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Derrame de petróleo en ventanilla, Callao, enero del 2022
Oil spill in Ventanilla, Callao, January 2022
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Señor editor

El reciente derrame de petróleo ocurrido el 15 de enero 
del 2022 en Ventanilla, Callao, durante un procedimiento 
de carga y descarga de combustible en el terminal de la 
Refinería La Pampilla,  donde se estima que cerca de 12 000 
barriles de petróleo fueron vertidos en el mar (Figura1), nos 
debe hacer reflexionar sobre el impacto que tienen estos 
desastres no solo en el aspecto ecológico y económico sino 
también en la salud humana. 
Este derrame no es un evento aislado ni infrecuente en 
tanto que la mayoría de estos desastres ocurre en el norte y 
la selva peruana. Este hecho ocurrido en el Callao ha tenido 
un gran impacto mediático. De acuerdo a un comunicado 
de la Dirección General de Salud Ambiental e Inocuidad 
Alimentaria (DIGESA), el desastre ambiental ha afectado 
el litoral marino y su biodiversidad, extendiéndose hasta el 
8 de febrero de 2022 por 34,4 Km, llegando hasta las playas 
de Chancay. 
Según el Organismo de Evaluación y Fiscalización 
Ambiental (OEFA), de 2011 a 2018 se han producido 178 
derrames de petróleo crudo en Perú, siendo la región 
amazónica la más afectada con aproximadamente el 60% 

de los casos.1 En la comunidad nativa Cuninico, una zona 
afectada por derrames de petróleo en Loreto, hasta un 97% 
de las mujeres encuestadas considera sentirse afectada a 
causa del derrame y el 94% de ellas reconoce padecer de 
constantes dolores de cabezas y mareos. Asimismo, el 
91% de las encuestadas sufre de dolores dorsolumbares, 
lo cual afecta su rendimiento en el trabajo en la chacra y 
en el cuidado de los hijos.1 En la Amazonia peruana se ha 
mostrado que, en áreas contaminadas con petróleo, cuatro 
especies de vida silvestre (tapir, paca, venado rojo y pecarí de 
collar) consumen alimentos de suelos y agua contaminados 
con petróleo.2

Por ello, un derrame de petróleo puede afectar al ser humano 
por efectos directos al estar expuestos a los productos 
derivados de los hidrocarburos y a los dispersantes que se 
utilizan para remediar el derrame, así como por el consumo 
de especies que han sido expuestas a estos contaminantes, 

Figura 1.  En la Playa Cavero, Ventanilla, el petróleo ha contaminado
significativamente la arena y el agua del mar, evidenciando la pérdida de 
cientos de especies marinas y ornitológicas (Fuente: los autores).
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efecto conocido como biomagnificación o bioacumulación, 
afectando la seguridad alimentaria.
La revisión de la literatura nos muestra el impacto en 
salud producido por derrames de petróleo en el mundo. 
El derrame de petróleo más extenso que ha tenido Brasil, 
ocurrido en 2019, generó en los primeros tres meses 
posteriores al derrame un aumento en hidrocarburos 
aromáticos policíclicos (HAP), principalmente de 
naftalenos, en los tejidos comestibles de 34 especies de 
peces y mariscos. Aquí se debe precisar que menos del 
3% de las muestras estudiadas tuvieron concentraciones 
por encima de los niveles de preocupación, lo que revela 
una baja probabilidad de riesgos para la salud humana.3 
Por ello, es importante, en nuestro caso, que el gobierno 
peruano realice el seguimiento de estos contaminantes 
en la fauna marina. Por efecto de los HAP disminuye la 
respuesta antioxidante y la integridad del ADN, aumenta 
la prevalencia de infección y el crecimiento larvario en las 
ostras es reducido y anormal.4 La exposición al petróleo 
crudo resulta en inmunosupresión en los animales marinos, 
alterando la relación entre ellos y su comunidad microbiana, 
aumentando la susceptibilidad a los patógenos.5

El derrame de petróleo en 2010, en la plataforma marina 
Deep Water Horizon (DWH) en el Golfo de México, a 66 
Km de Luisiana fue el mayor derrame de petróleo marino 
en la historia de los EE.UU de N.A., y se realizó una 
quema controlada para eliminar el petróleo del agua.6 Los 
trabajadores cerca de los sitios de combustión estuvieron 
potencialmente expuestos a mayores niveles de partículas 
finas (PM2.5); y, entre ellos, esta exposición se asoció con 
alteraciones de los valores de las funciones respiratorias.7,8 
Se ha observado efectos por inhalación o por contacto 
con la piel, por exposición a los hidrocarburos como a 
los dispersantes, como dolores de cabeza, aturdimiento, 
dificultad para concentrarse, sensación de entumecimiento/
hormigueo, visión borrosa y pérdida de memoria/
confusión.6

Se evaluó la salud entre los trabajadores de limpieza del 
derrame de petróleo de Rayong en Tailandia y se demostró 
una disminución de las funciones renales después del 
derrame de petróleo y posibles efectos cardiovasculares.9 En 
el personal de la guardia costera que participó en la limpieza 
del derrame de petróleo en DWH (Golfo de México), se 
reportó síntomas y afecciones cardiovasculares agudas 
y más a largo plazo10, y un riesgo mayor de afecciones 
respiratorias a largo plazo.11 En mujeres, a corto plazo y en 
un estudio hasta seis años post derrame hubo un impacto 
negativo importante sobre la salud mental.12,13 En un estudio 
en 2 126 mujeres adultas, que residían en el sur de Luisiana, 
se observó de manera importante ardor y congestión nasal, 
dolor de garganta, mareos, dolores de cabeza y sibilancias.14

Por lo expuesto, es importante que el Ministerio de Salud 
desarrolle actividades de vigilancia y seguimiento de corto 
y largo plazo en las zonas donde se ha extendido el derrame 
de petróleo, en particular el estudio de la salud del personal 
que ha participado en la tarea de remediación del derrame 
en el litoral costeño (Figura 2). Se debe tomar acciones para 

evitar la expansión epidémica del siniestro provocado por el 
derrame de petróleo que puede causar enfermedades físicas 
y mentales. Se debe investigar el contenido de residuos de 
hidrocarburos en las especies marinas, de ríos y de tierra 
utilizados para el consumo humano y afectados por el 
derrame de petróleo. Igualmente, hacer un monitoreo 
de contaminantes aéreos, compuestos orgánicos volátiles 
y de metales pesados, todos los cuales se elevan en esta 
circunstancia.
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