
CONTAMINAC IÓ  CARC INOGÈN ICA 
Al fred Gi ner Soro l l a  

Hom discuteix el  problema de la contaminaci6 carcinogènica des del punt de vista del seu con
text universal i del  seu remot origen. Els presents factors de contaminaci6 s6n atribul'ts a l 'aug
ment de la poblaci6 urbana, a la sempre creixent industrial i tzaci6 i a la  pol. luci6 radioact iva. 
Hom d6na una importància especial als efectes causats per substàncies qufmiques, pel fet d'havér 
estat determinat que la majoria de casos de càncer humà serien e l  resultat de la interacció de 
diversos carcin()gens d'origen endogen o exogen. Altres factors, ffsics (radiacions) i bioJ()gics (ge
nètics i viràsics) s6n en l ' actual itat de menor incidència en comparaci6 amb la carcinogènesi 
qufmica. Al fred Giner-Sorol la  discuteix en el present  article aquesta vigent temàtica. 

INTRODUCCIÓ 

El problema del dncer ha passat de quedar li
mitat a un tractament intel.lectual i ser conside
rat com a exercici dins els cercles acadèmics i 
mèdics, a constituir-se en un tema d'ampla recer
ca i un problema de ressonancia ,social. 

Encara avui, malgrat els grans avenços que han 
estat efectuats en la investigació del cancer, pot 
ser considerat "un enigma embolicat amb el més 
gran misteri", parafrasejant l'expressió churchillia
na. Enigma que, si bé sembla que la ciència ac
tual es mostra per ara impotent de resoldre, no
gensmenys els últims anys, per la intensa tasca 
de molts laboratoris, apareixen escletxes en el 
bastiment de la ignorancia que semblen infondre 
una certa llum i, fins i tot, un cert optimisme. 
Aquest optimisme es fonamenta en un coneixe
ment cada vegada més precfs del mecanisme d'ac
ció dels agents i factor carcinogènics, la qual cosa 
podria donar lloc a una profilaxi del cancer. A 
més llarg termini i encara en un estadi embriona
ri ,  si bé força esperançador, es troba l'aplicació 
dels coneixements i tècniques actuals per a assolir 
el guariment de certs, sinó tots, tipus de neoplil
sies. 

Cal abstenir-nos, perO, d'optimismes prematurs 
que solen aparèixer en els mass media ben sovint. 
Es molt aventurat d'afirmar que, trobant les cau
ses d 'una malaltia, sorgeix ipso facto el remei. 
Malauradament, no sempre esdevé aix1. La histOria 
de la Medicina és plena d'exemples que mostren 
que la majoria de tractaments terapèutics han es
tat descoberts d'una manera empfrica. Aixf succef 
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amb les afeccions microbianes, com ara la tuber
culosi. L'agent causant n'era conegut des de la 
fi del segle XIX, perO els farmacs antituberculosos 
eficaços no foren introduí'ts fins els anys 50 d'a
quest segle, i descoberts d'una forma totalment 
empfrica, sense que hi ajudessin gens ni mica tots 
els estudis ben copiosos del metabolisme, composi
ció i patogènia del bacil de Koch, fets des de 
l 'a'íllament del germen els anys darrers del segle 
passat. 

En el cas del can cer, en són coneguts amb cer
tesa, els agents causants, aixf com els factors de 
risc carcinogènics; ha estat elucidat en gran part 
el mode d 'acció dels carcinOgens i llur connexió 
amb els oncogens ; ens veiem, perO, incapaços fins 
ara de trobar-hi una terapèutica eficaç. Com ha 
estat esmentat abans, cal reconèixer que, en un 
futur més o menys llunya, l'aplicació de tècniques 
terapèutiques fonamentades en els avenços en 
im munologia i enginyeria genètica, poden donar 
resultats en el control del can cer. 

Com a problema d'ampla recerca biolOgica, hom 
ha avançat en el sentit de considerar el cancer, 
no com una malaltia més -si bé des d'un punt de 
vista dfnic apareix aixf-, sinó "com un procés ine
vitable l ligat a l'evolució i origen dels éssers vius 
i de la mateixa Natura", segons afirma McFarlane 
Burnet; o, en paraules d'altres com ara L. Tho
mas , "el càncer apareixeria com el pagament que 
ha de fer el vertebrat per a l'adquisició del sis
tema tan refinat de la defensa immune". La com
plexitat que ateny el sistema immune durant el 
perfode d'evolució, en passar de la senzillesa rela
tiva dels invertebrats a la dels vertebrats, com
porta la possibilitat d'errors en la replicació cel. -
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lular, que es tradueixen en mutacions 
formacions neoplàsiques. 

en trans-

CAUSES DE LA 
CONTAMINACIÓ GLOBAL 

Hom pot delinear tres causes o components de 
la contaminaci6 del planeta en l'actualitat, causes 
que s6n assimilables a explosions. D'aquestes tres, 
hom tractarà especialment de la contaminaci6 
carcin�genica, que és en certa manera participant 
de la contaminaci6 global. Aixf ens trobem: 

1) El component demo��àIíè o explosi6 de pobla
ci6, anunciat ja en forma apocalfptica fa dos se
gles per Malthus i que ara pren un caràcter molt 
més intens per l'afJuência i la millora de condi
cions sanitàries arreu del m6n; amb l'increment 
de població es produeix una multiplicaci6 de pro
blemes, tot lligat amb la industrialitzaci6 i con
sumisme amb les seq üeles d 'eliminaci6 d'escombra
ries i pol.luci6 en tots els aspectes. 

2) L 'allau tecnol�gica que ens ha dut la revoluci6 
industrial i la cobdTcia humana basada en all� que 
"més és millor" . De la revoluci6 inicial per la in
troducci6 de la màquina de vapor, és a dir, el 
canvi de font d 'energia del passat, no contaminant 
-força muscular humana o animal, energia eòlica 
o hidràulica-, es passa a la contaminant de cre
mar combustibles sòlids f�ssi ls  i, més tard, amb 
el motor d'explosi6, combustibles lfquids. Aix� pel 
que fa a fonts d 'energia; en l'aspecte d'articles 
de consum, hom passa de la simplicitat de vida 
del temps abans del segle XIX a la sofisticaci6 
i multiplicitat de necessitats més o menys artifi
cioses dutes pel progrés tecnol�gic. 

3) La contaminaci6 radioactiva en el seu aspecte 
"pacffic", d'utilitzaci6 de l 'energia de l'àtom, i 
el de la contaminaci6 final, l'espectre de l'holo
caust de la guerra nuclear, última epidèmia ma
jorment radioactiva i destructora de l'equilibri 
ecològic, de conseqüències imprevisibles i potser 
inevitables. 

En tots tres aspectes figura com a factor comú 
la contaminaci6 carcinogènica: l 'augment de pobla
ci6 duu com a conseqüència una major utilitzaci6 
d'artefactes i productes que ens aboca l 'allau tec
nològica; la contaminaci6 radioactiva, i bé fins 
ara es manifestava només en les tragêdies dels 
sobrevivents dels atacs at�mics al Jap6 i obrers 
d ' indústries nuclears, és l 'amenaça que s 'estén als 
efectes d 'un conflicte termonuclear en major o 
menor escala. 

Des del punt de vista casual, la contaminaci6 
i lo acció carcinogênica prové de tres fonts: 

I I  agents ffsics, radiaci6 natural (de fons -aigües, 
sòl- o d' insolació) o artificial ( raigs X, elements 
radioactius resultat d'explosions nuclears actuals). 

2) agents quTmics, naturals (certs productes carci
nogènies de redul'da activitat en plantes) o art i fi
cials (molt més nombrosos i" potents). 
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3) agents biolèlgics (v i rus, hormones endèlgenes , 
components  genèt ics).  

Per ara,  e ls  de major conseqüència són els con
t a m i nants  carcinogèn ics qufm ics, pe l doble fet que 
la  gran m ajoria dels c¡)ncers humans són at ribu'¡'
b les a l 'e fecte de productes qufmics, bé per l ' es t i l  
d e  vida,  a l i m entació i ambient ,  b é  perquè el  17% 
de la morta l i tat  humana en paJ'sos i ndustr i a l i t z ats 
és deguda a c¡)ncer. L ' i n terès en l 'estudi de la 
carcinogènesi con taminant  rau no tan sols en tot  
a i xèl esmentat ,  s inó també en e l  fet que l a  i nves
t igació dels mecanismes d ' acció dels agents carci
nèlgens,  de tota mena, perèl especia l m ent e ls  quf
m ics, poden donar l a  c lau per a desxi frar el gran 
en igma del  càncer. A favor d' aquestes i nvest iga
cions, ca l  esmentar  que e l  nombre de productes 
químics tabulats avu i dia s 'apropa a uns 6 m i l ions,  
de ls quals  aprox i madament u n  m i l ió  són d'origen 
natural  i ,  l a  resta,  s intèt ics. ( I ) .  Cada any s ' a fegei
xen dotzenes de m i lers de nous compostos ar t i f i 
c ia l s ,  de l s  qua l s  n ' h i  h a  en  to ta l  uns  40.000 d 'ús 
industr ia l ,  agrkola,  do mèstic o farm acèut ic. Dels 
productes naturals ,  tan sols una  m i nsa proporció 
contenen carci nogèns, i ,  encara a ixf, són de ba ixa 
po tència ;  per contrast ,  e l s  produc tes s intètics són 
en m ajor proporció amb capac i t a t  d ' induir e l  càn
cer en an imals  i en l ' home exposat a l l urs e fec
tes. Hom calcula que, presos a l ' a t z ar, s'hi t roba 
que d 'un 10 a u n  1 5% dels productes s i n tè t ics són 
carci nogè nics en a lguna espècie an ima l  d 'exper i 
men tació. 

La tasca de l a  prof i l axi de l a  con t a m i nació car
cinogènica s ' adreçaria envers la detecció i i de n t i 
ficaci6 d ' aquestes subst¡)ncies ,  a m b  l a  f ina l i tat  
d 'e l im inar-les de l ' a m bient.  Hom recone ixen'! l a  
i m possib i l i t a t  pr¡)ctica d ' asso l i r  aquest object iu, 
a causa del cost tan  elevat (uns 200.000 $ EUA) 

Certs productes qulmics d'origen artificial es constitueixen 
en poderosos agents carcinogênics. (Sapere li. 818, 19791 
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i del temps requerit  ( t res anys) · per t a l  d ' assajar 
un determinat  co mpost amb un sol  t ipus d 'an ima l  
d 'exper imentaci6. E s  pot  en  cer t a  m anera obviar 
aquest inconvenient  amb l ' ús d ' assaigs basats en  
l a  capac i tat  mut agènica de l a  m ajoria de ls  carci
nèlgens, que són merament indicat ius i ,  a m és, 
contenen un fndex baix de f iabi l i t a t .  Una a ltra 
possi b i l i t a t  és  la  de recórrer a comparacions d 'es
trucutra i act iv i ta t  carc i nogènica;  hom reconeix  
que una sèr ie  de grups funcionals i estructures de
termi nades s6n, en l l ur  m ajoria ,  de potencia l  car
cinogènic. 

Cal considerar d ins e l  m arc de l a  con t a m i nac ió  
carci nogè nica els conceptes de "tolerabi l i  tat"  d ' u n  
carcinogen i e l  d e  "risc carcinogènic versus bene
fic i "  ( 2 ) .  Tant l ' u n  com l ' a l t re són objecte  de 
m ú l t i ples d iscussions. Teèlr icament ,  una sola molè
cula d 'un carcinogen pot  in ic iar  una m u tació que 
condueix ,  si la  suscep tib i l i ta t  de l 'hoste és apro
pi ada (és a dir ,  s i  fa l len tots e ls  mecanis mes de 
defensa de l ' organ isme) ,  a la transform aci6 neo
p l ¡)s ica i a l  desenvolupament  del tumor m a l i gne. 
Hom accepta  que, sortosa ment ,  és necess¡)r ia ,  se
gons es desprèn d 'assaigs an im als i de dades d 'ep i
demio logia  humana ,  una cont inuada exposic ió  a un 
carcinogen per ta l  que se ' n  m a n i fest i n  e ls  e fectes. 

A l lèl que resu l ta  di frc i l  és d'esbrinar qu in  és el 
n ive l l  "tolerable" d'un determinat  producte sosp i t6s 
de ser carcinogènic. Hi ha exemples d'un mfn i m  
d'exposició ( u n  sol d i a )  a l  treba l l  a m b  asbest per 
a produi r  mesote l ioma pu lm onar amb desen l laç fa
ta l ;  d ' a l tra banda, com ponents de colorants ar t i f i 
cia ls,  com ara  l a  B-na f t i l amina ,  requereixen u n a  
exposició in tensa i cont i nuada durant  20-30 anys 
amb l a  i n gest i6  per inha laci6 pulmonar, per part 
de l s  obrers d ' aquesta indústr ia ,  de . prop d ' I Kg. 
de substància per a produir una incidència superior 
a l  de l a  poblac ió general en c¡)ncer de l a  bufeta 
de l ' orina.  La  B-naft i l a m i na és, per cer t ,  especffi 
cament  causant d' aquest t i p u s  d e  tu mors en an i 
ma l s  d ' exper imentaci6. 

Pel que fa al concepte de "risc versus bene fic i "  
en l ' ús d'una substilncia sospi tosa d e  produir càn
cer, s 'han donat prou casos en els quals  es pre
senta e l  d i lema,  tant a agències legis lat ives com 
a clfnics, de de ter m inar fins a quin punt l ' ús d'un 
determinat  compost o filrmac pot ser to lerat  per 
l 'organisme hum¡). Hom cita el cas de l a  sacar ina ,  
tan  discu t i t  fa anys ,  de si és o no carcinogènica 
en animals ;  en  inc l i nar-se les autori tats  sani tilries 
de l s  EUA a favor de la  carcinogen i ta t ,  s i  bé 
aquesta  es m a n i fes tava en an ima l s  després d 'haver 
i ngeri t  enormes quant i tats  de l ' edu lcora nt ,  hom 
va d i scut i r  la saviesa d ' aquesta d isposic ió of ic ia l  
a m b  l 'es tudi matemàt ic  del r isc:  uns pocs càncers 
hum ans s i  hom en consumia  m o l ts grams a l  d ia ,  
per 1 00 m i l ions de consum idors/any, mentre que 
e l  benefici obtingut pels diabèt ics i persones obe
ses, em prant tan sols uns m i l . l i grams a l  dia es 
calculava en uns centen ars de vides sal vades si 
hom l ' usava en com ptes del sucre corresponent.  
I aixèl ocorre a m b  un bon nom bre de filrmacs,  on 
e l  r isc de carci nogènesi és àmp l iament  com pensat 
pel bene f ic i  de l ' acció terapèutica.  

Quins serien, dins la  gran varietat de carcinèl
gens ambienta ls ,  aque l l s  que hom podria cons ide
rar, per l a  seva ubiqü i ta t ,  "carci nògens un iver
sals"?  E ls  carcinèlgens més abundants s6n,  sens 
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dubte, e ls  h idrocarburs pol icfc l ics aro m a t ics, se
guits de les a m i nes bé n i t rosades o subs t i tu"¡'des. 
La m ajoria d ' aquestes substancies no són carcino
gèniques per e l les m a teixes;  requerei xen d 'act iva
ci6 metabòlica en e l  fetge del vertebrat per ta l  
de  ser convertides en  "carcinògens i m  mediats" (3 ) .  
Aquesta  transformaci6 i m plica l ' oxidaci6 tant  de ls  
h idrocarburs com de les a m i nes subs t i t u'¡'des per 
a convert ir-se en derivats s u m m a ment react ius que 
es com binen en forma cova lent  a m b  les bases de 
ONA tot i nic iant  una mutaci6 i, conseqüen tment ,  
una  transformaci6 neoplasica. A l tres carci nògens, 
com ara certes n i trosa m i nes, actuen directament  
sense necess i tat  d ' ac t ivació. 

L 'abundància  dels h idrocarburs pol idcl ics aromà
t ics com a contam inants  de  l ' ambient  no  s6n  el  
resu ltat  de l a  civi l i t zaci6 recent ,  ni  tam poc, com 
va suposar McFarlane Burne t ,  del fet "que l 'home,  
en inventar e l  foc , va crear e l  prim e r  carcino
ge n" (4 ) .  Abans que l 'home " i nventés"  e l  foc, 
aquest ja exist ia en la forma  d ' incendis forestals ;  
més encara: abans de sorgir  l 'home i f ins i tot 
la vida a la  Terra,  ja  exist ia una gran quan t i t a t  
d e  productes d e  com bust i6  causats per les abun
dants erupcions volcàniques en les èpoques in ic ia ls  
de la  form ació del p l aneta. F ins i tot en temps 
recents ,  ha estat determinada la gran quan t i t a t  
d e  ben z (a )  pirè, un de l s  carcinògens potents del 
grup d 'h idrocarburs policfc l ics aromàt ics ,  que ha 
estat  detec tat  en e l s  gasos i cendres de les erup
cions volcàniques deguts a combust i6 del carbó 
de sedimento  ( 5 )  ja exist ien una gran quant i ta t  de 
productes de combustió causats per l es abundants 
erupcions volcaniques en les è poques inicials de 
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La creixent industrialitzaci6 ha estat determinada 
com una de les causes que directa o 

indirectament incrementa els casos de cdncer a la nostra societat. 

la for m aci6 del planeta.  F ins i tot en temps re
cents h a  estat determ inada la gran qua nt i tat  de 
benz (a) p i rè ,  un  dels carci nògens potents del grup 
d 'h idrocarburs pol i ck l i cs arom àt ics, que ha estat  
detectat  en els  gasos i cendres de les erupcions 
volcaniques deguts a combusti6 del carbó de sed i 
m ents ( 5 ) .  Aquest carcinogen é s  un d e l s  mo l ts 
presents en el fum del tabac, en la carn rost ida 
i en l es e m i ssions del motor d iesel  d 'explosi6. 

L ' a l tre t i pu s  de carcinògens que podr ia  conside
rar-se universa l ,  s6n les n i trosa m i nes. S i  bé per 
e l les mate ixes no es troben freqüe n t m ent  a l ' a m 
bient ,  l lurs precursors, amines subs t i tu'¡'des i n i
tr i ts ,  formen part ,  bé com a contam i nants  o bé 
com a const i tuents,  d ' a l i m ents ben abundants. 
Aques ts t ipus de carcinògens foren i nves t igats  a l  
meu Laboratori a l  S loan-Kettering en l ' aspecte 
tant  de contam i nant en certs a l imen t s  m ajorment 
d 'or igen animal  (6-8) com iatrogènic,  és a d i r  me
dic ina ls ,  de certs  farm acs que contenen a m i nes 
secundaries o procedents d ' a m ines secundaries 
abundants a l ' a m bient i que per n i t rosaci6 pels 
n i t r i t s  existents en la  sal iva,  en l es ai gües o en 
l ' intes tf, podrien donar l loc a n i t rosam i nes poten
c ia lment  carcinogèniques (7-8). Com fou indicat 
en l ' art ic le publ icat en l a  I I I  Trobada sobre "Rela
c ions entre l a  recerca exper imenta l  en frsica i 
qufm ica i la medicina"( 9 ) ,  vare m trobar el fet sor
prenent de la po l ivalència d ' acci6 farm acològica 
de com ponents d 'acids nucleics com s6n les puri
nes i e ls  nucleòs ids ,  destacant el fenomen que una 
s imp le addició d'oxigen en molêcules n aturals con 
ara l ' adenina i la  purina condu1'en a la for m ació 
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La po.luci6 radioactiva ês un dels principals contam inants 
carcinogènics. (Sapere 1\ 8 19, 19791 

de carcin�gens pote nts,  e ls  N-�xids corresponents 
(19-12 ). Si bé es troben N-�xids a la natura, l lur 
ubiqü itat  és ben redurda i sense s igni ficat eco l�
gico En aquest sent i t ,  cal  considerar breu ment el 
gran debat que existeix e ntre els  d iversos corrents 
d 'opinió sobre les causes principa l s  del càncer am
biental .  

No existeix cap al tre camp de la  Biomedicina 
on h i  hagi  u n  debat tan considerable i tan abran
dat com e l  que referent a les causes am bientals 
del càncer. Els uns s6n e l s  " industrial istes", entre 
e ls  quals es compta Epstein, autor del l l i bre "The 
pol i t ics of cancer" (2 ) ,  en  què és exposada la  doc
tr ina  d ' aquest bàndo l ,  segons la  qual "I 'home tec
nol�gic és el culpable de la present m ajor incidèn
cia de càncer",  i que té com a dogma "que tot 
compost qufmic deu ser considerat potenc ia lment  
carcinogènic mentre hom no demostri e l  con trar i " ,  
com va expressar Saffiotti .  Sosté Epstein que  e ls  
i n teressos de  la  indústr ia am aguen els  fets de l a  
carci nogenicitat  en  r isc elevat,  t a n t  per a l s  obrers 
exposats com per al públ ic Que consu me ix produc
tes con taminan ts. El  punt de vista oposat és l 'ex
pressat pe ls  "ambiental istes" com Ames ( 1 3 ) ,  que 
afirma: " la  Natura no és be nigna" ,  i per a donar 
suport  a la seva hip�tesi mostra una l l ista de 
plantes i productes naturals que s6n m utagènics 
i/o carci nogènics i Que abasten la  m ajoria dels  
a l iments  usuals. Segons Ames, h i  ha més  pest ic i
des tòxics i carcinogènics natura ls  en l ' am bient 
que e ls  manufacturats per la  indústr ia ,  i s i  e l  
càncer ha existit  sempre és  precisament  perquè 
l 'home ha estat constantment  exposat a productes 
naturals que s6n carci nogènics. Opinions in termè
dies i d iverses s6n expressades per autors com ara 
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Doll i Peto ( 1 4 ) ,  i es basen en estadTst iques reco
negudes com a fiables a am bdues bandes de 
l 'At lànt ic ,  segons les Qua ls  " m és de la meitat  de 
tots  els càncers serien atr ibul'b les al tabac, a l 'ex
cés de protel'nes i als greixos ani  ma ls". Aquestes 
estadlst iques s6n exemples de f iabi l i t a t  per als in
dustr ia l i s tes, quan totes les indicacions apunten 
a l lur  veraci tat .  És exagera t d 'af i rmar ,  com ho 
fan Epstein  i col . legues, que la  m ajoria dels casos 
de càncer són causats per la indústr ia ,  com ho 
és també de creure que la  Natura ens està 
e m metz inant  contlnuament .  Cal ressa l tar el fet, 
en què insist i rem més endavant ,  que la  contam ina
ció industrial ,  s i  bé molt  vis ible a causa de l a  pu
b l ic i ta t  Que duu se mpre apare l l ada, és relat iva
ment redu'¡'da per ara, baldament se m b l i  que va 
en augment. D 'a l tra banda, atr ibui r a tants de 
p lantes i productes naturals el paper de culpable 
en  la causa de la  m ajoria de càncers hum ans, és 
una fa l. likia.  Els m u tagens naturals  q ue considera 
Ames són de ba ixa act iv i ta t ,  i la  carcinogenic i tat  
de les  p lantes Que considera és objecte de discus
sió i dubte. La destoxif icació que durant e l  perfo
de de l 'evolució ha exper i m entat  la Natura, serà 
objecte d 'atenció més endavant. Ca l  af i rmar que 
és un  deure imperat iu  dels pro fessionals d 'evitar 
que la confusió resu l tant en e ls  medis de recerca 
produeixi ,  aixf m a teix ,  desconcert i m a lentesos en
t re e l  púb l ic sobre les causes de càncer i e l  po
tencial  d 'una prevenció a m b  mesures assequib les. 

fACTORS AMBIENTALS COM A 
CAUSA MA] ORIT ÀRIA DE CÀNCER 

Hom denom i na "ambient" e l  complex d 'act iv itats  
hum anes centrades en els hàbits cu l tura ls, est i l  
de v ida ,  ocupac ió professional  i posició  geogrà fica. 
El reconeixement de l l l igam dels factors ambien
ta l  amb el  càncer, pressuposa la  d ist inci6 de dos 
conceptes: e l  d"'agent carcinogênic", o s im plement 
"carcinogen",  i e l  de " factor de r isc carcinogènic" 
( 1 5 ) .  En e l  primer s6n inclosos tots aquel ls pro
ductes o habits Que s6n plenament de fin its  com 
a in ici adors i contribuents a una m ajor i ncidència 
de certs t ipus de càncer en l 'home. 

E l  segon concepte, el "factor de r isc carcinogè
nic" ,  denota que la  connexió entre la causa supo
sada i determinats  t i pus de cancer, no ha estat 
plenament establerta. Quan hom descriu,  per 
exemple ,  l ' e fecte de certs h idrocarburs pol icfc l i s  
aromat ics ,  que  es troben en el qu i trà de  carbó 
o en  el condensat de fu m de tabac, sobre l ' home 
i animals  d ' experimen tació, a leshores s 'entén que 
aquests productes són "agents carcinogènics", per 
l lur  acci6 biol�gica defin ida. Si hom refere ix  a 
factor o factors que semblen associats a un aug
ment  de la incidència de càncer en d iverses po
b lacions hum anes amb habits  cu l turals  di ferents ,  
hom com prèn amb aix� una possi b i l i t a t  d 'un major 
risc de contraure cancer que en l ' absència dels  
d i ts factors. Hom pot citar ,  per exemple,  l 'efecte 
en  determ inades pob lacions o en individus d'un ex
cés de pro ternes o de grei xos, associat  o no al 
cont ingut  de "fibra" del règi m al i m entar i ,  com a 
factor predisposant a Lna major incidència de càn
cer de còlon; ens re ferim en aquest cas a "factors 
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de risc carcinogènic" ,  perquè m anca l a  plena con
fi r m aci6 d 'un  nexe de f in i t  entre e l  factor causant 

la  neop làsia.  

Dades estadíst iques obt i ngudes per l ' Organi t zació 
Mund ia l  de la Salut ,  l 'A m erican Cancer Society,  
l 'American Health foundat ion,  l ' I m per i a l  Cancer 
Research fund bri tàn ic, a l t res organ i t z acions 
mostren una estreta coincidència en els percentat
ges de t i pus de càncer segons d iversos fact ors 
am bienta ls  en  paYsos i ndustri a l i t z ats. Crec que, 
amb  poques var iants ,  aquestes dades no s6n diss i
m i lars de les obt ingudes a l s  PaJ'sos Cata lans,  a 
causa del  grau d ' i ndustr ia l i t z aci6 asso l i t  en e l s  ú l 
t i m s  decennis  i d e  l 'adopció d e  certs costums de ls  
paJ'sos n�rdics. U n a  d ' aquestes es tadíst iques, pub l i 
c a d a  per Weisburger, ( I 6 ) d e  l '  American H e a l t h  
Foundation,  i q u e  en lín ies generals  é s  se mblant  
a les a l tres esmen tades, és resum ida a l a  tau la  
I ,  on es mostra  la  d ieta  com e l  factor major i tar i  
de les causes de c<lncer (un 40%),  segu i t  de l ' hà
b i t  de  fum ar ( un 30%). L ' ocupació professiona l ,  
e l  càncer ia trogènic,  tots  p legats  no depassen e l  
6 % ,  mentre q u e  la  resta seria ocupat p e l  càncer 
d 'or igen b io l�gic ,  un 1 0- 1 5%. A excepció d ' aquest 
t ipus de càncer, e l s  a l t res, o s ia  l a  m ajor ia  d 'e l l s ,  

1 .  Per estil de  vida 

Tipus 

A. Relacionat amb l'ús de tabac 
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serien probab lement  ev i tab les,  la  qual  cosa dóna 
esperança per a un control  m i t j ançant l a  preven
ció.  

NUTRICIÓ 

Tant els estudis epide m io l�gics com exper imen
ta ls ,  mostren l 'evidència de l 'ín t i m a  re lac i6  entre  
e l  règ im a l i m entari  i e l s  d iversos t i pus de cà ncer. 
Encara a ixí, cal considerar que aquestes dades en
tren dins e l  concepte expressat de " factor de r isc 
carcinogènic". Les dades estadís t iques es basen en 
l ' ep idemiologia  de l a  varie ta t  de neoplàs ies en di
verses poblacions ,  tant  des del  pu nt  de v is ta  està
t ic  com de l d inàm ic;  aquest ú l t i m  és la  resul t a n t  
d e  dades obt ingudes en pob l acions q u e  e m igren a 
pa"¡"sos a m b  di feren ts costums de d ieta  i d 'est i l  de 
vida.  En l ' aspecte exper imenta l ,  hom ha pogut de
ter m i nar, tant  en an ima l s  corn en l 'home,  els l l i 
g a m s  que existeixen  e ntre l ' a l i m entació i l a  inc i
dència de certs  tum ors. Tant e ls  estudis  epide mio-

% 

del total 

Pulmó, pàncreas ,  bufeta de l'orina, ronyó 21  

Taula 1. 

B. Relacionat amb la dieta 
1 .  Nitrats, nitrits , deficiència e n  vi tamina C ;  presència d e  llÚcotoxines 

Estómac, fetge . 5 
2. Elevat cont ingut de proteïnes ; greixos animals ; fibra reduïda ;  ali-

ments fregits o rostits . 40 - 45 
Còlon , mamari 

C. Multifactorials 

1 .  Tabac i alcohol 
Cavitat bucal, esòfag . 

2.  Tabac i asbest, tabac i ocupació e n  mines . 
Pulmó 

II .  Per ocupació professional 
Òrgans diversos 

III .  Iatrogènic 
Radiació, fàrmacs 
Òrgans diversos 

IV. Origen biològic 
Virus, honnones , predisposició genètica 
Limfomes, leucèmies, sarcomes 

5 
5 

1 - 5 

1 

10 - 15 

Distribuci6 de diversos tipus de càncer als Estats Units atribu'íbles a factors ambientals. 
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IO gics com els  exper imenta ls ,  han  es ta t  pub l icats 
recentment  en forma ben det a l l ada en un i n forme 
de l a  Nat ional  Academy of  Sciences dels EUA, 
per un co m i tè "ad hoc" com post per un gran nom 
bre d' experts ( 1 7 ) .  En aquest informe,  hom posa 
de re l l eu la  provisiona l i t a t  de les dades i l a  ne
cess i tat  d'un estudi continu de la  qüest i6 ;  per O 
fa un èm fasi espec ia l  en l ' evidència d ' un estret 
l l igam entre certs tipus de càncer .i e ls  hàb i ts  
a l i mentar is. De ls de l  punt  de vista epidem iolOgic,  
no h i  h a  cap de les grans vari acions de l a  inci
dència de càncer en di verses pob lac ions, i encara 
dins aquestes hi ha  d i ferències man i festes segons 
condicions sOcio-econO m i ques , ètn iques i re l i gioses; 
aquest és l ' aspecte estàt i c  de l 'ep ide m i ologia.  
Quant  a l ' aspec te d inàm ic, hom h a  observat a ixf 
m a te ix  grans vari acions en l a  i nc idènci a de càn
cers degudes a canvi d ' a m b ient  dels em igrants 
amb  costums cu l tura ls  d i ferents del pafs d ' acol len
ça .  D ins l ' aspecte estàt ic ,  s i  hom cons idera EscO
cia un dels parsos amb m ajor inc idènci a de càncer 
del m6n, s6n indubtab lement  factors i m pl icats en 
la  nutrici6 i est i l  de v ida e ls  responsables d 'aques
ta pree m i nència  ( 1 8 ) .  En e fecte, aquest pafs em pra 
una dieta a l i mentàr ia  rica en proteïnes, grei xos 
i a l i ments fumats ,  i el consum de t abac i a lcohol 
h i  és dels més elevats del món, mentre que h i  ha  
u n  consum mol t  reduït de verdures fresques i fru i
tes.  Com a nacions amb un mfni m d ' i ncidència de 
càncer, hom compta aque l l es d 'Africa Central  i 
Sud d 'As ia  on l a  pobresa no permet una die t a  rica 
en prote"¡'nes i greixos, ni t a m poc e l  tabac i l ' a l 
coho l ;  l a  morta l i ta t  i n fan t i l  és mo l t  elevada, e l  
terme m i tjà de v ida és m o l t  ba ix ,  la qual  cosa 
es tradueix en  una morta l i ta t  per càncer redu'¡'da;  
" la  gent es mor  de fam abans que de cAncer" , 
com ocorre en tants de pobles de l Tercer M6n. 

A més d ' aquestes di ferències del total  de càn
cer entre diversos parsos, es donen també varia
c i ons pel que fa a di ferents hàbits a l i m entaris ,  
degudes bé a l  s tatus  sòcio-econòmic,  o a creences 
rel ig ioses i d i ferències ètn iques. 
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E n tre els que caldr ia  considerar, hom po t esco
l l i r  el c àncer de còlon, que és mo l t  més freqüent  
en p a'¡'s os  nòrdics i ndustr ia l i t z ats ,  com ara els 
EUA, on l a  incidència  és deu vegades m ajor que 
en paisos a fricans com Kenya i Uganda. 

En aquest cas s ' adverte ix  un factor de t i pus ' nu
tr i t iu ,  com ho és el gran consum de prote'ínes i 
grei xos a ls  països nòrdics industri a l i t zats  i l a  baixa 
proporci6 de " fibra"  ( J a  porci6 no d iger ib le que 
existeix en frui tes i verdures i en e l  seg6 de 
b la t ) .  Si bé aquesta expl icació ha donat l l oc a 
mol ta  cont rovèrsia,  e l  fet és que segons observà 
Burkitt, ( 1 9 )  la  baixa incidència de càncer de cò
lon dels p a"¡'s os subdesenvolupats ser i a  atribu1'ble 
a la gran porci6 de " fibra" en l l u r  a l ime n t aci6 ,  
la  qual  cosa dism inuir ia  e l  temps de pas de les 
m a tèries fec als per l ' i ntestf gros i, d ' aquesta ma
nera, es  redu i r ia  l 'exposici6 de la  m ucosa i n test i 
nal  als carcinògens. D ' a l t ra par t ,  existeixen a l 
tres factors, com ara  que l a  m a jor qua nt i ta t  de 
fibra en l ' a l i mentaci6 fa canviar la com pos ici6 de . 
la flora bac teriana del còlon, la qual  i m pedeix 
l ' acció d ' aque l ls bacteris que posseeixen e n z i m s  
que activen l a  conversi6 d e  l e s  subst àncies pre
-carcinogêni ques en carcinogen i m mediat .  

E ls  movimen ts m i gratoris  t a m bé apunten vers 
una relaci6 entre hàbits de nutr ic i6 i certs t i pus 
de càncer;  hom pot c i tar  e l  cas d ' e m i grants ja
ponesos, en el pafs d 'ori gen dels  quals  es presenta  
una gran i ncidència de càncer gàstric i hepàt ic  
en re lac i6  amb e l s  EUA,  m entre que e ls  de còlon, 
m a m ari i de prOstata h i  s6n més reduïts (20) .  
Després de dues generacions, e l s  e m igrants j apone
sos als  EUA mostren un per f i l  de la incidènc i a  
d e  càncer s im i lar  a l  dels habitants  d e l s  E U A .  E l  
factor d ' aquestes variacions é s ,  m o l t  probable
ment,  l a  nutrici6:  un m ajor consum de greixos i 
prote"¡'nes genera lment  acom panyada d 'una dism inu
ci6 en a l iments  fumats i sa la ts. 

Un excés de prote'fnes ilo de 
greixos, associat o no al contingut de 
'fibra' del règim alimentari, 
pot ser un factor que predisposa 
a una major incidència de 
càncer de còlon en 
determinades poblacions. 
{El Libro de la Salud, 
Editorial Kair6s1 
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Dins una m a teixa poblaci6, els canvis produ'¡'ts 
pel temps i per les i nnovacions en nutr ic i6  es ma
ni festen en variacions en la  i ncidènc ia  de certs 
tu mors m a l i gnes. A ix!, per exemple, e l  fet que 
e l  carc inoma gàstric hagi  tend i t  a d i sminuir  arreu 
del m6n, probablement degut a l  major consum de 
frui tes i a l i ments  que contenen àcid  ascarbic, el 
qual  inh ibeix la form aci6 de ni trosamines que hom 
sosp i t a  i m p l icades en la i nducci6 de carc inoma 
gàstr ic ;  també la m i l lor conservaci6 d ' a l i ments per 
refr igeraci6, que evita  e l  creixement  de fongs 
produc tors de m icotoxines (af l atoxines) carci nogè
n i ques. A més,  el m ajor consum de productes Uk
t ics i de carns que sem bla  tenir  un  efecte inh ib i
dor del càncer gàs tric.  F ina lment ,  s ' ha  connec
tat a ls  EUA i a l  Canadà e l  descens en les taxes 
d ' i ncidència de càncer gàstr ic  amb la i n t roducci6 
i ús genera l i t z a t  dels ant ioxidants BHA (but i l -h i 
droxianiso l )  i BHT (but i l-hidroxi to luè) ,  que  s 'em
pren per  a ev i tar  l 'enranc i m e n t  de  grasses i o l i s .  
Aquests ant ioxidants han demostrat ,  en nombrosos 
exper iments  en  an im als ,  que produei xen una dis
m inució o inh i bici6 de tu mors indu'{ts per una gran 
varie tat  de carcinògens, l a  qual  cosa donà fona
ment rac ional  per a prom oure la idea d'una poss i 
b l e  quim iopro fi laxi  del càncer ( 2 1 ) . 

TABAC 

No cal  acudir a les estad!s t iques n i  a l 'exper i
mentació per a trobar e l  l l igam tan evident  entre 
l 'habi t de fu mar i e l  càncer de les vies resp irata
ries,  m a jorment carc inoma pu lmonar;  (22 )  n 'h i  h a  
prou d'observar fumadors em pedre'{ts i deter m i nar- · 
-ne quants sucu mbeixen a neoplàsies. Un terç de ls  
casos de càncer als EUA és atr i bul't a càncer 
pulmonar,  o sia, uns J 00.000 anua l m ent ;  diversos 
m i lers són a fectas als Pa'{sos Cata lans de la ma
te ixa m a l a l t i a, càncer per fec tament  ev i tab le  i 
contra el qual  no existeix cap terapèut ica e ficaç 
avui dia. El  càncer pu lmonar és l ' únic en constant  
i a larmant  augment  arreu del m ón, una ve r i tab le  
epidè m ia, a causa del consum creixent de tabac, 
ma lgrat la  propaganda en contra que hom hi  e fec
tua. En aquest sen t i t ,  e l  nom bre de ci garrets con
su m i t s  per capita és ara més gran a Espanya, i 
el consum se mbla  que va en augment ,  mentre que 
als EUA hom n ' acusa una d i c m i nució anual  d 'un 
2%. Ca l  a fegir  que entre els  no fum adors es troba 
també una cer ta  i ncidència,  encara que força m és 
redu'{da,  de càncer pu lm onar; aixa pot ser degut 
en part  a l a  po l . lució a t m osfèrica,  a l ' expos ic ió  
pro fess ional  o, més encara, a l 'exposició a fum 
del tabac de ls  fum adors. L 'evidència en aquest ex
trem és  estad!st ica ,  a m b  l 'estudi  de taxes de  mor
b i l i ta t  i morta l i ta t  en els  esposos o com panys de 
fum adors que s ' abstenen del tabac. Aixa m a teix 
ha  estat determinat  per un estudi  extens en e l  
qua l  hom ha ana l i tzat  ori nes d 'esposos i com panys 
no fum adors pera que s6n casats a m b  fumadors, 
i hom h i  ha observat la presència d'un metabal i t  
(cotina )  de la  n icot ina del fum del  tabac,  l a  qual  
cosa i ndica que e ls  que no fumen també estan ex
posats  als peri ll s del tabac per inhalació del fum ,  
b é  a l a  l lar o bé a l locs públ ics. 
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No 
fumadors Ex-fumadors: anys sense fumar 

• Fumadors d'I a 19 cigarrets/dia. 

O Fumadors de 20 o més cigarrets/dia. 

Morta l itat en els homes fumadors i ex-fumadors. 1 977. 

FACTORS FÍSICS 

Des del descobr iment  de l a  radioact iv i ta t  a l a  
fi de l segle XIX per Becquerel ,  i de ls  r a i g s  X per 
Rontgen, hom ha trobat una connexió entre els  
e fectes d 'exposic ió a l a  radiació i certs  t i pus de 
càncer ( 2 3) .  La  rad iac ió  u l t raviolada s 'ha  establert  
com a causant  de càncer cutani  i contribuent a 
la for m ació de me l anomes. No és estrany,  doncs, 
que poblacions dels t rapics exper iment in  una m ajor 
i ncidència de càncer de pe l l  produrt per la  radia
ció sol ar. Cal  assenyalar e l  fet que a l  Sud d ' Aus
t rà l ia  hi ha  una incidència 300 vegades m ajor de 
càncer cutani  que a l ' Ind ia ,  m a l grat  que tots  dos 
pa'¡'sos reben una insolació ben s i m i lar ,  la  qual co
sa pressuposa un component genè t i c  i suscept ib i l i 
ta t  rac ia l .  Cal  esmentar també e l s  ben  coneguts 
e fectes de la  radiació provi nent de les explosions 
atò m i ques ( 24 ) _  

. 

EXPOSICIO LABORAL 

És i m possib le de ca lcu lar  a m b  precis ió l a  pro
porció de neoplàsies a t r ibuïb les a l 'expos ic i6 del  
l loc de treba l l .  Segons les dades epide m iolagi ques, 
la  proporció,  àdhuc en pa'fsos i n dust ri a l i t z ats ,  n ' és 
re lat ivament baixa pel que fa a càncer l abora l .  
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Ara bé, a causa del gran increment d ' i ndustr ia l i t 
zac ió  i del perfode latent  de l ' aparició de càncer 
causat per agents  qufm ics (30 anys o m és ) , és 
mol  t possible que e ls  càlculs  presents ( que segons 
la  m ajoria d 'autors seria d'un 50%, i �er a d 'a l 
t res d 'un 1 0%) s i gu i n  reem plaçats per  d ' a l tres de 
major percentatge. A ixò és espec ia lment  và l id  en 
el cas de l 'exposició a asbest a ls  EUA, on una 
gran quan t i  tat d 'obre rs ha  estat exposada a aquest 
m ateria l  causant de càncer pulmonar, en  part icu
lar  pel s inergisme ben pronunciat  que es t roba 
amb l ' hàb i t  del  fum ar. Els e fectes de l ' asbest pre
senten caracterTst iques ben pecu l iars: hom ha t ro
bat que el perfode d 'exposic ió en  mo l t s  casos és 
ben breu, de pocs dies o f ins i tot d ' hores; i que 
el  perfode de latència és més reduYt que el  dels 
a l t res carci nògens quím ics. A més, l ' asbest f ina
ment  d iv id i t  i administrat  a animals  no produe ix  
e fectes carcinogèn ics. 

Hom creu que la longitud de la  fibra n 'està re
lacionada amb la  potència carcinogènica. En l ' ac
tual i tat ,  hom calcula que  uns  10  m i l ions d 'obre rs 
a ls  EUA han estat  exposat s  a l 'asbest,  i el nom bre 
de casos de càncer pu lmonar podr i a  esdevenir  con
siderable en el  futur. En cap a l t ra indústr ia no 
es troba una exposic ió tan  e levada com e n  el  cas 
de l ' asbest ( 2 5 ) .  Es lògic que hom dediqui  una 
atenció especial  al càncer per exposic ió  l aboral ,  
donades les seves i m pl icacions soc ia l s  i àdhuc po
Ift iques;  la  pub l ic i tat  per aquest s  mot i us provoca 
encesos debats sobre un t i pus de càncer que, de 
la mate ixa m anera que l ' hàb i t  de fu m ar ,  seria 
suscept ib le de prevenc ió. H istòricament ,  e l  càncer 
per expos ició laboral fou el pr imer en ser obser
vat.  El  l l igam entre un producte qufm ic i un t i pus 
de càncer fou observat per sor Percival Pott el 
1 7 75,  ( 26 )  en escura-xemeneies,  en els qua ls t robà 
una incidència molt e levada de càncer de l ' escrot. 
Eren treba l ladors que des de la  in fància es t roba
ven en contacte con t i nu amb l 'esta l z f  de xeme
neies,  produrt per la  combustió de l carb6. En la 
pub l i caci6 de Percival Pott eren indicades les ca
racterfst iques de l a  inducció de càncer professio
nal ,  que són encara vàl ides avu i :  l ' exposició pro
longada i in tensa; e l  perfode de latència  molt  pro
longat ;  la  s i m i l ar i tat  de les lesions amb el  càncer 
"espontan i"  d 'escrot ,  i la possi b i l i t a t  d 'aparició del 
tumor en un a l tre òrgan un cop extirpat,  per 
e fecte de la  metàstasi .  Aquestes observacions tan 
lúcides, segons les quals e l  sutge de carbó seria 
la  causa de càncer de l ' escrot ,  caigueren en el 
buit; tot  degut a l  fet que e l  temps no era prou 
m adur per a aque l l  descobri ment .  H i  mancava el 
coneixe ment de l a  teoria ce l . lu lar  com a punt 
d ' or igen del procés de m a l i gn i tat ,  i e ls  coneixe
ments de bioqufm ica i b io logia m o lecular que po
drien expl icar el fenomen. 

L a  con fi r m aci6 experi menta l  que els productes 
qufm ics eren causa nts  de càncer, fou rea l i t z ada  
e l  1 9 1 8  per  Yamagiwa i Ichikawa en obtenir tu
mors en an ima ls  que havien estat  p i n ze l la ts  amb 
una solució de  quitrà de  carbó ( 2 7 ) .  Més  tard, e l  
1 930, Kennaway, Cook i Hieger ari l aren de l  qu i t rà  
de  carbó les  substàncies qufm iques causants  de la  
inducció de tumors :  eren h idrocarburs pol icíc l i cs 
aromàt ics, e l  m ateix t i pus de com pos ts que hom 
troba en e l  condensat del  fum de tabac i a l s  
quals  deu  en  gran  part  e l  seu  e fecte c arc inogènic. 
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Taula 2. 
Alguns dels productes qu!mics considerats com a carcinògens industrials. 

Tipus d'exposició 
o product� 

Quitrà de carbó, estalzí 
¡:l·Naftilamina 
Benzidina 
Cloroèters 
Clorur de vinil 
Benzè 
Formaldehid 
Asbest 
Ar.òi:nic 
Cadmi 
Crom 
Níquel 
Manufactura dcl cuir 
Serreries 

Locali tzació 

Pulmó, pell 
Bufeta de l'orina 

id .  
Vies respiratòries 
Mesènquima hepàtic 
Teixit limfàtic 
Vies respiratòries 
Pleura, peritoneu, pulmó 
Pell, pulmó 
Pròstata 
Pulmó 
Vies respiratòries 
Sinus nasal 

id. 

fou Kennaway el peoner en apuntar a una possible 
prevenció de càncer per la  detecci ó de carcinò
gens i l ' e l i m i naci6 d ' aquests de l ' a mbient ( 28 ) .  
Després d ' aquests treba l l s ,  que obriren un nou 
camp de recerca, la  carci nogènesi qufm ica, han 
sorg i t  nom brosos estudis en aquest camp refer i t s  
a ocupaclO professional  en di ferents indústr ies 
(Taula 2 )  ( 1 6 ) .  

Al fred Giner Sorol la 

El presen t  trebal l  ha estat  extret del But l leti 
de la Societat  Cata lana de Ciències, IV Trobada 
sobre la Recerca Experimental en Ffsica i Qufmi
ca aplicada a l'estudi i protecció del medi; Pra
da,  agost 1 985. 

Aquest trebal es com posa d'una segona part.  

E l  m ater ia l  gràfic que i l . lutra l 'art ic le ha  estat 
seleccionat per (c iència) .  

A. Giner Sorolla treha l la  actualment en e l  Pro
gram a  d ' I m m uno far m acologia del  Col lege of  Medi
c ine de l a  Un iversi tat  de Sud-florida,  EUA, i es
t à  espec i al i t zat  en temes oncològics. 


