunemfesmedades endocrinas y metabdlicas, y
enfermedades del sistema respiratorio.

Cuando se desea estudiar a los agroquimicos comma@enésicos se debe enfrentar el
poder acumulativo de algunos de ellos y el efeetardado en desarrollar los tumores, mucho
tiempo después de haber estado expuesto a los mjigoolo que encontrar una relacién

directa entre el cancer u otras dolencias y lodymos quimicos se torna arduo.

El cancer, es una enfermedad de naturaleza muditaarénica, no transmisible, y en
Argentina es la segunda causa de muerte, luegasdmnfermedades cardiovasculares (IARC,
2002 apud: Mufioz y otros, 2007). El cancer esta vinculadoxposiciones ambientales
(biodisponibilidad de alimentos, cercania a zorgrécalas, acceso a sistemas de atencion,
entre otros), bioldgicas (sexo, edad, raza) ystitoe de vida (ocupacién, educacion, valores,
conductas, etc.) y su red causal es compleja. &wrpae incidencia es, por lo tanto,
caracteristico de cada regién geografica, de lagapaculturales, de las caracteristicas
biolégicas de la poblacién y del momento historitewart y Kleihues, 2003; Potter, 1997
apud Mufoz y otros, 2007).

Varias pesquisas indican que algunos plaguicidasdgu ser cancerigenos. Estudios
epidemioldgicos han informado de la asociacioneecéncer infantil y la exposicion laboral
y no laboral a los plaguicidas de los padres. lfestes cancerigenos de los plaguicidas son
cuidadosamente tomadas en cuenta en la evaluaeldriedgo con arreglo a la Directiva
91/414/CEE antes de la autorizacion de comerc@bmaen la UE. Colectivamente, estos
estudios sugieren que puede haber un aumento rigsgb de varios tipos de cancer en la
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infancia asociados con la exposicion ocupacionabyocupacional de los padres a los
plaguicidas (EES, 2005).

Ante estas evidencias deberia exigirse el princjiecautorio que esta presente en la
legislacibn ambiental internacional, nacional y vimoial, que establecec<cuando una

actividad representa una amenaza o un dafio paeud humana o el medio ambiente, hay
gue tomar medidas de precaucion incluso cuandeldién causa-efecto no haya podido
demostrarse cientificamente de forma concluyeriista declaracion implica actuar aun en
presencia de incertidumbre, derivar la responskuliy la seguridad a quienes crean el
riesgo, analizar las alternativas posibles y w@ilimétodos participativos para la toma de

decisiones (Sanchez, 2002).
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