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Resumen

Existen diversas investigaciones que evidencian correlacién, e incluso causalidad, entre danos
en la salud reproductiva y la exposicién a glifosato. Mediante el uso de un modelo SEDM se
encontrd que el aumento en una desviacién en el area asperjada con glifosato, en promedio, esta
correlacionado con el aumento del niimero de abortos espontaneos de la poblacién residente en
los municipios asperjados en Colombia entre un 21 y un 31 % en 4 de 6 afios de la muestra (2010-
2015). Para la aspersién rezagada espacialmente no se encontré correlacion respecto a los abortos
espontaneos. Existen factores no observados que presentan una dindmica de autocorrelacion
municipal. El modelo propuesto es sensible a la especificacién de la SWM. Ademas, no es posible
establecer una causalidad. Sin embargo, la evidencia es significativa desde el punto de vista
estadistico y pretende ser un insumo para el desarrollo del Principio de Precaucion en la discusién
de retomar la politica de aspersion aérea con glifosato para erradicar cultivos de hoja de coca.
JEL: C31, H75, I18, K32, R12.
Palabras clave: Abortos espontdneos, aspersién aérea con glifosato, principio de precaucion,

spatial durbin error model.

Abstract

There are several literature which finds a correlation, even causality, between reproductive health
and glyphosate exposure, without conclusively results. By using a Spatial Error Durbin Model
it was found that the increment on one sample deviation of the sprayed area with glyphosate, on
average, was correlated with the number of miscarriages in the municipalities of Colombia bet-
ween 21 and 31 % in 4 out of 6 years analyzed (2010-2015). For the spatial lag of aereal spraying
it was not found any relation with miscarriages. There are unobserved factors with an autoco-
rrelation dynamic in the municipalities. The proposed model is sensitive to the Spatial Weight
Matrix specification. Furthermore, causality cannot be established. Nevertheless, the evidence
is statistically significant and it might be an input for the development of the Precautonary
Principle when discussing return to the policy of aereal spraying with glyphosate to erradicate
coca Crops.
JEL: C31, H75, 118, K32, R12.

Keywords: Miscarriages, glyphosate aereal spraying, precautonary principle, SEDM.
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1. Introduccidon

En el ano 2020 el gobierno colombiano tiene que tomar una decisién respecto a la politica
de erradicacion de cultivos de hoja de coca debido al aumento sostenido que han tenido en los
ultimos anos. El Departamento de Estado de los Estados Unidos presiona al gobierno colombiano
a que retome la politica de aspersién aérea con glifosato para la erradicacion de los cultivos,
politica que ha sido bastante controversial no sélo por sus resultados, sino por la asociacién que
se ha encontrado entre su uso y danos en la salud respiratoria, dermatolégica, reproductiva en
seres humanos, ademds de otras afectaciones sobre el ecosistema. En este trabajo se explorard
su relacién con el nimero de casos de abortos espontaneos, con dos objetivos esenciales.

El primero es presentar la estadistica descriptiva para Colombia de los abortos espontaneos
y su relacién con algunos factores de riesgo desde una perspectiva espacial entre los anos 2000 y
2015, a partir de informacién obtenida del Departamento Administrativo Nacional de Estadistica
(DANE). Este apartado es crucial en tanto no existen estadisticas o cifras definitivas sobre este
fenémeno en el pais.

El segundo objetivo es analizar la relacién, si existe, entre los abortos espontaneos experi-
mentados por las mujeres residentes de los municipios del pais y el area asperjada con glifosato
entre los anos 2010 y 2015. Encontrar evidencia que relacione estos dos fendmenos servira de
insumo a la discusién sobre la reanudacién de la politica de aspersién. A pesar de que no hay
certeza cientifica absoluta sobre los mecanismos bioquimicos bajo los cudles opera su toxicidad,
el glifosato podria causar danos en la salud prenatal que finalicen en un aborto espontaneo,
segun la literatura presentada en la Seccion 4. Cabe recordar que la proteccién de los derechos
bioculturales a través del Principio de Precaucion instaurado en la Sentencia T 622 de 2016
ampara las comunidades que se han visto afectadas por la aspersién en cuanto exista evidencia
cientifica objetiva, no necesariamente certeza absoluta.

El trabajo se organiza de la siguiente manera: en la Seccién 2 se realizara una contextua-
lizaciéon con enfoque en la aspersiéon aérea como politica de erradicacién. En la Seccién 3 se
discute sobre la etiologia de los abortos espontdneos y presenta las estadisticas para el pais. La
Seccion 4 ilustra la literatura encontrada sobre la exposicién a glifosato y salud reproductiva.
Mas adelante, en la Seccion 5, se aplicard un modelo SEDM para buscar, si existe, la correlacién
entre abortos espontdneos y aspersion aérea con glifosato. La 6 consiste en una reflexion sobre

el Principio de Precaucién. Finalmente, las conclusiones y perspectivas sobre la investigacién.



2. Coca y Erradicacion

La palabra coca deriva de la lengua Aymara ! y significa simplemente planta. La hoja de
coca ha sido parte de las culturas que han vivido en los territorios andinos desde hace al menos
5 mil anos. Los efectos de su uso son, principalmente, reducir la fatiga, minimizar el apetito,
brindar energia y producir un estado alterado de excitacion.

En 1954, la Comisién de Estupefacientes de la OMS 2 logré que Argentina, Bolivia y Co-
lombia, entre otros paises, reconocieran como adictivo el uso de la hoja de coca. Este fue uno
de los primeros pasos de la politica exterior prohibicionista, antecedida por medidas semejantes
tomadas en los Estados Unidos con el cannabis. Unos anos mas tarde, la Convencién Unica de
1961 obligé a los paises participantes del acta (74 paises) a acabar de raiz con la produccién
si esta era la unica alternativa para enfrentar el comercio y la distribucién no autorizada de
psicoactivos derivados de la hoja de coca (ONU, 1961) - incluso si su uso era de tipo cultural,
como el mambeo-.

A partir de este momento, la batalla occidental en contra de la hoja de coca y la cocaina
desembocaria en una cruzada mundial de erradicaciéon de cultivos, siendo Estados Unidos el
cabecilla de la operacién internacional. Durante la década de 1970 la politica norteamericana,
respaldada por la europea y la soviética, se centré en el cumplimiento de los parametros de la
Convencién, enmendada en 1972 (ONU, 1972). Estos eran, en términos generales, la prohibicién
del uso de opioides, barbituricos, alcaloides y otros psicoactivos de produccién no autorizada y
la eliminacién gradual de cultivos de amapola, coca y marihuana, entre otros; todo mediante
la financiacion directa en paises como Bolivia, Perd, Colombia, Nigeria, Laos, Vietnam, Irdn y
Turquia, entre otros (Escohotado, 1998).

Durante los ltimos 50 anos, la guerra contra las drogas se ha librado por medio de politi-
cas de erradicacién, destruccién de laboratorios, incautaciones de mercancia y persecucién al
narcotrafico, entre otras estrategias, para lograr suprimir la oferta tanto de la hoja como de la
pasta de coca. Sin embargo, estas politicas han sido muy cuestionadas y las dudas alrededor de
su efectividad han crecido. A pesar de la multimillonaria inversién, los niveles de produccién de
cocaina, pasta y crack son alarmantes, asi como las cifras de consumo. Para el 2017 en Estados
Unidos, hubo alrededor de 8.5 millones de personas que reportaron haber consumido cocaina

durante el dltimo ano, cifra que representa la mitad de consumidores mundiales (OEA, 2019).

!Lengua hablada por la tribu Aymara ubicada en Argentina, Bolivia, Chile y Peri
20Organizacién Mundial de la Salud. Ver OMS, Serie de Informes Técnicos, 76, 1954.



Para el 2018, la producciéon potencial de clorhidrato de cocaina pura sélo en Colombia fue de
1120 toneladas métricas (UNDOC, 2019).

Al tiempo, las tribus originarias del sur de América siguen consumiendo la hoja como una
actividad cultural, para mambear y en sus rituales. En Colombia, muchos campesinos viven del
cultivo de la hoja coca para subsistir, debido a la caida del precio internacional de cultivos como
el café ademds del poco beneficio que brindan cultivos de larga duracion como el platano o el
cacao. Mientras tanto, por medio de permisos especiales 2, en algunas ciudades se comercializan

productos derivados de la hoja.

2.1. Panorama colombiano

A pesar de los esfuerzos, Colombia pasé a ser el principal cultivador de hoja de coca y el
mayor productor de pasta de coca en el mundo para la década de 1980, desplazando a Pert y
Bolivia del primer puesto en la produccién, cuando la prohibicién hizo mas rentable el negocio y
surgieron grupos armados y clanes que utilizaban el trafico para financiar sus actividades ilicitas
(Sdnchez y Diaz, 2004).

A raiz de esta dindmica se crea en 1976 el Consejo Nacional de Estupefacientes (CNE),
el cual esperaba crear mecanismos de control més efectivos en la lucha contra las drogas. Las
politicas del CNE estaban enfocadas en la pugna contra la comercializacién de la pasta de coca,
mientras el cultivo de la hoja se iba expandiendo al punto de ser declarada una actividad ilegal.
Notificado el gobierno de esta dindmica, en 1986 se creé la Direccion Nacional de Estupefacientes
(DNE), institucién que empezé a ejecutar el mecanismo de erradicacién mata por mata de coca
y amapola mediante el uso (manual o aéreo) de pesticidas, politica utilizada anteriormente para
erradicar los cultivos ilicitos de marihuana durante los anos setenta en el pais (Sdnchez y Diaz,
2004). Otras estrategias secundarias y relegadas en programas de desarrollo socioeconémico
alternativo se centraron en la ejecucion de operativos de incautacion del producto final, la
desmantelacion de redes de narcotrafico y la realizacién de actividades de sustitucién de cultivos
para los campesinos.

Tales politicas, incluidas las de erradicacién de cultivos, no sélo no solucionaban los proble-
mas de fondo, sino que ahora brindaban incentivos para el aumento de los cultivos. Por ejemplo,

no habian razones para sustituir los cultivos por una actividad que brindara menos ingresos, o

336lo una empresa en Tierradentro, Cauca, posee permisos gubernamentales para comercializar pro-

ductos derivados de la hoja de coca, como bebidas energizantes, té o ungiientos.



se aumentaban los cultivos de coca para acceder a los subsidios brindados por el Estado y su
politica de sustitucién (Escohotado, 1998; Salisbury y Fagan, 2013; Sanchez y Diaz, 2004). Otra
razén importante por la cual las politicas utilizadas fueron ineficaces es debido a un proceso
conocido como efecto globo (Romero y Silva, 2009), difusion espacial (Cohen y Tita, 1999) o
trashumancia (Alfonso y cols., 2020). Esto es, el traslado de cultivos de una regién a otra a
partir de la erradicacién aérea y la destruccién de laboratorios: una dinamica factible en un pais
biodiverso. De acuerdo con Romero y Silva (2009), ” el ézito del efecto globo es el mayor fracaso
del Plan Colombia”. Los cultivos se han dispersado por el territorio, la oferta ha aumentado y
el consumo también: el negocio es inteligente y se ha sabido adaptar. Otras dindmicas coyuntu-
rales, como el aumento del precio del ddlar y la caida del precio internacional del oro, también

contribuyeron el aumento de los cultivos ilegales por el pais (PARES, 2018).

Figura 1: Hectareas Asperjadas y Cultivadas Totales entre 2000-2015 (k-medias)
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos del Observatorio de Drogas de Colombia

Este ha sido el panorama de los ultimos 30 afios: para el 2001, s6lo Colombia cultivababa
el 72% de la coca en la regién andina (Sédnchez y Diaz, 2004). Para el 2017, segiin datos del
Observatorio de Drogas de Colombia (ODC), el area cultivada de hoja de coca fue de 171.5 mil

hectédreas (ha), lo que corresponde al 70 % de los cultivos totales entre estos tres paises.



2.2. Aspersion Aérea en Colombia

La primera vez que el gobierno colombiano utilizé la aspersién aérea como politica de Estado
fue durante los ultimos anos de la década de 1970 para erradicar los cultivos de marihuana en la
Sierra Nevada de Santa Marta, ubicada en los departamentos de Magdalena, La Guajira y Cesar,
ademds de la Serrania del Perijd, ubicada en el noreste del pais, en los limites con Venezuela.
Miés precisamente, en 1984, en Ministerio de Justicia aprobé la aspersion con glifosato (Gonzalez,
2006). Con el boom de la coca en el pais y ante la ineficacia de las politicas contra la distribucién
y comercializacion, el CNE aprueba en 1992 la aspersion aérea para los cultivos de amapola con
el mismo herbicida y luego en 1994 para cultivos de coca, politica que se expandié de tal manera
que, entre 2000 y 2015, se han fumigado 1’699 029 ha de hoja de coca, segiin datos del ODC.

La aspersion con glifosato se convirtié en el método mas utilizado para la erradicacion de la
hoja de coca. Esta politica, sin embargo, ha sido muy controversial debido al potencial dano en
los ecosistemas (se ha asperjado incluso en Parques Nacionales Naturales) y en los impactos que
se han asociado sobre la salud de sus usuarios. Por otro lado, no ha tenido informacién concreta
ni resultados favorables o por lo menos fiables de su eficiencia, como se evidencia en la Figura
2. Por ejemplo, en el 2003 se asperjaron 132.8 mil ha y los cultivos se redujeron sélo en 6 mil ha
para el 2004, segiin datos de la ODC; y segiin datos de la ONDCP #, lo que hubo fue un leve
aumento en los cultivos (Walsh y cols., 2008). Para el afio 2006, la situacién fue mas confusa. La
ONDCP estim6 el area sembrada alrededor de 157 mil ha, lo que equivale a 79 mil ha adicionales
a las 77.8 mil reportadas por la OCD y la UNODC ?, pese al récord de hectireas asperjadas:
172 mil aéreamente y 42 mil erradicadas manualmente (Walsh y cols., 2008) en el mismo afio.

En general, la ONDCP reporté en promedio, entre el ano 2000 y 2015, 39 mil ha cultivadas
mas por ano de lo que reportaron la ODC y la UNODC. Como puede apreciarse en la Figura
2, los niveles de aspersién aérea suelen superar los niveles de hectdreas cultivadas, segiin datos
de la ODC. Esto sugiere que se sobre-asperja en el territorio mientras los cultivos, si reducen, lo
hacen a un costo socio-ambiental muy alto y la reduccién de un afio a otro no es significativa.
También refuerza la hipdtesis de la trashumancia: si se asperja mas de lo que se cultiva, es porque
el cultivo se mueve dindmicamente en el tiempo y el espacio.

Los resultados de la politica de aspersion aérea con glifosato son elocuentes. Esta politica

absorbe recursos que podrian utilizarse en otros programas sociales de mayor impacto y el au-

40Oficina de la Politica Nacional para el Control de Drogas de Estados Unidos.
®Oficina de Naciones Unidas contra la Droga y el Delito.



Figura 2: Hectareas Cultivadas y Asperjadas por Fuente de Informacién
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Fuente: Elaboracion propia a partir de datos de la ODC y la ONDCP.

mento de la presencia estatal en los territorios cocaleros (Escohotado, 1998; Romero y Silva,
2009; Walsh y cols., 2008). Segiin datos obtenidos por Mejia, Restrepo, y Rozo (2015), para
erradicar aéreamente una hectdrea de cultivos de hoja de coca se deben asperjar alrededor de
29 hectédreas con glifosato. Ademads, segtin los mismos autores, el costo promedio de erradicar
una hectédrea es de USD $ 74 000. Desde otra perspectiva, ignora casi totalmente cualquier con-
secuencia de tipo social, como el aumento de la violencia, el aumento de empleo informal y la
perpetuacién e incentivacion a economias de narcotrafico, ademas de cualquier otra consecuen-
cia de tipo ambiental, como la destruccién de ecosistemas y el perjuicio sobre la salud de los

campesinos.

2.3. Algunas consecuencias de la Aspersion

El esquema de erradicacion aérea reconoce mezquinamente elementos de juicio critico como

el deterioro ambiental, los patrones geograficos de la trashumancia, el uso de los derivados de



la hoja para usos médicos, la conservacién de las costumbres indigenas ancestrales alrededor del
uso de esta planta y las consecuencias en la salud de los campesinos, a pesar de los intentos por
mitigar sus efectos secundarios.

Entre los danos sobre el medio ambiente, resaltan afectaciones a cultivos agricolas aledafios, la
deforestacién por la trashumancia, la destruccién de ecosistemas y la pérdida de biodiversidad
(Walsh y cols., 2008); ademés de amenazas en seguridad alimentaria, tanto en el ecocidio de
cultivos como en la concentracién de quimicos en los alimentos (Avila y cols., 2018; Parvez y
cols., 2018). Por otro lado, la trashumancia trae consecuencias no previstas por las autoridades
como la creacion de nuevos laboratorios, apertura a nuevas rutas de narcotrafico, desplazamiento
forzado y creaciéon de nuevas economias ilegales. La politica de aspersién ha estado lejos de ser
efectiva, y los cultivos y el narcotrafico no se han reducido de manera significativa. Por otra
parte, la trashumancia también ha derivado en la fragmentacién de los ecosistemas por donde
pasa (Gutiérrez y cols., 2018). Desplaza ademds la contaminacién, se elimina la vegetacién en
las rutas del narcotrafico y los quimicos utilizados para crear la base o la pasta son vertidos en
el ecosistema.

En el 2015, la IARC 6 declaré al glifosato como sustancia probablemente cancerigena en
humanos, siendo clasificada en la Categorfa 2A7. Es de interés discutir sobre la probable aso-
ciacion entre la aspersion aérea con glifosato y danos sobre la salud prenatal, enfocado en la
incidencia de abortos espontdneos en el pais. A continuacién, se presentaran los factores que
podrian incrementar el riesgo de experimentar un AAEE, incluyendo una revision acerca del uso

de biocidas, dentro de los cuales se incluye, por supuesto, el glifosato.

SInternational Agency for Research of Cancer.
"El agente (o mezcla) es probablemente carcinégeno para el ser humano. Hay pruebas suficientes de

que puede causar cancer a los humanos, pero actualmente no son concluyentes.



3. Abortos Espontaneos

La muerte natural de un feto dentro del vientre de una mujer se considera un aborto es-
pontdneo (AE) si sucede durante los 3 primeros meses de gestacién - alrededor del 80 % de los
casos (Berek y Novak, 2015) - o entre el tercer y quinto mes (AE tardio). En la préctica médica,
también se identifica como aborto espontdneo la extraccién de un feto sin viabilidad (Adolfs-
son, 2006) durante el mismo lapso de tiempo. Es la complicacién mas comin en un embarazo
(Poorolajal y cols., 2014).

La principal manera en que se desarrolla un AE es mediante alteraciones cromosdémicas
inviables dentro de las cuales el desarrollo anormal del cigoto es el hecho més frecuente. Junto a
esto se han asociado factores de riesgo como el consumo de cigarrillo, alcohol, cafeina y drogas
durante la gestacién, sin haber todavia ningiin resultado concluyente. Otra razones que han sido
conectadas son la edad y el peso de la mujer, exposicién a radiacién y exposicion a toxinas,
principalmente pesticidas en el ambiente (Donado y Ledn, 2013; Garry y cols., 2002; Naidoo y
cols., 2011; Parvez y cols., 2018; Richard y cols., 2005; Taets y cols., 1998; Vorvick y cols., 2010;
Zhang y cols., 2019; Zheng y cols., 2017).

Encontrar cifras definitivas sobre los casos de AE, en cualquier lugar u horizonte temporal, es
una tarea complicada dada la naturaleza del asunto. En ocasiones, las mujeres experimentan el
aborto antes de saber que estan embarazadas. En otros escenarios, no tienen acceso a tratamiento
o a un puesto de salud cercano y por lo tanto no hay manera de registrar los casos. Otra razén
es el riesgo moral, que desemboca en subregistro o registro inadecuado (Adolfsson, 2006). No
obstante, se tienen cifras estimadas y aproximadas. Por ejemplo, segiin ACOG®, en Estados
Unidos, el 10 % de los embarazos registrados terminan en un AE. En Espafia, la tasa estd entre
el 10 y el 20 %. En Suecia, oscila entre el 12 y 15 %, ademéas de que 1 de cada 4 mujeres que da
a luz ha experimentado un AE anteriormente (Adolfsson, 2006). Estudios como los de Zheng y

cols. (2017) indican un rango entre 6 y 12% de ocurrencia respecto al total de embarazos.

3.1. Factores asociados

La etiologia de un AE no ha sido concensuada entre los especialistas, si bien existen ciertos
factores de riesgo que se han asociado mediante estudios estadisticos y cientificos (Adolfsson,

2006). Es preciso anotar que estos factores varian entre comunidades y regiones a lo largo del
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mundo (Poorolajal y cols., 2014).

3.1.1. Edad de la mujer

Las mujeres mayores tienen una mayor probabilidad de experimentar un AE: “se observa
que en las adolescentes puede alcanzar entre 10 y 12 %, mientras que en las mayores de 40 anos
el porcentaje aumenta de cuatro a cinco veces” (Donado y Ledn, 2013, pag 5). Otros estudios
afirman que después de los 39 anos la tasa incrementa de 12 a 18 % y que entre los 40 y 44
afos la TAE? puede incluso llegar al 51 %. (Adolfsson, 2006). En general, el factor de riesgo
mas asociado al suceso de un AFE es la edad de la mujer, principalmente mayores de 40 anos

(Arbuckle y cols., 2001; Hu y cols., 2018; Naidoo y cols., 2011; Poorolajal y cols., 2014)

3.1.2. Zonas rurales y urbanas

Segun investigaciones como las de Zheng, Li, Wu, y Tang (2017) una mujer tiene mayor riesgo
de experimentar un aborto espontaneo si vive en zonas rurales que en urbanas. Esto debido a que
las afectadas del primer grupo enfrentan mayores retos, como un ambiente prenatal mas fragil,
que mujeres de zonas urbanas, a pesar que estas tengan condiciones asociadas con inactividad
fisica, patrones no saludables de alimentacién y mayor exposicién al uso de cigarrillo, drogas y
alcohol (Zheng y cols., 2017). Por otro lado, condiciones de trabajo de esfuerzo fisico considerable
como cargar peso o caminar largas distancias también han sido asociados como factores de riesgo

de un AE (Naidoo y cols., 2011).

3.1.3. Factores socioeconémicos

Dentro de las causas socioecondémicas, figuran el nivel educativo y el nivel de ingresos del
hogar. Estudios indican que mujeres con menor nivel educativo as{ como menor nivel de ingresos
familiares poseen mayor tasa (odds ratio) de AAEE respecto a otros grupos de control con mayor

nivel educativo y mayores ingresos (Parazzini y cols., 1997; Zheng y cols., 2017).

3.1.4. Otros

Se ha asociado el consumo de cafeina durante la gestacién con un incremento en el riesgo

de sufrir un AE, aunque la inferencia o causalidad no se ha estudiado y continia en debate
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(Parazzini y cols., 1998). Por otra parte, mujeres fumadoras activas y pasivas durante el embarazo
son asociadas como individuos més susceptibles de experimentar un AE, sobretodo las pasivas
(Adolfsson, 2006; Hu y cols., 2018; Parazzini y cols., 1997; Pineles y cols., 2014; Zheng y cols.,
2017). El consumo de alcohol también es una de las causas més frecuentes de un AE (Parazzini
y cols., 1994). Otra causa que incrementa el riesgo es el haber tenido un aborto esponténeo

previamente (abortos recurrentes) (Adolfsson, 2006; Parazzini y cols., 1997; Zheng y cols., 2017).

3.1.5. Uso de Biocidas

Varios estudios, como los que se discutiran en la Seccién 4, han encontrado una asociacién
positiva entre la exposicién y/o uso de biocidas y complicaciones en materia de salud prenatal,
entre las que destacan los AAEE, malformaciones y defunciones antes del primer ano de nacido.
A pesar de esto, no se han logrado identificar todos los mecanismos quimicos especificos que
explicarian tal relacién y tampoco se han logrado separar de otros factores de riesgo como
causales de defunciones fetales.

En la practica agricola, la exposicién a quimicos representa un riesgo para la salud repro-
ductiva tanto para los hombres (De Cock y cols., 1994; Meeker y cols., 2008) como para las
mujeres (Arbuckle y cols., 2001; De Araujo y cols., 2016; Garry y cols., 2002; Hu y cols., 2018;
Meeker y cols., 2008; Naidoo y cols., 2011; Taets y cols., 1998). Mediante la obtencién de mues-
tras representativas se ha encontrado evidencia de que la exposicién del hombre a ciertos tipos
de pesticidas, sobretodo mezclados, aumenta el riesgo de que la mujer sufra un AE, aunque la
asociacién es débil (Savitz y cols., 1997). Por otra parte, el estudio de Naidoo y cols. (2011)
indica que las mujeres que reportaron usarlos para fines agricolas durante el primer trimestre
de gestacién fueron més susceptibles de experimentar un AE, sin establecer causalidad alguna.
Arbuckle y cols. (2001) encuentran que el uso de pesticidas pre-concepcién (ventana de 3 meses)
con quimicos combinados, herbicidas o fungicidas aumenta el riesgo relativo de sufrir un AE
entre un 20% y 40 %, con mayor riesgo de experimentarlo durante las primeras 12 semanas
(Arbuckle y cols., 2001). Otros estudios muestran que el uso de primera mano de pesticidas estd
asociado con mayores dificultades en fecundar, debido a que ciertos toxicos interfieren en alguno
de los procesos de fecundacién (Benachour y Seralini, 2009; De Cock y cols., 1994). Ademés, la
evidencia indica que la exposicién a ciertos pesticidas o herbicidas pre concepciéon pueden causar
anomalias cromosémicas que culminen en un AE temprano y que la exposicién post concepcion

podria danar el feto o la placenta, ademas de causar anormalidades o malformaciones (Arbuckle
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y cols., 2001; Parvez y cols., 2018).

3.2. Datos de Abortos Espontaneos en Colombia

En Colombia, segtin Betancourt y cols. (2014, p. 107), el 15 % de los embarazos clinicamente
reconocidos terminan en aborto”: de estos, entre el 25 y 50% en un AE (Betancourt y cols.,
2014). Un estudio del Instituto Guttmacher (Prada y cols., 2011) encontr6 la cifra entre 5.5 %
y 8.7%. Segun el DANE;, en el 2017, alrededor del 35 % de las defunciones fetales se debieron a
causas naturales sin especificar el porcentaje de AAEE. Diaz (2015) realiza una revisién sobre
distintas metodologias de medicién y encuentra una tasa de alrededor de 450 abortos por cada
mil nacidos vivos, sin diferenciar entre muertes naturales o inducidas. Fuera de esto, no existe
ninguna estadistica oficial del nimero de AAEE o la proporcién respecto al total de embarazos
o nacimientos por parte de alguna entidad de salud o por parte del gobierno. Esto se debe en
parte al reto metodolégico que supone recoletar la informacién: el debate legal, el debate moral,
las inconsistencias y discrepancias en las encuestas de registro, ademés del subregistro existente
en el pais (Diaz, 2015).

A partir de los registros de las bases de datos de Estadisticas Vitales del DANE, se obtuvo
la informacién de los registros administrativos de defunciones fetales correspondientes a AAEE
segtn la clasificacién CIE-10'0 del Sistema de Registro Civil y Estadisticas Vitales del DANE 11,
Se extrajeron los registros entre los anos 2000 y 2015 de AAEE que cumplieran con los siguientes

requisitos:

= Causa de muerte: Registros cuyo cédigo CIE fuese P018 - Aborto Espontdineo. También

se incluyeron registros con codigo P95 - Muerte Fetal.
= Probable manera de muerte: la defuncién ocurrié de manera natural.

= Tiempo de Gestacién: el tiempo de gestacién fue menor o igual a 22 semanas. En los
registros del DANE, los periodos de gestacién estan repartidos de esta forma. Si bien en la
definicién de un AE indica que debe ser antes de la semana 20, no hay manera de excluir

los registros entre la semana 20 y 22.