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Reconocimiento

La Agencia de Proteccion Ambiental de California y el Departamento de Salud Publica
de California expresan su apreciacion a la Agencia de Protecciéon Ambiental de Estados
Unidos por proveer importante consulta técnica durante el curso de esta investigacion,
y por haber puesto sus laboratorios a disponibilidad para el analisis de algunas
muestras ambientales obtenidas de la evaluacién de exposiciones.
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INTRODUCCION

En julio de 2009, por solicitud del Director de Salud del Condado de Kings, el Programa
de Monitoreo de Defectos de Nacimiento de California (CBDMP, California Birth
Defects Monitoring Program por sus siglas en inglés) comenzo arevisar € nimero de
casos de defectos de nacimiento que ocurrieron en Kettleman City desde 1987 hasta el
2008, usando informacion de un registro de defectos de nacimiento paratodo el estado.’
El Director de Salud estaba respondiendo a |as preocupaciones que expresaron algunos
habitantes de la comunidad de Kettleman City y representantes ambientalistas acerca de
un aparente aumento en e nimero de nifios que nacieron con defectos de nacimiento
después del afio 2006. Lacomunidad también expresd su preocupacion sobre un lugar
cercano de desechos peligrosos y sobre si la exposicion del medio ambiente aeste lugar o
a otras probabl es fuentes de contaminacion en el érea podria estar relacionada con los
defectos de nacimiento. Larevision del CBDMP encontrd que el nimero de nifios que
nacieron en el 2008 con defectos de nacimiento fue mas alto de o esperado, segun €l

patrén de afios anteriores.

En enero del 2010, el Gobernador Schwarzenegger dio instrucciones la Agencia de
Proteccion Ambiental de California (Cal/EPA, California Environmental Protection
Agency por sussiglas eninglés) y a Departamento de Salud Publica de California
(CDPH, California Department of Public Health por sus siglas en inglés) para que
hicieran unainvestigacion mas amplia de los defectos de nacimiento reportados y del

medio ambiente.

En respuesta alas instrucciones del Gobernador, la Oficina de Investigaciones de Salud
Ambiental (EHIB, Environmental Health Investigations Branch por sus siglas en inglés)
gue pertenece a CDPH, comenzo6 unainvestigacion de los defectos de nacimiento en

Kettleman City, en laque trabajo con el personal del CBDMP. Al mismo tiempo, las



mesas directivas y departamentos de la Cal/EPA comenzaron a evaluar las exposiciones

de tipo ambiental.

Lainvestigacion de los defectos de naci miento que sigui6 tuvo un alcance mas amplio
gue laevaluacioninicial que hizo el CBDMP. El propoésito inicia de laprimerarevision
o evauacion fue examinar la cantidad de casos de defectos de nacimiento en la
comunidad basado solamente en lainformacion que habia en el registro del estado. Para
hacer esta siguiente investigacion fue necesario hablar con las madres de |os nifios con
defectos de nacimiento para obtener informacion mas precisa acerca de su salud en €
pasado, de sus embarazos, de posibles factores de riesgo y de posibles contactos que no
se obtienen por medio del registro de defectos de nacimiento. Este reporte resumela
informacidn gque se obtuvo de |as entrevistas personales con las madres que aceptaron

participar en estainvestigacion.

ANTECEDENTES

¢, Qué es un defecto de nacimiento?

Un defecto de nacimiento es una anormalidad presente cuando nace un nifio y que causa
discapacidades fisicas o mentales, o muerte.>® L os defectos de nacimiento pueden
afectar solo una parte del cuerpo, como el corazon o €l labio, o pueden afectar muchas
partes diferentes. L os defectos pueden encontrarse en partes del cuerpo anormales que
pueden verse en el momento del nacimiento, como es el caso del |abio hendido también
conocido como labio hendido o leporino o el pie torcido por razones congénitas también
conocido como pie zambo, pero también incluyen anormalidades que no son visibles,
como los problemas del oido y lasinsuficiencias del desarrollo. El registro del CBDMPy
esta investigacion se enfocan en defectos de nacimiento en las partes del cuerpo también
llamadas estructurales. Los defectos de nacimiento que afectan a corazdn son

comunes.®  Otros problemas comunes son por ejemplo |os defectos del tubo neural, los



cuales son anormalidades de la columna vertebral y del cerebro que pueden poner en
riesgo lavida. Los defectos de nacimiento pueden afectar €l |abio superior y € techo de
laboca. Estos se llaman labio hendido o Ieporino y paladar hendido, respectivamente, y

pueden presentarse sol0s, juntos, 0 combinados con otros defectos en el cuerpo.
¢, Qué hace el CDBMP para vigilar y prevenir los defectos de nacimiento?

El CBDMP reline informacién de nifios con defectos de nacimiento. Este programa
ayudd a crear guias nacionales que usan los Centros parael Control y Prevencion de
Enfermedades (CDC, Centers for Disease Control and Prevention por sus siglas en
inglés) de Estados Unidos, y reportainformacién cada afio que permite comparar |os
casos de defectos de nacimiento en California con los de otros estados. EI CBDMP usa
lainformacion para conocer las tendencias y ayudar a crear prevenciones para reducir el
numero de defectos de nacimiento en California (veael Apéndice 1). EI| CBDMP no
obtiene informacion sobre abortos 0 naci mientos de nifios con bajo peso ni tampoco
sobre problemas de desarrollo (como e autismo) por lo tanto no se incluyeron en esta
investigacion.

¢, Cudles son las causas de los defectos de nacimiento?

No se conocen |as causas de la mayoria de |os defectos de nacimiento. Estos pueden ser
causados por una condicion (genética) hereditaria o por exposiciones del feto o bebé en
desarrollo afactores dafiinos o a mala nutricion durante el embarazo. Un gjemplo de
exposicion a feto o bebé en desarrollo es cuando una madre toma un medicamento que
atraviesala placentay llega hasta el bebé. Algunas exposiciones afactores que no son
hereditarios durante el embarazo y que se sabe que causan defectos de nacimiento
incluyen ciertos virus como el de larubéola, asi como un nimero limitado de

medicamentos.
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Labio hendido o leporino y paladar hendido: causas y factores de riesgo

El labio hendido o leporino y el paladar hendido se presentan cuando el labio superior y
el techo de laboca no cierran completamente cuando el feto esta en crecimiento, dejando
una hendidura. El labio hendido o leporino (solo o con paladar hendido) puede
presentarse como una condicion por si misma (labio hendido o leporino aislado) o como
parte de por lo menos 400 diferentes condiciones. El paladar hendido es una condicion
aparte gue generalmente se presenta sola, pero algunas veces es parte de una alteracion
genética. La causa de estas dos condiciones no se conoce bien, pero se cree que
generalmente es una combinacién de factores genéticos y ambientales. Las exposiciones
gue se han relacionado con €l riesgo de labio hendido o leporino o paladar hendido

incluyen el consumo de acohol o tabaco de parte de lamadre, el uso de ciertos



medi camentos para ataques y la carencia de acido félico en lamadre; € acido félico se
encuentra en vegetales de hojas verdes, frutas citricas, frijoles e higado, y se agrega como

complemento en muchos cereales y pan.
Kettleman City: habitantes y medio ambiente

K ettleman City es una comunidad de unos 1620 habitantes en e Condado de Kings,*y se
encuentra cerca de la carreterainterestatal 5 en € Valle de San Joaquin. La comunidad
esta rodeada por campos y huertos agricolas, y cerca de ella hay un area amplia donde se
extraen y producen gas natural y petréleo. Lamayoria de sus habitantes son de México y
hablan espafiol.” En el Censo 2000 losingresos promedio por hogar eran de $22,409 y e
43.7 % de la poblacion vivia por debajo del nivel de pobreza.® Comparados con la
poblacion del resto de Estados Unidos |os habitantes de K ettleman City son mas jovenes,
y tienen més probabilidad de rentar una casa a tener su casa propia.® Durante reuniones
publicas en Kettleman City los habitantes expresaron que las exposiciones al medio
ambiente que enfrentaba su comunidad no habian sido atendidas adecuadamente.” Los
habitantes han expresado varias preocupaci ones especificas sobre el medio ambiente, |0

cual se detallaen los siguientes parrafos.

Pesticidas. Los campos agricolas cercanos causan preocupan alacomunidad por la
exposicion apesticidas. Las casas de las orillas de Kettleman City estén junto alos
campos, Y todas las casas no estan muy alejadas, ya que la comunidad entera solo abarca
0.2 millas cuadradas (0.3 kildmetros cuadrados). Laevaluacion de la exposicion de
Cal/EPA que acompaiia este reporte explicalos tipos de pesticidas que se han usado en
estos campos, asi como la posible exposicion a las casas causada por pesticidas que se

dispersan.

Agua potable. Los habitantes de la comunidad han expresado su preocupacion por €l
agua que beben. Kettleman City recibe agua de dos sistemas de agua publicos:. el Distrito
de Servicios dela Comunidad (CDS, City Community Services District por sus siblas en



inglés) de Kettleman City, el cua surte atodos los habitantes, y €l sistema de agua de la
Escuela Primaria de Kettleman City. Aungue se sabe que el aguadel CSD contiene
benceno, € agua de este distrito ha cumplido con los estandares para el agua potable
durante muchos afios gracias a uso de sistemas de tratamiento (Gary Y amamoto,
Director, CDPH Division of Drinking Water and Environmental Management, o
DDWEM por sus siglas en inglés, comunicacion personal, 11/10/2010). Ca/EPA midié
la cantidad de benceno en el agua no tratada en dos pozos municipales que tuvieron
concentraciones mayores a estdndar para €l agua potable de 1 pg/L. Sin embargo, no se
encontro benceno en el pozo que surte ala escuelani en ninguna de las muestras que se

tomaron del agua potable de las |laves de |as casas.

El arsénico se encuentra en forma natural en el suelo y en fuentes de agua potable en todo
el estado de California.® Recientemente se encontré que en los pozos del CSD hay
niveles de arsénico aproximados de 16 partes por billon (ppb), lo cual esta por arriba del
estandar para el agua potable recientemente promulgada de 10 ppb.®>*° El estandar
anterior era de 50 ppb, pero se modificd parareducirlo en el afio 2006 con € fin de
integrar informacion cientifica después de que se establecié el estandar anterior.** El
CSD no es el Unico en cuanto a esto: pruebas hechas al agua potable entre el 2002 y €l
2005 mostraron que unas 600 fuentes activas e inactivas tenian niveles picos mayores del
estandar.* El pozo de agua potable de la Escuela Primaria cumple con € estandar de
arsénico en el aguapotable.”® Actuamente, e CDPH esta financiando a CSD para hacer
un estudio que analizard alternativas de tratamiento del agua con €l fin de asegurar que en
un futuro se cumplan todos los estandares del agua potable. EI CSD ha presentado un
reporte preliminar a DDWEM, el cual esta siendo revisado. (Gary Y amamoto, Director,
CDPH, DDWEM, comunicacion personal, 05/10/2010).

Desechos peligrosos. La planta K ettleman Hills de manegjo de desechos quimicos (Chemical
Waste Management Kettleman Hills Facility) (KHF por sus siglas en inglés) esta a unas 3.5
millas (5.6 kilébmetros) a oeste de Kettleman City. Esta planta de desechos abarca 1600 acres

(647.5 hectéreas) e incluye un basurero municipa y unos 500 acres (202 hectareas) que se usan



para tratamiento, almacenamiento y eliminacién de desechos.** KHF se ha usado como planta
de eliminacion de desechos desde 1975. Lacompahia ha solicitado al Departamento de Control
de Sustancias Téxicas (DTSC, Department of Toxic Substances Control por sus siglas en inglés)
de Californiade la Cal/EPA un permiso para ampliar su area actual de desechos peligrososy ala
Agencia de Proteccion Ambiental de Estados Unidos para continuar con la eliminacion de
bifenilos policlorados (BPC).

Contaminacion del aire. Lacuencaatmosféricadel Valle de San Joaquin esta rodeada
por montafias, |o cual facilitala acumulacién de contaminacion del aireen el Vale. End
Valle de San Joaguin, los contaminantes que generala actividad humana, junto con la
geografia natural y las condiciones del clima, causan uno de |os peores casos de
contaminacion del aire en los Estados Unidos.**° Las concentraciones de ozono y
material formado por particulas en la cuenca atmosféricadel Valle de San Joaquin estan

muy por encima de |os estandares estatales y federales.*’

Riesgos de salud por la exposicion a contaminantes en el aire y agua potable

La seccion de Cal/EPA de este reporte presenta una evaluacion de los contaminantes del
medio ambiente en €l aire, aguay suelo de Kettleman City, poniendo mas importanciaa
los quimicos que podrian causar defectos de nacimiento. Lainvestigacion de Cal/EPA
incluyo el estudio del aire en el medio ambiente exterior para detectar diferentes
guimicos, incluyendo algunos pesticidas. También se analizaron registros pasados de
pesticidas usados en € area, y se analizaron muestras de suelo, gas del suelo, agua
potable y agua de la superficie. En esa seccion se explica por separado |os posibles

riesgos de salud a causa de la exposicion al airey al agua potable en Kettleman City.

Evaluacion de las posibles relaciones entre los defectos de nacimiento y las condiciones

ambientales



Como se dijo antes, se desconocen las causas de la mayoria de los defectos de
nacimiento, en gran parte porque es muy dificil estudiar las relaciones entre las causas.
Lainvestigacion en este campo se haretrasado por 10s esfuerzos que se hacen para
estudiar otras condiciones o enfermedades. Hay muchos tipos de defectos de nacimiento,
y las diferentes exposiciones pueden causar defectos de nacimiento en agrupaciones o
solos. Algunas exposiciones pueden causar patrones Unicos que envuelven varios tipos
de defectos de nacimiento. Por ejemplo, lainfeccion materna con el virus de larubéola
alemana durante el embarazo produce un patron caracteristico de defectos de naci miento
(o sindrome), mientras que la exposicion a medicamento para el acné llamado
isotretinofna causa otro patrén diferente.’® Los estudios epidemiol gicos de
enfermedades rigurosamente cientificos sobre | as causas de |os defectos de nacimiento en
humanos general mente exigen que se eval Uen cientos de defectos de nacimiento o mas.
En unainvestigacion de menos de una docena de casos, nuestros objetivos tendrian que
ser mas limitados y concentrarse mayormente en evaluar conocidos factores de riesgo o
aguellos donde existe sospecha de riesgo, asi como en la presencia de tipos de defectos
inusuales, patrones o similitudes entre los defectos de nacimiento, 1o cual pudieraindicar

0 sugerir una posible fuente comun.

Por lo tanto, esta investigacion ofreci6 la oportunidad de encontrar o descartar factores de
conocidos de riesgo como posible causa del aumento en los defectos de nacimiento en
general. Sin embargo, en definitivalainvestigacion no podria encontrar la causa de
ningun defecto de nacimiento individual ante lafalta de un factor de riesgo muy
conocido. Ademas, lainvestigacion no podria encontrar de forma eficaz factores capaces
de aumentar ligeramente el riesgo de un defecto de nacimiento, especialmente si el factor

af ecta solamente a algunas madres.

METODOS



L os objetivos de esta investigacion fueron evaluar 10s siguientes posibles factores de

riesgo de defectos de nacimiento que se presentan en Kettleman City:

1. Lapresenciade factores de riesgo genéticos, médicos o relacionados con el
embarazo conocidos o donde existe sospecha de riesgo

2. Lapresenciade factores de riesgo relacionados con la conducta y el estilo de vida
conocidos o donde existe sospecha de riesgo

3. Laposhbilidad de exposiciones al medio ambiente o en el lugar de trabajo que

pudieran relacionarse con un mayor riesgo de defectos de naci miento

El logro de estos objetivos hizo necesario identificar a cuales nifios y familiasincluir,
escribir un cuestionario para entrevistas disefiado con informacion de parte de la
comunidad acerca de sus preocupaciones sobre el medio ambiente, entrevistar alas
madres que aceptaron participar, revisar sus archivos medicos para proveer informacion

adicional y analizar y resumir lainformacion que se obtuvo.

Nifios en la investigacion

En estainvestigacion entrevistamos a las madres de |os nifios con defectos de nacimiento
en Kettleman City que nacieron entre e afio 2007 y & 31 de marzo del 2010. Para hacer
esto, ampliamos nuestra busgueda para: (1) encontrar a todas las madres en Kettleman
City que tuvieron nifios con defectos de nacimiento principal mente estructurales durante
el periodo de interés, y (2) concentrarnos en las madres que habian vivido y pasaron
tiempo en Kettleman City durante su embarazo y/o durante el tiempo justo antes de
embarazarse. El periodo de tiempo abarco el periodo que el persona del CBDMP reviso
en su reporte anterior y se amplio hasta el momento en que comenzamos lafase de
entrevistas de lainvestigacion. Desde entonces, el CBDMP se ha apresurado en
encontrar y revisar todos los casos posibles de defectos de nacimiento en el Condado de

Kings. (Veaen el Apéndice 2 los criterios de elegibilidad.)
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Cuando el CBDMP hizo su revision del 2009 de |os defectos de nacimiento basado en la
informacion del registro del estado, habia informacion compl eta disponible de |os afios
1987 a 2006. Al momento de revisar alin se estaba reuniendo informacion de los
nacimientos del 2007 y 2008. El personal del CBDMP examind todos los registros de
nifios con defectos de nacimiento mayores nacidos de madres que vivian en cinco
condados del Valle Central (Kings, Fresno, Madera, Kern'y Tulare), para poder comparar
entre Kettleman City, el Condado de Kingsy laregién de los cinco condados. El reporte
del CBDMP concluy6 que durante el periodo de veinte afios no hubo aumento en la
cantidad de casos de defectos de nacimiento en Kettleman City en comparacion con la
cantidad de casos de laregion.™® Sin embargo, en el afio 2008 nacieron cuatro nifios con
defectos de nacimiento, 1o que fue mayor alo esperado de acuerdo con €l patron de afios

anteriores.

Para esmerarnos y responder de la mejor manera posible alas preocupaciones de la
comunidad, ampliamos e campo de nuestra busqueda para asegurarnos de encontrar
todos los casos posibles de defectos de nacimiento. Este campo de investigacion mas

amplio abarco las areas siguientes:

« Incluimos todos | os defectos de nacimiento que hubo entre el afio 2007 y € 31 de
marzo del 2010. Esto amplio el periodo de tiempo para abarcar nacimientos
posteriores alo que habia estado disponible parael CBDMP en el afio 2009.

« Revisamos todos | os casos reportados de nifios con defectos de nacimiento que nos
hicieron los habitantes de la comunidad o |os padres para determinar si cumplian

los criterios para ser incluidos en lainvestigacion.

Siempre gque pudimos determinar gue un nifio habia nacido con un defecto de nacimiento
y que lamadre habia vivido en Kettleman City en e momento en que nacio €l nifio,
tratamos de encontrar y entrevistar alamadre. El personal del CDPH hizo mdltiples

intentos para encontrar alas familias cuando fue necesario. Ademas, si nos enterabamos
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de otras madres de nifios con defectos de nacimiento que no habian vivido en Kettleman
City en e momento del nacimiento, pero que habian vivido ahi durante el embarazo, las
incluimos si aceptaban ser entrevistadas. En algunas ocasiones, encontramos que €l nifio
tenia una alteracion fisica que no era defecto de nacimiento, o que la madre no habia

vivido en Kettleman City.

Mediante este proceso, e CBDMP identifico 5 casos de nifios nacidos ya sea en €l 2007 o
en € 2008. (Vead diagramade flujo del Apéndice 3.) Se encontrd a otros 4 nifios
nacidos entre el 2009 y el 31 de marzo del 2010 antes de las entrevistas en la primavera.
Mas tarde se encontré un quinto nifio que nacio antes del 31 de marzo del 2010 sele
diagnostico un defecto corporal que no fue obvio en € nacimiento, y alafamilia de este
nifio también se le ofrecié unaentrevista. También evaluamos reportes hechos por
habitantes de la comunidad de otros 5 nifios para ser incluidos en lainvestigacion. De
estos 15 nifios con posibilidad de incluirse, 11 cumplieron con nuestros ampliados
criterios de elegibilidad. No se han encontrado casos adicionales de nifios con defectos
de nacimiento nacidos desde e 31 de marzo del 2010.

En cuanto alos 11 nifios que se identificaron por tener defectos de nacimiento y que
habian nacido entre el 2007 y el 31 de marzo del 2010, entrevistamos a 6 de las madres,
ya que 3 no aceptaron participar y no pudimos encontrar a2 de ellas. Las detalladas
entrevistas con las madres que aceptaron participar fueron una buena base paraevaluar s
hubo algun tipo de exposicidn que pudieraidentificarse y que contribuyera alos defectos
de nacimiento; sin embargo, reconocemos que la falta de informacion detallada sobre las

familias restantes limita una interpretacion que puede aplicarse a total delos 11 nifios.

Analisis de las cantidades de casos de defectos de nacimiento y registros medicos de

nifos con defectos de nacimiento
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Revisamos el nimero de defectos de nacimiento desde el 2007 hasta el 31 de marzo del
2010, en comparacion con |o que se esperaria basado en las cantidades de casos de afios
pasados en Kettleman City. Expertos del CBDMP revisaron también los archivos

meédi cos de todos | os nifios con defectos de nacimiento, no solo |os de sus madres que
fueron entrevistadas. Las similitudes de los tipos de defectos de nacimiento reportados o
la presencia de varios casos de un mismo tipo de defecto de nacimiento podrian indicar la

posibilidad de una causa comun.

Investigacion de campo y cuestionario

Hicimos un cuestionario para usarlo en las entrevistas para asegurarnos de obtener
informacion importante acerca de |os antecedentes médicos de las madres, asi como
informacion sobre el medio ambiente del lugar. Tomamos muchas de las preguntas de
una encuesta gue se habia hecho para un extenso estudio nacional sobre defectos de
nacimiento.?’ Agregamos preguntas relacionadas con la exposicion a medio ambiente y
otras preocupaciones especificas de |os habitantes de K ettleman City, ya que la encuesta

nacional del CDC no era para este tipo de investigacion.

Para estar seguros de que las entrevistas incluyeran las preocupaciones sobre el medio
ambiente de lacomunidad, el persona del CDPH pidi6 a los habitantes de la comunidad
gue expresaran sus preocupaciones en una reunion publica en Kettleman City el 15 de
abril del 2010. Los habitantes de la comunidad expresaron sus preocupaciones sobre la
planta de desechos peligrosos; el agua que sale de sus llaves (olor, sabor y color);
contaminacion del aire; humo o exposicion durante las parrilladas de carne asada; tubos
de escape de motores diesel; campos petroleros; y herbicidas que se usan cerca del
acueducto de California. Agregamos preguntas relacionadas con todos |os temas de
importancia mencionados por lacomunidad. Sin embargo, el agua paralos habitantes de
la comunidad no proviene del acueducto por tanto no agregamos ninguna pregunta sobre

ese tema.
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Las entrevistas se hicieron en los hogares de las madres o en otros lugares convenientes.
El cuestionario o entrevista se aplico en espariol por medio de capacitados entrevistadores
bilingles. Lamayoriade las entrevistas duraron varias horas. Aunque lamayoriade las
preguntas tenian respuestas para elegir, también pedimos informacién complementaria
gue las madres consideraron importante en una parte de la entrevista con peguntas

abiertas a explicaciones.

A pesar de que la mayoria de |os defectos de nacimiento no se pueden identificar, se
conocen varios factores que aumentan €l riesgo de algunos tipos de defectos de
nacimiento. El cuestionario o entrevista se concentrd en conocidos factores de riesgo y
donde existe sospecha de riesgo que tienen que ver con los temas gque se describen en los

siguientes parrafos.

Factores conocidos de riesgos genéticos, médicos y relacionados con el embarazo o

donde existe sospecha de riesgo

Laedad de la madre es uno de los pocos factores de riesgo que esta claramente
relacionado con |os defectos de nacimiento. El riesgo aumenta entre las madres de mayor
edad y entre las mujeres menores de 20 afios.”* En especifico, la aparicion de defectos de
nacimiento relacionados con los cromosomas, siendo e sindrome de Down el mas comun
de ellos, aumenta con la edad de lamadre. % Por gjemplo, la probabilidad de que una
madre de 25 afios tenga un hijo con sindrome de Down es de 1 en 1250, pero dicha
probabilidad aumentaa 1 en 400 alos 40 afios, y a 1 en 30 alos 45.% Los riesgos de
algunos defectos de nacimiento que no se relacionan con |os cromosomas también

aumentan con la edad de la madre.?*

L as preguntas sobre el factor de riesgo genético se concentraron en si |la madre habia

tenido otros embarazos de nifios con defectos de nacimiento, abortos espontaneos o
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nacimiento de nifios muertos. El cuestionario también tenia preguntas sobre si lamadre o
el padre del nifio con defectos de nacimiento tenian algun familiar que hubieratenido

defectos de nacimiento, abortos espontaneos o nacimiento de nifios muertos.

L os factores de riesgo médico incluyeron la exposicion ala radiacion ionizante de rayos
X paracurar o0 hacer un diagnostico, aimagenes de tomografia computarizada (TC) y a
otras pruebas radiol 0gicas durante el embarazo. Ademas, se sabe que algunos

medi camentos especificos (mencionados en el Apéndice 4) causan o se sospecha que

causan defectos de nacimiento.

También preguntamos acerca de condiciones de salud que pueden crear riesgos durante el
embarazo, como son la diabetes y la presion sanguinea mal controladas. Aunque el 90%
de las mujeres con epilepsia tienen bebés sanos, éstas corren mayor riesgo de tener hijos
con defectos de nacimiento.?® Las alteraciones de latiroides en las mujeres embarazadas,
s no se atienden, se relacionan con nacimientos prematuros y trastornos del desarrollo.?*
Las enfermedades del rifibn presentan cierto riesgo, ya que algunas pueden causar
aumento de la presion sanguinea; esto podria afectar en forma negativa el crecimiento y
desarrollo del feto, y posiblemente causar un nacimiento prematuro, aborto o nacimiento
del bebé muerto.”

Otros factores de riesgo relacionados con el embarazo son el aumento excesivo de peso y
el sobrepeso. Calculamos una medida estandar que se [lama indice de masa corporal
(IMC) que usan las organizaciones de salud publica e investigadores médicos para
determinar si una mujer tiene sobrepeso o0 es obesa. Por Ultimo, unalesion importante de
la madre durante el embarazo también puede tener consecuencias negativas en el

naci miento.

Factores de riego conocidos o donde existe sospecha de riesgo relacionados con la

conducta o estilo de vida
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Entre los pocos factores de riesgo que se sabe que estan rel acionados con defectos de
nacimiento, algunos tienen que ver con conductas estigmatizadas como fumar tabaco,
beber alcohol y consumir drogas. Aunque éstos también pueden catal ogarse como
factores de riesgo meédicos, usual mente se conocen como factores de riesgo relacionados
con laconductao € estilo devida. Los habitantes de la comunidad expresaron su
preocupacion de que el pablico haria suposiciones incorrectas y negativas acercade los
estilos de vida de las madres, por lo que fue importante dar informacién acerca de estos

factores de riesgo.

Factores de riesgo probables relacionados con el medio ambiente y el lugar de trabajo

Para este analisis usamos diferentes métodos para encontrar factores de riesgo
relacionados con el medio ambiente y €l lugar de trabgjo. Tratamos de incluir todas las
formas de exposicion al medio ambiente especificas de Kettleman City (al incluir
informacién que dieron los habitantes de la comunidad), |as cual es abarcaron varios tipos
probables de exposicion al aire, al aguay al suelo. Para que un quimico del medio
ambiente cause un problema de salud, debe haber algun contacto directo o exposicion a
comer, beber, respirar o tocar dicho quimico. Por lo tanto, el cuestionario preguntd sobre
muchas formas probabl es de exposicion a diferentes contaminantes alos que las mujeres
podrian haberse expuesto através del medio ambiente o debido a sus trabajos (o al
trabajo del padre de sus hijos). Incluimos varios tipos de exposicion a medio ambiente
gue preocupaban ala comunidad, aun cuando para algunos de éstos no habia evidencia
cientifica publicada anteriormente que |os relacionara con defectos de nacimiento. En
esta area general, los principales tipos de exposicién que cubrid el cuestionario
incluyeron:

0 pesticidas en €l hogar o derivados de los campos agricolas

O aguapotable

0 exposicion en el lugar de trabajo (tanto de la madre como del padre)
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la planta de desechos peligrosos
calidad del aire dentro del hogar (por ejemplo, fumar tabaco)
oloresinusuales

pasatiempos que pudieran involucrar exposicion a quimicos

© O O O O

humo del escape de los vehiculos que transitan por la carretera estatal 41y en
la carreterainterestatal 5

o

alteracion de suelos posiblemente contaminados

o campos petroleros cercanos a K ettleman City

0 presenciade industrias 0 hegocios cercanos que pudieran emitir contaminantes,
incluyendo los tubos de escape de vehiculos (por gjemplo, estaciones de

gasolina, almacenes y |otes de estacionamiento)

Debido a que la mayoria de |os defectos de nacimiento se originan en los tres primeros
meses del embarazo, preguntamos sobre tipos de exposicion que pudieran haberse
presentado durante |os tres meses antes del embarazo y hasta los tres primeros meses de

embarazo. Las madres, y en algunas ocasiones |os padres, participaron en las entrevistas.

Revision o evaluacion de los registros médicos de las madres

Yaque esdificil que las personas recuerden |os detalles de lainformacion médica pasada,
el CBDMP complementd la informacion obtenida en las entrevistas revisando los
registros médicos de las madres que tuvieron nifios con defectos de nacimiento. En
algunos casos, las madres dieron los nombres de |os medi cos que habian visto y pidieron
gue también se revisaran esos registros. Cuando fue posible, esos registros se usaron

para complementar lainformacion que se obtuvo de las entrevistas.

Analisis
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Se evalud lainformacion del cuestionario de cada participante. Queriamos darnos cuenta
s las madres que entrevistamos reportaron diferentes factores de riesgo o tipos de
exposiciones en cuestion y qué numero de ellas los reportaron. A diferencia de algunas
investigaciones que incluian grandes nimeros de casos, no hicimos eval uaciones
estadisticas de | as rel aciones entre | os factores de riesgo o posibles exposicionesy los
defectos de nacimiento, ya que estos analisis de nimeros pequefios de personas pueden
dar resultados poco precisos y engafiosos causados solo por casualidad. En lugar de eso
este reporte principal mente contiene una evaluacion descriptiva y cualitativa basadaen la
informacién de esta reducida serie de casos. Al evaluar si |os factores de riesgo podrian
ser la causa del exceso en toda la comunidad, buscamos factores que pudieran ser causas
evidentes de defectos de nacimiento y que fueran comunes en todos o casi todos |os

casos.

RESULTADOS

Privacidad

Para proteger la privacidad de las familias af ectadas y para cumplir con las estrictas leyes
estatal es que protegen lainformacion médica confidencial de las personas, este reporte no
incluye informacién que pudiera dar a conocer quién es alguna persona en especifico. En
lugar de eso, se ofrece solamente informacion resumida que incluye la presentacion de la

informacion en rangos a través de varias tablas.

Revision de los tipos de defectos de nacimiento

Larevision experta del CBDMP de los detalles médicos de los 11 nifios con defectos de
nacimiento encontrd que todos presentaban condiciones por causas diferentes, aunque
algunos tenian las mismas caracteristicas. Algunos nifios tenian sindromes especificos

con varios defectos de nacimiento, y otros tenian defectos individuales. Un sindrome es
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una condicion que presenta un patrén caracteristico de varios defectos. Este patrén puede
incluir uno o mas defectos principales de nacimiento, incluyendo caracteristicas faciales.
El labio hendido o leporino (con o sin paladar hendido) puede presentarse como parte de
un sindrome, y es diferente al labio hendido o leporino o paladar hendido sin ningun otro
defecto de nacimiento. En general, los defectos de nacimiento de los 11 nifios fueron de
tipo parecido alos gque comunmente se observan en los programas de estudio de defectos

de nacimiento.

Ndameros y tendencias de los defectos de nacimiento

El andlisis del nimero de defectos de nacimiento que se observaron entre el afio 2007 y el
31 de marzo del 2010 confirmo el exceso que el CBDMP habia reportado anteriormente
en Kettleman City en el afio 2008. Fue claro que e nimero de defectos de nacimiento
fue mayor alo que se esperaba con base en patrones de afios anteriores, cComo mas
adelante se muestraen laTablal. Enlos primeros5 afios en que el CBDMP reuni6
informacién (1987 a 1991), hubo 5 casos de defectos de nacimiento, seguidos de un caso
durante los 15 afios entre 1992 y 2006. Durante el periodo de 3 Y4 afios de esta
investigacion, nacieron 11 nifios con defectos de nacimiento principalmente estructurales

cuyas madres vivieron en Kettleman City al menos durante parte de sus embarazos.

Tabla 1. Numero de nifios que nacieron con defectos de nacimiento estructurales
mayores, Kettleman City, de 1987 al 31 de marzo del 2010.
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ANo de nacimiento NuUmero de casos de defectos de nacimiento

1987-1991 5
1992-1996
1997-2001 Se presento un caso de defecto de nacimiento durante

este periodo de 15 afnos

2002-2006

2007 a 31 de marzo del 2010* | 11

* Periodo de 3 ¥4 anos; |os periodos anteriores son de 5 afios.

También buscamos pero no encontramaos ningun patron relacionado a las estaciones de

tiempo en que se presentaron |os defectos de nacimiento.

Desde que comenzo lainvestigacion, el CBDMP harevisado con mas rapidez todos los
casos posibles de defectos de nacimiento encontrados en el Condado de Kings. No se
han observado otros casos de defectos de nacimiento en ningun nifio de Kettleman City
nacido entre el 31 de marzo del 2010 y el momento en que se preparo este reporte en
octubre del 2010.

Analisis de la informacion de las entrevistas con las madres

Todos los siguientes resultados de este reporte se basan en informacion obtenida de las
seis madres que participaron en las entrevistas. Estos resultados se enfocan mas en
encontrar o descartar factores de riesgo especificos para este pequefio grupo de
participantes comparado con |os resultados de tendencias que presentamos antes en €l

reporte.

Revision de los factores genéticos, médicos y relacionados con el embarazo
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Examinamos una larga lista de factores de riesgo conocidos o probables, incluyendo falta
de atencion médica antes del nacimiento, no tomar vitaminas antes del nacimiento, tomar
0 usar tratamientos médicos para embarazarse, tener hijos gemelos (o trillizos), aumentar
excesivamente de peso durante el embarazo o recibir rayos X durante el embarazo. En
general, no encontramos que estos factores fueran un riesgo en este grupo de madres de

Kettleman City, ya que éstas estuvieron expuestas a muy pocos de estos factores.

También preguntamos sobre varias condiciones médicas que pueden ser un riesgo
durante el embarazo, como son la diabetes, |a alta presion sanguinea, la epilepsia,
infecciones (especialmente las que causan fiebre alta) y otras especificas condiciones o
enfermedades cronicas. Algunas de estas condiciones se relacionan mas con un mayor
riesgo de defectos de nacimiento que otras. Después de hacer unarevision detallada de
las condiciones y circunstancias especificas que se reportaron, no encontramos que
alguna de éstas pudiera haber aumentado el riesgo de defectos de nacimiento entre estas
madres. Por lo tanto, llegamos a la conclusion de que ninguna de las madres tuvo

condiciones médicas que hubieran sido un riesgo importante de defectos de nacimiento.

Se sabe que algunas medicinas causan defectos de nacimiento cuando se usan durante el
embarazo.?® Por lo general, no esperariamos que alguna de esas medicinas se le dieraa
una mujer que se sabe que estd embarazada. Ademas, algunas de estas medicinas ya no
seusan. Sin embargo, ya gque esta listaincluye algunas de las pocas sustancias que se

sabe que causan defectos de nacimiento, preguntamos acerca de la posible exposicion a
ellas. Ningunade las madres usd ninguna de esas medicinas durante su embarazo ni en

|os tres meses antes de embarazarse.

En nuestrainvestigacion, hicimos preguntas sobre los embarazos de las madres y los
factores de riesgo que tenian que ver con otros miembros de la familia, por gemplo, si
éstos tenian defectos de nacimiento, antecedentes de abortos espontaneos o hacimiento de

bebés muertos. Cualquier antecedente familiar de cual quiera de estos factores podria
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significar que habia unainfluencia genética comun en lafamilia que podria aumentar el
riesgo de presentar defectos de nacimiento. Encontramos que ninguna de las madres
tuvo otro nifio con algun defecto de nacimiento o problema de salud observado en el
momento de nacer. Lamayoria de las madres habian estado embarazadas antes y habian
dado a luz nifios sanos mientras vivian en Kettleman City. Aunque dos de las madres
reportaron posibles defectos de nacimiento, no fue claro si esos casos reportados fueron
real mente defectos de nacimiento u otro tipo de problemade salud. Ademés, puesto que
los familiares reportados con esos problemas no eran hermanos ni antepasados directos
de los nifios con defectos de nacimiento de Kettleman City, creemos que no es probable

gue las influencias genéticas familiares hayan sido importantes factores de riesgo.

Revision de los factores de riesgo relacionados con la conducta y el estilo de vida

Nuestra investigaci on encontro que ninguna de las madres habia usado tabaco, alcohol ni
drogasilicitas. También preguntamos sobre otros factores que se han relacionado con
mayores riesgos de defectos de nacimiento. Estosincluyen el alto consumo de cafeina,
no comer suficientes alimentos (1o que podria causar una nutricion inadecuada) y eventos
estresantes. Preguntamos sobre el consumo de cafeina de las madres porque ciertas
investigaciones han relacionado el alto consumo de cafeina con un mayor riesgo de
aborto y nacimiento de nifios muertos. Sin embargo, un estudio reciente de hendiduras de
laboca no encontrd ningunarelacion con la cafeina.®’ Igualmente, no comer suficientes
alimentos nutritivos durante el embarazo también se ha relacionado con un mayor riesgo
de defectos de nacimiento.?® Lasinvestigaciones han sugerido que |os eventos
estresantes de la vida también podrian relacionarse con nacimientos prematuros o bebés
con bajo peso a nacer, aunque larelacion con los defectos de naci miento es menos cierta.

Sin embargo, en general las madres de Kettleman City no experimentaron estos factores,
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por |0 que no creemos que éstos se relacionen con el aumento en el nimero de defectos

de nacimiento en Kettleman City.

Exposicion de las madres en el lugar de trabajo

Las exposiciones a quimicos en el lugar de trabajo suelen ser mucho mayores que las
exposiciones generales del medio ambiente, por lo que fue importante investigar factores
deriesgo en €l lugar de trabajo. Preguntamos sobre |os tipos de empleo que tenian las
madresy s estaban expuestas a quimicos. No todas las madres trabajaban fuera del
hogar. Algunas tenian empleos agricolas que consistian en plantar, separar y podar, pero
no mangjar pesticidas. Ninguna tenia contacto directo con quimicos en € lugar de

trabajo, ya seaen agricultura o en otraindustria.

Ha habido poca informacion cientifica que sugiera que |os empleos agricolas de las
madres durante el embarazo pueden aumentar |os riesgos de defectos de nacimiento.
Por |o tanto, mediante una consulta al Departamento de Regulacion de Pesticidas (DPR,
Department of Pesticide Regulation por sus siglas en inglés) de California, revisamos los
tipos especificos de actividades agricol as reportados para poder evaluar posibles
exposiciones a pesticidas. Cuando se aplican pesticidas en los campos durante la
temporada de cultivo, hay un periodo durante el que esta prohibido entrar en los campos
hasta que las concentraciones de pesticida disminuyan a niveles aceptables. La Agencia
de Proteccion Ambiental de Estados Unidosy el DPR fijan esos periodos de tiempo, y
son especificos para cada ingrediente activo (Sue Edmiston, DPR, comunicacion
personal, 11 de octubre de 2010). Los empleadores estan obligados a respetar las normas
respecto ala aplicacion de pesticidas y ala proteccion de los trabgjadores. Cuando se
procesan las cosechas, por g emplo bajo techo para empaquetar o en una planta de
envasado antes de la distribucién al consumidor, se espera que los niveles de residuos de
los pesticidas sean bajos para cumplir con los limites legal es permitidos de residuos para

el consumo humano.* Debido a estos requerimientos para los agricultores, no se
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esperaria que los niveles de pesticidas en esos productos del campo fueran peligrosos.
Basados en esta | 0gica, no esperamos que haya importante scasos de exposicion en €
lugar de trabajo para estas madres. Sin embargo, |os pesticidas son toxicos por
naturaleza, y el conocimiento cientifico sobre |os efectos de |os pesticidas progresa
continuamente, haciendo poco realista que se declare que un producto es absolutamente
seguro. El DPR tiene una base de datos de investigacion de enfermedades por pesticidas;
cada afio se reportan al DPR enfermedades rel acionadas con pesticidas entre los
trabajadores agricolas. De las madres entrevistadas, pocas pudieron haber estado
expuestas a pesticidas en el lugar de trabajo y, segun las descripciones de su trabajo y
suponiendo que se respetaron | as restricciones en cuanto al uso de pesticidas, esas
posibles exposiciones habrian sido minimas. Sin embargo, no podemos volver atrés para
certificar el grado de cumplimiento de las restricciones del uso de pesticidas.

Exposiciones del padre y de otros miembros de la familia en el lugar de trabajo

Lamayoria de los padres de los nifios con defectos de nacimiento trabagjan en la
agricultura. En algunos casos, otra persona del hogar tuvo un empleo en el campo.

Pocos de | os padres tenian empleos en |0s que estuvieran expuestos a quimicos, ya seaen
laindustria agricola (manejando pesticidas) o en otro tipo de industria. Lamayoriadelas
madres cuyos esposos 0 comparieros trabajaban en lugares con exposicién a quimicos o
pesticidas reportaron que el padre usaba equipo de proteccion personal, aungue no
podemos evaluar si ese equipo era adecuado. Los padres que tenian contacto directo con
pesticidas u otros quimicos no usaban su ropa ni zapatos de trabajo en casa (esto también
lo hacian otras personas de la familia que trabajaban en la agricultura). Esto habria
reducido la posibilidad de exposicion de otros miembros de lafamilia, incluyendo alas

madres.

Se sabe poco sobre la exposicion de los padres y el riesgo de defectos de nacimiento.
L os estudios sobre la exposicion de los padres que han analizado pesticidas u otros

quimicos se han enfocado principal mente en la disminucion de lafertilidad.®* Hay
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estudios de laboratorio que sugieren que la exposicion del macho a otros quimicos puede
influir en la aparicion de defectos de nacimiento en la descendencia, aungue la evidencia
en humanos es limitada.*%*333* En vista de la escasa informacién publicada sobre los
posibles efectos de las exposiciones de |os padres a pesticidas, no es posible hacer una
afirmacion definitiva sobre si estas posibles exposiciones de los padres a pesticidas
tuvieron algo que ver en alguno de los casos de defectos de nacimiento en Kettleman
City.

Exposiciones a pesticidas en casa y en el jardin

Todos los pesticidas son toxicos en diferentes grados, y no hay suficiente evidencia
cientifica paraevaluar si € uso de productos comunes parael control de plagas en el
hogar representa un riesgo durante el embarazo.* Algunas madres reportaron que se
usaron pesticidas para controlar insectos 0 maleza en sus casas. Sin embargo, la mayor
parte de las aplicaciones fueron fueradel jardin. Revisamos las descripciones de |0s usos
de los pesticidas reportados con expertos del DPR. Basados en |las respuestas de las
madres, no creemos que el grado limitado de las exposiciones a pesticidas en el hogar

pudieraexplicar e aumento de |os casos de defectos de nacimiento.

Exposiciones a pesticidas de los campos agricolas cercanos

Lacomunidad y las madres expresaron su preocupacion por las exposiciones alos

campos cercanos 'y si estas exposi ciones podrian haber representado un riesgo. Algunas
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madres del grupo reportaron haber visto u olido pesticidas que se aplicaban en los

campos cercanos a la comunidad.

En laevauacion de Cal/EPA sobre la exposicion que se incluye en este reporte, el DPR
calcul 6 posibles exposiciones a la dispersion de pesticidas para los habitantes de
Kettleman City de septiembre del 2006 a diciembre del 2009 para analizar si estas
exposiciones pudieron representar un riesgo de defectos de nacimiento. En resumen,
calcularon niveles de pesticidas en € aire del medio ambiente a combinar informacion
sobre |os tipos de pesticidas que se habian aplicado en |os campos cercanos con
informacion sobre los patrones de direccion del viento. En general Cal/EPA concluy6
gue las exposiciones relacionadas con la dispersion durante este tiempo fueron
probablemente bajas, excepto durante un diaen el que se calcul 6 que la concentracion del
pesticida metil isotiocianato fue mayor a un valor de estudio aceptable predeterminado.

Agua

L es preguntamos a las madres sobre |as fuentes del agua que usaron para beber, cocinar y
bafarse durante el periodo de tres meses antes de embarazarse hasta | os tres primeros
meses de su embarazo. (VealaTabla2.) Todas usaron el agua potable de su casa del
servicio publico de agua. Las madres expresaron su preocupacion por €l olor, sabor y
aparienciadel aguade lallave. Los contaminantes quimicos no pueden detectarse
necesariamente por el olor o la apariencia. Ademas, |os problemas rel acionados con €
olor o laapariencia pueden deberse en parte al sistema de tuberia de la casa de la persona.
Los olores que se percibieron fueron de huevos podridos, drengjey cloro, y se reporto la
presencia de un sabor que quedaba después de beber el agua y de sabor acloro. El agua
se describié como amarilla, marrdn, suciay fangosa. Probablemente estas descripciones
pudieron haber causado que la mayoria usara agua embotellada en lugar de beber agua de
lallave, y que la mayoria no cocinara tampoco con el agua de lallave. En ocasiones se
usaba agua embotellada para lavar ollas y cacerolas porque las madres no tenian

confianza de que el agua de lallave fueralo suficientemente limpia para este propésito.
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Todas las madres que trabajaban fuera de casa durante este periodo bebian agua
embotellada en € trabgjo. Las personas también pueden estar expuestas a contaminantes
en el agua cuando se bafian; * todas las mujeres usaban el agua del servicio ptblico para

este proposito.

Puesto que el uso del agua de lallave por las madres era limitado, no se esperaria que el
agua que bebian sea una causa del aumento de |os casos de defectos del nacimiento. Sin
embargo, la calidad del agua es un problema de salud publica de toda la comunidad,
Cal/EPA evalud € riesgo paratodos |os habitantes de la comunidad que bebian y usaban
el aguadel sistema de servicio publico. La metodologia de evaluacion del riesgo de
Cal/EPA da cuenta de diferentes formas de exposicion, de modo que los riesgos
especificos por bafiarse no se calcularon en forma separada. Cal/EPA concluyé que, aun
s las mujeres embarazadas de K ettleman City bebian agua de lallave regularmente, esta
exposicion no tendria posibilidad de representar mayor riesgo de tener hijos con defectos

de nacimiento.

Tabla 2. Fuentes de agua que reportaron las madres de Kettleman City

NUmero de madres

Fuente de agua 0 1-2 3-4 5-6

Sistema publico de agua v

Agua para beber en casa
Agua embotellada v
Aguadelallave/Aguadel servicio publico v

Agua parabeber en € trabgjo (si lamadre trabg aba fuera de
casa)
Agua embotellada v
Aguadelallave/Aguadel servicio publico v

Agua para banarse
Agua embotellada v
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Aguade lallave/Aguadel servicio publico ‘ ‘ ‘ ‘ v ‘

Exposiciones en el interior del hogar

En €l interior del hogar puede haber muchas exposiciones diferentes. Preguntamos
acerca de varias practicas culturales que podrian resultar en exposiciones relacionadas
con estainvestigacion. Algunas veces las personas practican la buena suerte o
ceremonias o rituales religiosos que involucran sustancias quimicas.*” Un ritual en e
hogar sobre €l que preguntamos fue el uso de “azogue” paralabuena suerte. El “azogue’
es mercurio metélico toxico (el tipo de mercurio que tienen los termdémetros de vidrio).
El mercurio puede dafiar al feto en desarrollo, causando problemas nerviosos como
retraso del desarrollo o problemas de aprendizaje.®®* Sin embargo, ninguna de las
madres usaba azogue. Preguntamos acerca de otros rituales en los que pudiera haber
exposiciones peligrosas. Preguntamos acerca del uso de velas, ya que se han reportado
casos en los que la mecha de las vel as se cubre con mercurio para propésitos religiosos o
decorativos.®” Aunque nos informaron que |as velas se quemaban en lasiglesias y en
ocasiones en casa, no tenemos informacion sobre si alguna de esas velas contenia

mercurio.

Preguntamos acerca de otras probables actividades y exposiciones maternas durante el
embarazo, incluyendo €l uso de bariera de hidromasaje 0 sauna, comer o consumir
articulos que no son alimentos y también preguntamos sobre sus pasatiempos. El uso de
bafieras de hidromasaje durante el embarazo puede aumentar el riesgo de aborto y
defectos de nacimiento porque el calor excesivo puede dafiar a feto.*° Laconducta
|lamada “pica’ se caracteriza por desear y comer sustancias que no son alimentos o
comida en una forma que no es consumible (por ejemplo, harinasin cocinar).** Lapica
puede presentarse durante el embarazo, y puede ser una sefia de deficiencia nutricional

como lafaltade hierro.** También preguntamos sobre pasatiempos de |as madres que
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pudieran dar lugar a exposiciones aquimicos. Ninguna de las madres tuvo ninguna de

estas exposiciones antes o durante e embarazo.

También preguntamos sobre posibles exposiciones a quimicos en el hogar, incluyendo
pasatiempos de otras personas, problemas con la calidad del aire relacionados con el uso
de estufas de gas para calentar la casa, y humo de tabaco que fuman otras personas. Tres
de las madres tenian a menos uno de estos factores en el ambiente de sus hogares.
Después de hacer una revision detallada de | as actividades especificas observamos que

estas exposiciones no podrian afectar en forma importante a este grupo de madres.

Consumo de pescado

Preguntamos sobre el consumo de pescado debido ala posibilidad de exposicion a
mercurio metilico, otraformadel mercurio. El mercurio metilico puede estar presente en
el pescado que atrapan los pescadores y |os que practican la pesca como deporte en las
corrientes, lagos y otros depositos de agua, asi como en el pescado que se compraen

tiendas y restaurantes, *>**

El mercurio metilico puede afectar el desarrollo del cerebroy
del sistema nervioso en € feto en crecimiento y en nifios pequefios.* Preguntamos sobre
la cantidad de pescado que comian las madres, los tipos y fuentes del pescado, y s las
madres comian algun pescado traido por amigos o familiares. Sin embargo, no
encontramos que las madres de Kettleman City comieran cantidades mayores que las
recomendadas de ninguno de |os pescados de | as categorias de exposicion al pescado.
Ademas, ninguna de las madres reportd que comia pescado obtenido de actividades
recreativas, |o cual hubieraincluido cualquier pescado obtenido del acueducto de

Cdlifornia.

Otras exposiciones al medio ambiente

29



También evaluamos | as posibles exposiciones de las madres a fuentes de contaminacion
en lacomunidad, incluyendo la calidad del aire exterior y exposiciones en lugares
especificos en el area de Kettleman City (veala Tabla 3). Las exposiciones a medio
ambiente de la comunidad podrian haber afectado alas madres con el paso del tiempo, ya
gue la mayoria habian vivido en Kettleman City por |0 menos cinco afios antes de este
embarazo. Todas las madres reportaron preocupacion sobre lacalidad del aireen €
exterior, y describieron olores a drenaje, quemas, diesel, quimicos, animales muertos,
basura 'y huevos podridos. Estos olores eran frecuentes, especialmente durante el verano.
Pasar tiempo cerca de una carretera podria rel acionarse con la exposicién a humos de
motores, incluyendo diesel. Otras fuentes de exposicion quimica podrian ser las
estaciones de gasolina. Las madres reportaron que percibian €l olor agasolina de las
estaciones que estan por la carreterainterestatal 5, asi como a caminar 0 manejar cerca
de labomba de gasolina en Kettleman City. Aungue ninguna de las madres pasaba
tiempo en o cerca de la planta de desechos peligrosos, expresaron su preocupacion sobre
los humos de motor de la gran cantidad de vehiculos que entran y salen del lugar de
desechos. Las actividades que implican contacto con los campos petrol eros cercanos
podrian haber resultado en exposiciones a quimicos, dependiendo del tipo de actividades
y de las formas de exposicion. Sin embargo, ninguna de las madres report6 haber pasado
tiempo en una actividad en la que tuviera contacto con los campos petroleros. Ademas,
la evaluacion de la exposicion de Cal/EPA no encontrd evidencia de quimicos que
vinieran de los campos petroleros o fugas de tanques de gas, ni de otros quimicos
industriales que puedan contaminar el agua o el suelo en Kettleman City. Las
concentraciones de quimicos industriales en e aire que midié Cal/EPA son parecidas a

las concentraciones que se encuentran en otras partes del estado.

Tabla 3. Exposiciones fuera del hogar reportadas por la madres de Kettleman City

Cantidad entre las madres
entrevistadas
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Exposiciones fueradel hogar

Preocupaciones sobre la calidad del aire exterior v

Madres que reportaron pasar tiempo con frecuenciaen o
cercade la carretera (por jemplo, trabajar o pasar tiempo v
en un negocio cerca de la carretera)

Madres que reportaron pasar tiempo con frecuenciaen o
cerca de los campos petroleros en una actividad en laque

pudo haber contacto con el polvo o suelo del lugar (por v
gjemplo, caminar, ir en bicicleta o en vehiculos tipo todo
terreno)

Madres que reportaron pasar tiempo en o cercade la v

planta de desechos peligrosos

Evaluacion de la posibilidad de comunes exposiciones pasadas

También consideramos si |as madres pudieron tener otras exposiciones anteriores en
comun en otros lugares y les preguntamos a las madres si habian venido de lamisma area
geografica antes de llegar a Kettleman City, pero no encontramos que este fuera el caso.
Muchas habian vivido en México, pero ninguna habia vivido cerca de las demés antes de

llegar a Kettleman City.

Por ultimo, preguntamos si habia actividades que las madres hicieran en comun que
pudieran haber resultado en exposiciones comunes. Aunque algunas de las madres se

conocian entre si anteriormente no reportaron actividades comunes de grupo.

ANALISIS Y RESUMEN

Hicimos una ampliainvestigacion con €l objetivo de encontrar factores que pudieran
estar relacionados con |os defectos de nacimiento que se han presentado en afios recientes

en Kettleman City. Ademés de investigar factores de riesgo conocidos por causar

defectos de nacimiento, en particular médicos y familiares, investigamos muchos factores
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relacionados con el medio ambiente y €l lugar de trabgjo. Estosincluyeron riesgos que
consideramos evidentes segun estudios cientificos anteriores, asi como preocupaci ones
sobre e medio ambiente que expresaron |os habitantes de la comunidad. Hicimos nuestra
Investigacion junto con y respaldada por informacion reunida por otra organizacion del
estado, la Agencia de Proteccion Ambiental de Californiao Cal/EPA. Esta agenciahizo
una amplia evaluacion de la exposicion alos tipos de quimicos y pesticidas presentes en
Kettleman City.

Un paso inicial delainvestigacion fue larevision o evaluacion de |os casos de defectos
de nacimiento por parte de expertos del CBDMP. Los defectos de nacimiento que se
observaron fueron todos diferentes unos a otros, y todos fueron parecidos alos que se

observan comunmente en los programas de investigacion de defectos de nacimiento.

Tratamos de descartar 0 evaluar la probabilidad de varios factores o exposiciones que
representaran una causa evidente de esos defectos de nacimiento. También consideramos
s un factor podria haber contribuido a aumentado el riesgo en cualquiera de los casos,
aungue pudiera no haber sido una causa de los defectos de nacimiento en el grupo en
general. Losfactores evaluados fueron desde aquellos que se sabe que son muy
probables de causar un defecto de nacimiento, tales como tomar ciertas medicinas
durante el embarazo, hasta aguellos que sblo pueden aumentar ligeramente €l riesgo o
probabilidades de un defecto de nacimiento o que se consideran generalmente no

saludables durante el embarazo.

Un &rea de gran preocupacion desde el punto de vista de las madres fue que pudieran ser
culpadas por |os defectos de nacimiento de sus hijos, ya que en los medios de
comunicacion se habl6 del habito de fumar y del uso de drogas. Por lo tanto,
consideramos que un resultado importante de la investigacion fue que pudimos
reportar que la exposicion al alcohol, tabaco y drogas no fue algo que

experimentaron las madres.
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Laedad de las madres y |os antecedentes familiares de defectos de nacimiento o
resultados adversos de embarazos anteriores estan entre |os factores de riesgo que estén
mas claramente relacionados con |os defectos de nacimiento. Aunque encontramos que
|a edad materna avanzada y 10s antecedentes familiares podrian haber sido importantes
para dos de las madres, éstos no fueron factores de riesgo paralas demas. En general,
las madres recibieron atencién médica adecuada, mostraron un comportamiento
saludable durante el embarazo, y parecieron haber estado sin condiciones de salud

que representaran un riesgo importante para su embarazo.

Ninguna de las madres pasé tiempo en o cerca de la planta de desechos peligros.
Nuestra evaluacion de posibles fuentes de quimicos peligrosos en el medio ambiente
de la comunidad de Kettleman City, por ejemplo el contacto con los campos
petroleros abandonados o pasar tiempo cerca de la carretera, no encontré evidencia
de exposiciones importantes. Como se explica en la seccion de resultados, Cal/EPA no
reporto evidencia de quimicos industriales que contaminaran €l agua o el suelo de
Kettleman City. Las concentraciones de quimicos industriales en el aire que midio

Cal/EPA son parecidas a las concentraciones que se encuentran en otras partes del estado.

Lamayoria de las madres no reportaron ninguna exposicion en el hogar (calidad del aire
dentro del hogar o pasatiempos) ni relacionada con |os alimentos (mercurio en el
pescado) que pudiera haber aumentado €l riesgo de defectos de nacimiento. Algunas de
las madres trabajaban en la agricultura, pero la descripcidn que hicieron de sus trabajos
indicd que habria sido poco probable alguna exposicion importante a los pesticidas. Las
mayoria de |os padres habian trabajado en la agricultura, y pocos de ellos habian tenido
trabaj os relacionados con la exposicion a pesticidas o quimicos, pero no usaban su ropa
ni zapatos de trabajo en casa. No creemos gque el grado limitado de exposicion a

pesticidas en el hogar pueda explicar e aumento de los casos de defectos de nacimiento.
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Por lo tanto, las exposiciones a pesticidas en el hogar y en el lugar de trabajo no

parecen haber sido una causa probable de este grupo de defectos de nacimiento.

L as madres expresaron una importante preocupacion acerca de la apariencia 'y seguridad
del agua para beber. Sin embargo, debido a que las madres generalmente no bebian agua
delallave, no esperariamos que el agua potable de Kettleman City sea una causa de los
defectos de nacimiento del grupo. Sin embargo, la seguridad del agua es una cuestion
importante para las futuras madres, asi como parala comunidad en general. El
conocimiento cientifico sobre la exposicion a arsénico durante el embarazo es limitado.
El arsénico inorganico se considera un téxico parael desarrollo.***’ Sin embargo, los
efectos de la exposicion a concentraciones bajas y los resultados del desarrollo en
humanos son menos claros. Hay algunainformacion disponible de estudios en areas con
altas concentraciones naturales de arsénico, donde puede haber aumento de resultados
adversos en los nacimientos, incluyendo bajo peso a nacer, aborto espontaneo y
nacimiento de bebés muertos.***° Las exposiciones en estas &reas son mucho més altas
gue las que se presentan en California, y con frecuencia son superiores a 200 ppb,
incluyendo concentraciones que Ilegan hasta 800 ppb (Chile), 1700 ppb (Bangladesh) y
3500 ppb (Taiwan).”

Laevaluacién de laexposicion de Cal/EPA encontrd que la exposicion alas fuentes de
agua municipal o publicatendria poca probabilidad de causar aumento del riesgo de tener
hijos con defectos de nacimiento.

Analizamos las preocupaciones sobre el sabor, olor y apariencia del agua reportadas,
junto con el ingeniero del distrito de agua de la comunidad quien disefié el sistemade
tratamiento del agua de Kettleman City. El agua se examina actual mente para eliminar
particulas mayores de 50 a 100 micras de diametro, pero pueden quedar particulas de
menor tamario, |0 que podria causar una aparienciaturbia en algunas ocasiones.
(Summers Engineering, contratista del Community Services District; Brian Skaggs,

comunicacion personal, 18 de octubre de 2010.) Los olores percibidos podrian



relacionarse con € sulfuro de hidrégeno, un guimico que tiene un olor a huevos podridos
Y que se sabe que esta presente en el agua potable y en e agua que hay debajo del suelo
en lacomunidad. En unarevision de informacion para establecer normas parala calidad
del agua potable, la Organizacion Mundia de la Salud concluyo que seria poco probable
gue se consumiera una dosi s dafiina de sulfuro de hidrogeno en el agua para beber, de
modo que no se ha propuesto un valor como norma o estandar basado en una condicién
de salud.®* Sin embargo, debido a que este quimico puede ol erse a bajas concentraciones,
se puede detectar facilmente cuando se desprende del agua haciael aire. El distrito de
agualocal esta analizando €l tratamiento del agua de lasuperficie y delaque se
encuentra debajo de |a superficie, asi como opciones de unificacién para buscar una
solucion permanente y obtener agua que cumpla con todos |los estandares que permitan

tener agua saludable.

Debido a que todas las madres expresaron su preocupacion sobre la calidad del aire en el
medio ambiente, en particular sobre diferentes olores, consultamos a expertos del DPR
sobre la posible relacion de estos olores con los pesticidas. El metam sodio, que tiene
varios productos de descomposicién olorosos, incluyendo uno que huele a huevos
podridos, > se usa en los campos cercanos a K ettleman City. El clorpirifos es otro
producto que se usa en los campos cercanos y tiene un olor a compuestos de azufre como
el de los huevos podridos, la cebolla, e goy el zorrillo. > Otrafuente de posibles olores
pueden ser |os cultivos en descomposicion que se dejan en el campo después de la

cosecha

Hay pocainvestigacion sobre la contaminacion del aire y los defectos de nacimiento, y
|los resultados de diferentes estudios no son uniformes.>*>>>® La contaminacion del aire
por ozono afecta gran parte del Valle Central y la Cuencade Los Angeles.””*® Dadala
gran exposicion a ozono, y € hecho de gque las concentraciones de ozono han disminuido
en todo el estado desde |os afios ochenta, no se esperaria que ésta sea una causa de los

defectos de nacimiento en Kettleman City. A pesar de que un estudio de las
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enfermedades sobre |0s defectos de nacimiento y la contaminacion del aire en el sur de
California encontrd unarelacion entre el 0zono y un mayor riesgo de defectos de

57Error! Bookmark not defined.Error! Bookmark not defined.

naci miento, en este momento no se considera
que sea un téxico del desarrollo.* El mismo estudio encontré que hay otros defectos de
nacimiento que se relacionan con la exposicion a mondxido de carbono, aunque los
resultados no fueron concluyentes para el material formado por particulas ni el didxido de
nitrégeno. El Consgo para Recursos del Aire (Air Resources Board) de California hizo
un estudio en Kettleman City, el cual se explicaen la seccidn de evaluacion de la

exposicion de Cal/EPA en este reporte.

El Condado de Kings continda violando los estandares federales de calidad del aire
ambiental para el ozono y particul as pequefias (PM2.5), aunque la calidad del aire con
respecto a estos dos contaminantes ha mejorado de un 15 a 20 por ciento en la Ultima
década.®® De acuerdo con laLey Federal parael Aire Limpio (Clean Air Act), Cdifornia
cred una estrategia para disminuir las emisiones en todo el estado con €l fin de alcanzar
los niveles nacionales. ® Como parte de este plan, el Distrito parae Control dela
Contaminacion del Aire (Air Pollution Control District) del Valle de San Joaquin ha
creado planes para el 0zono® y PM2.5% que tienen el propdsito de alcanzar las

disminuciones que quedan paralograr estos niveles.

Laevaluacion de laexposicion de Cal/EPA estudio alin més las preocupaciones sobre la
calidad del aire, y encontré que las exposiciones a pesticidas calculadas de |os habitantes
de Kettleman City durante este tiempo son generalmente bajas. Sin embargo, la
representacion de las exposiciones a aire pasadas est4 sujetaa un ato grado de
incertidumbre, como se explica en la seccion de Cal/EPA de este reporte. Otro método
para evaluar |a exposicion a pesticidas consistiria en obtener muestras del polvo de los
hogares, ya que algunos pesticidas presentes en €l aire pueden depositarse y acumularse
dentro de las casas. Aunque esas muestras no necesariamente representarian alas

exposiciones pasadas cuando las madres estaban embarazadas, si podrian ser una
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indicacion de los tipos de exposiciones que podrian presentarse en los habitantes de
Kettleman City actualmente. Como se explicaen €l reporte de Cal/EPA, la Agenciade
Proteccién Ambiental de Estados Unidos (US EPA) esta planeando de manera tentativa
hacer un muestreo para pesticidas agricolas en cierto nUmero de hogares de K ettleman

City en un futuro cercano.

Esdificil encontrar condiciones de salud especificas que causan las exposiciones a
medio ambiente. A diferenciade las enfermedades infecciosas, paralas que aveces
hacemos pruebas especificas de un tipo de bacteria o virus, es poco probable distinguir
cudl eslacausade un defecto de nacimiento. Una excepcion seria s € tipo de defecto de
nacimiento puede reconocerse en forma exclusiva o si la exposicion es muy especifica, y
s larelacion es evidente en el aspecto bioldgico. Por gemplo, tomar el medicamento
talidomida durante el embarazo puede causar un patron caracteristico de defectos de

nacimiento relacionados con extremidades cortas o lafatade ellas.

No esinusua que esta investigacion no haya identificado un factor de riesgo comun para
todos los casos. Raramente se encuentran |as causas especificas de la mayoria de estos
grupos de defectos de nacimiento en un solo lugar.®* ® El nimero de defectos de
nacimiento que aparecen afno tras afo en una determinada region puede variar por
razones que nho tienen relacién con la exposicion al medio ambiente. La mayoria de los
expertos en grupos de defectos creen que aparecen en las comunidades mucho mas
frecuentemente de lo que |as personas creen.®® Si se toman en cuentalas miles de
comunidades en todo California, esperariamos que algunas tengan nimeros mayores que

los normales de una condicién particular de vez en cuando.
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CONCLUSIONES

Este reporte resume unainvestigacion que hizo el CDPH para obtener informacién
detallada sobre causas conocidas de defectos de nacimiento, asi como para analizar
posibles exposiciones ambiental es que preocupan alas madres y habitantes de K ettleman
City. Al revisar lainformacion del registro de defectos de nacimiento del estado, €l
CBDMP determin6 que ha habido un aumento reciente en el niUmero de nifios con
defectos de nacimiento nacidos de madres que han vivido en Kettleman City. Esta
investigacion de seguimiento consistio en entrevistas personales a las madres de los nifios
gue presentan defectos de nacimiento, complementadas con revisiones o evaluaciones de

sus archivos médicos.

Una amplia evaluacion de la exposicién a contaminantes, incluyendo pesticidas, en €
aire, aguay suelo de Kettleman City, hechaa mismo tiempo por Cal/EPA, dio a conocer
con més detalles €l andlisisy las conclusiones relacionadas con |os defectos de

naci miento:

e El nimero de nifios nacidos con defectos de nacimiento durante el periodo de la
investigacion, del afio 2007 hasta el 31 de marzo del 2010, fue mayor que el que
se esperaria para el nimero de nacimientos en Kettleman City con base en el

patron visto en afios anteriores.

e Los factores de riesgo médicos, familiares y relacionados con el embarazo de las
madres tienen poca probabilidad de explicar el aumento en los nimeros de
defectos de nacimiento observados entre los afios 2007 y 2010. En general, las
madres recibieron atencion médica adecuada, mostraron una conducta saludable
durante el embarazo, parecieron estar libres de |las principales condiciones o
enfermedades de salud que representan un riesgo de defectos de nacimiento, y se

expusieron a pocos importantes factores de riesgo.
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Ninguna de las madres entrevistadas uso alcohol, drogas o tabaco, por lo tanto
no se encontro que estos posibles factores de riesgo fueran causa para estos

defectos de nacimiento.

Los defectos de nacimiento observados no representaron un patron dnico ni
fueron todos del mismo tipo; caracteristicas que se hubieran esperado si hubiera
una causa comun. Todos tuvieron condiciones o antecedentes diferentes, aunque
algunos tuvieron las mismas caracteristicas. L os defectos de nacimiento fueron de
los tipos que comUnmente se observan en |as investigaciones de defectos de
nacimiento. Estas observaciones sugieren que |os defectos no tuvieron una causa

comun.

No se encontré ninguna exposicion ambiental especifica como posible causa del
aumento en el nimero de defectos de nacimiento. Laevaluacion de diferentes
tipos de exposiciones al medio ambiente no encontro ningun tipo de riesgo con

probabilidad de haber causado |os defectos de nacimiento investigados.

Las preocupaciones relacionadas con el medio ambiente que expresaron las
madres tienen que ver con las exposiciones de los habitantes de Kettleman City.
Todas las madres expresaron su preocupacion de manera constante acerca de la
calidad del aguay € aire en Kettleman City. Cualquier exposicion de las madres

gue viven en Kettleman City aplicaria también alos demés residentes.

Agua.
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L as concentraciones de arsénico en el agua para beber fueron mayores que las
concentraciones que marca el estandar recientemente actualizado, como ocurre en
varias regiones de Caifornia. El arsénico se considera un téxico del desarrollo.
Aunque las concentraciones en el agua de K ettleman son menores gque las que se
esperaria que causaran un defecto de nacimiento u otro problema de salud, no
cumplen con los estandares actuales. Los estandares se establecen con un
“margen de seguridad”, por lo que exceder el estandar ligeramente no
necesariamente significa que el agua es peligrosa para beber. Sin embargo, €l
CDPH cree gue todos | os habitantes de California deberian tener agua para beber
gue cumpla con los estandares actuales. Usando fondos provistos por el CDPH, €l
distrito de agua de la comunidad esta analizando opciones parallegar a una

solucion permanente que cumpla con los nuevos estdndares.

Aunque se sabe que hay benceno en &l agua del CSD en concentraciones mayores
gue las que establecen |os estdndares para €l agua, Cal/EPA no encontré benceno

en ninguna de las muestras tomadas de | as |laves de agua de las cocinas.

Aire.

Lacalidad del aire en el Condado de Kings violalos estandares federales de
contaminacion del aire, aunque en la Ultima década se han logrado mejoras del 15
a 20 por ciento. Californiatiene una estrategia para disminuir las emisiones en
todo el estado, la cual abarca planes del Distrito de Control de la Contaminacién

del Aire del Vale de San Joaquin para disminuir las emisiones de origen local.
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Pesticidas.

En € reporte de Cal/EPA que seincluye aqui, € andlisis de afios pasados del DPR
de concentraciones de pesticidas en € aire de Kettleman City concluy6 que las
exposiciones no tenian la posibilidad de ser suficientemente atas para causar
defectos de nacimiento. La evaluacion de exposicion de Cal/EPA provee méas

detalles sobre este andlisis.

o EI CDPH apoya los planes tentativos de la Agencia de Proteccion Ambiental de los
Estados Unidos para tomar muestras de polvo dentro de los hogares para estudiar
pesticidas en cierto numero de hogares en Kettleman City. A pesar de lapoca
posibilidad de informar sobre lainvestigacion de los defectos de nacimiento debido a
paso del tiempo, este muestreo podria ayudar a entender mejor 10s tipos de exposicion
actual de los habitantes de Kettleman City y de otras comunidades agricolas

parecidas.

o EI CDPH recomienda continuar el monitoreo de los defectos de nacimiento durante
los préximos afios. EIl CBDMP concluy6 en su revision que ha habido un nimero
excesivo de nifios con defectos de nacimiento nacidos de madres que habian vivido en
Kettleman City. En muchos de los afios entre 1987 y 2006, sin embargo, no hubo
nifios con defectos de nacimiento nacidos de madres que vivian en Kettleman City.
Este patrén de defectos de nacimiento no indica que haya una exposicién prolongada
gue aumentaria el riesgo en la comunidad a defectos de nacimiento. El continuo
monitoreo determinara si el nUmero de casos regresa a su patron anterior o si se

mantiene elevado.

Apéndice 1: Programa de Monitoreo de Defectos de Nacimiento de California
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¢, Como vigila el Programa de Monitoreo de Defectos de Nacimiento de California

(CBDMP) los defectos de nacimiento en California?

Paramejorar la salud de los nifios nacidos en California, en 1982 se aprobd unaley para
crear un registro de defectos de nacimiento. Este registro es un sistema pararegistrar y
tener un control del nimero de casos de defectos de nacimiento en California. El
registro es una base de datos de informacion médicay relacionada con las caracteristicas
de lapoblacion. EI CBDMP envia persona capacitado a los hospitales que tienen
servicios de maternidad y pediatricos, clinicas relacionadas con la genética y laboratorios
de citogenética para revisar los registros médicos e identificar nifios que nacen con
defectos de nacimiento y reunir informacion detallada de los casos. Para que la eficiencia
del registro seala méxima, el CBDMP se enfoca en reunir informacion completa sobre
condiciones que tengan un impacto médico y en la salud publicaimportante; alrededor
del 60% de todos los recién nacidos con defectos de nacimiento tienen por [o menos una
de esas condiciones. L os defectos de nacimiento que seincluyen en € registro ded CBDMP
son maformaciones dd cuerpo o estructurales.  En el registro también se incluyen nifios
nacidos vivos y nifios nacidos muertos después de 20 semanas de embarazo, y
terminaciones de embarazo por indicacion médica. Se obtiene informacion relacionada
con nifios desde el nacimiento hasta un afo de edad porgue aproximadamente el 95% de
los defectos de nacimiento se detectan cuando el nifio cumple un afio. Por gjemplo, la
informacion para el 2008 incluye un nifio que nacid en diciembre del 2008 y se observo
gue tenia un defecto de nacimiento antes de su primer cumpleafios en diciembre del 20009.
Si un nifio con un defecto de nacimiento ha sido tratado en diferentes centros o hasido
ingresado en muchos hospitales, el CBDMP combina todos |os registros de ese nifio en
un solo archivo del caso. Los archivos de los casos se relacionan con registros de
informacion estadistica de |a poblacion (certificados de nacimiento o muerte fetal) que
proporcionan informacion demografica, incluyendo laraza, edades y lugar de residencia
delos padres. En términos generales, deben pasar 18 meses 0 més desde que termina el

ano de nacimiento hasta completar oficialmente la obtencion de informacién para ese

42



ano. Por |o tanto, paralos defectos de nacimiento que se presentan en nifios nacidos en
cualquier mes del 2009, el proceso oficial para obtener lainformacion debe estar
terminado al fina dejunio del 2011.

¢, Cudles son los defectos de nacimiento mas comunes?

Uno de cada 33 bebés nacidos en |os Estados Unidos presenta un defecto de
nacimiento.®” El CDC calcula que casi uno de cada 100 a 200 bebés nace con un defecto
del corazon. Los defectos del tubo neural se presentan en casi uno de cada 1000
embarazos. Los defectos de nacimiento en €l labio y techo de la boca (hendiduras
orofaciales) también son comunes.®” En muchos lugares del mundo, |as hendiduras

orofaciales afectan a casi uno de cada 700 a 1000 bebés. ¢’
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Apéndice 2: Criterios de elegibilidad para la investigacion de defectos de

nacimiento

1) El CDPH uso los siguientes criterios como base para comunicarse con las madres
en relacion a si aceptaban participar en las entrevistas:
e Defecto de nacimiento estructural mayor (como labio hendido o Ieporino,
paladar hendido, defecto del corazon o sindrome de Down)
e Nifo nacido entre el 1 de enero del 2007 y €l 31 de marzo del 2010, y
e Lugar deresidencia de la madre segun €l registro del CBDMP en el momento

del nacimiento del nifio en Kettleman City

2) Paracuaquier madre que sereportaraa CDPH y solicitara ser entrevistada, €l

CDPH us0 los siguientes criterios:

e Defecto de nacimiento estructural mayor (como labio hendido o Ieporino,
paladar hendido, defecto del corazén o sindrome de Down)

e Nifo nacido entre el 1 de enero del 2007 y €l 31 de marzo del 2010

o Lamadre debia haber estado méas de siete dias en Kettleman City durante los
tres meses antes de embarazarse y en los tres primeros meses del embarazo. S
una madre habia estado muy poco tiempo en Kettleman City, eso se habria

tomado en cuenta a revisar lainformacion



Apeéndice 3: Defectos de nacimiento en Kettleman City — Seleccion y entrevistas

Nacimientos del 2007 6
2008 en € registro' = 5

Nacimientos del 2009 6
2010 en el registro' = 5

Otros nifios reportados
por lacomunidad =5

v

Total seleccionados = 15

No eligibles? = 4

Elegibles para participar (con base
en la definicion ampliada)?= 11

NoO se encontraron = 2

No aceptaron = 3

Total entrevistadas = 6

! Nacidos de una madre que vivia en Kettleman City en e momento del nacimiento de un bebé con un defecto de nacimiento estructural
mayor en el registro del CBDMP entre el afio 2007 y el 31 de marzo del 2010.
? Los nacimientos elegibles se ampliaron paraincluir anifios que habian nacido de madres que querian ser entrevistadas y que habian vivido
en Kettleman City durante por 1o menos siete dias durante tres meses antes de embarazarse hasta | os primeros tres meses de embarazo.
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Apéndice 4: Lista de algunos medicamentos que se sabe 0 se sospecha que estan

relacionados con un mayor riesgo de defectos de nacimiento

Tipo de medicamento

Uso médico

Inhibidores de |a acetil colinesterasa o
ACE (captopril, enalapril y lisinopril)

Tratamiento de alta presion sanguinea

M edicamentos para | os ataques
(carbamazepinay valproato)

Tratamiento de la epilepsia

Anticoagulantes (coumadinay heparina)

Anticoagulantes

Antagonistas del acido folico
(aminopterinay metotrexato)

Tratamiento del cancer y enfermedades
autoinmunitarias

Dietilestilbesirol (DES)

Para prevenir € aborto (yano se receta)

Accutane (isotretinoina)

Tratamiento del acné

Misoprostol

Tratamiento de Ul ceras (raramente usado)

Talidomida

Originamente se recetaba paralas nauseas de la
mafiana. Ahora esta aprobado en condiciones
estrictas parauna condiciéon de lapid y €
tratamiento del cancer.®®
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