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RESUMEN

En los paises en vias de desarrollo y en nuestro pais, existe alta incidencia de
enfermedades profesionales de diversa etiologia, causados en la mayoria de los casos por
desinformacion oportuna, o falta de concientizacion en el uso de equipamiento de
proteccion personal de las fuentes de intoxicacion o su exposicion continua a éstas, lo

descrito es una problematica real en nuestro medio, al igual que se da en otras partes.

En el caso especifico. de los trabajadores ocupacionales de soldadura, estos
trabajadores son los mas expuestos, esta operacion genera gases que se pueden llamar
“humos de soldadura”, cuya inhalacion continua (exposicion via pulmonar) puede conducir
a trastornos de la salud, como intoxicaciones agudas y enfermedades profesionales, de muy
diversa naturaleza dependiendo de las condiciones de cada trabajo, tipo de soldadura,
materiales soldados, continuidad de la exposicion, calidad de la ventilacion del recinto del
trabajo, tipos de electrodos utilizados, procesos de soldadura y otras condiciones

particulares.

El plomo es uno de los metales contaminantes de nuestro ambiente, causante de una
variedad de efectos toxicos en el organismo, correlacionables segun los niveles de plomo

sanguineos.

(Rodriguez & Espinal, 2008) pag. 596, sefialan que a: etapas tempranas de la vida
existe una mayor capacidad de absorcién de plomo y maés susceptibilidad a sus efectos
toxicos debido a la densidad de las conexiones sinapticas cerebrales que se estarian
Ilevando a cabo.

Se ha demostrado que los niveles séricos-entre 5'y 9 pug /dL dan como resultado una
reduccion del coeficiente intelectual disminucion de la agudeza auditiva, retraso del
desarrollo sicomotor y disminucion del crecimiento, valores entre 10 pg/dL hasta 70 pg/dL
producen anemia, disminucion del metabolismo de la vitamina D y disminucion de la
velocidad de conduccion nerviosa periférica y niveles superiores a 70 pg/dL producen

nefropatia, encefalopatia, coma y la muerte.

En el distrito de Barranca, se viene produciendo cotidianamente intoxicacién por

plomo en trabajadores ocupacionales de talleres de soldadura, estos hechos ocurren
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principalmente por falta de informacién técnica y este proceso de intoxicacién laboral
continuard mientras no se determine mediante una investigacion lo que esta ocurriendo y
se haga llegar la debida informacion y orientacion a los trabajadores de este rubro y
también a los propietarios del taller para que puedan tomar las medidas correctivas y
protectoras para los trabajadores. Como son extractores de aire, mascaras antigas con

cartuchos de filtro quimico, etc.

Porque solo de este modo se puede proyectar a futuro una drastica reduccion o
eliminacion de los riesgos de intoxicacion ocupacionales por plomo en los trabajadores
ocupacionales de los talleres de soldadura. Y crear ambientes laborales con mayores

margenes de seguridad.

El presente estudio espera demostrar que existe contaminacion donde aparentemente
no lo hay, o es despreciable, a su vez esta informacion técnica importante permitira
demostrar la urgencia del uso de equipamiento de proteccion personal y de este-modo una
vez difundido permitird contribuir a minimizar la intoxicacion laboral. Asi también servira
como instrumento de referencia obligatoria para que las empresas se tomen en serio la

implementacion de normas de seguridad, para sus trabajadores.

El presente estudio mediante una monitorizacion técnica permitira demostrar la
realidad del nivel de intoxicacion de los trabajadores que conforman la poblaciéon de
muestreo. Y con una base de datos de los resultados obtenidos se podra informar e instruir
al personal afectado y no afectado o potenciales a tomar sus trabajos ocupacionales con la
seguridad y proteccion necesarios, utilizando debidamente sus equipos de seguridad; o
implementandolo, estas acciones permitiran eliminar o reducir la posibilidad que alcancen
los niveles cronicos de intoxicacion. Sin duda pues, se trata de consecuencias de la
contaminacion ambiental y sus efectos nocivos en la salud de los trabajadores
ocupacionales. Es vital e importantisimo difundir las consecuencias de omitir el uso de los

medios 0 equipos de proteccidn personal.

Con los resultados hallados se puede promover la accién de los servicios de salud
publica del MINSA gue cuentan con programas para identificar areas en que la poblacion
tiene un riesgo mayor de intoxicacion con plomo y establecer condiciones para el

despistaje, identificacién temprana y tratamiento de las personas afectadas.

Palabras clave: Plumbemia, ocupacionales, exposicion, transversal, riesgo ambiental.
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ABSTRACT

The work activity, which in turn is a right of every human being, is not really safe for
the health of any person, almost all human- activity is threatened by some kind of exposure
to pollution or intoxication some more dangerous than others, In this sense, the activity of
workers in the metal-mechanic industry is one of the most exposed segments, and within
this sector are the occupational workers of the welding workshops and specifically this
study is aimed at determining the levels of lead poisoning. , in the occupational welding
workers of the district of Barranca 2016; using the method of analysis by atomic

absorption

With the objective of evaluating the plumbean in the referred occupational workers
of the district of Barranca, Lima Peru 2016 in addition to determining the exposure factors;
A cross-sectional study was conducted on 32 workers who were determined blood lead

concentrations.

The Results, of 100% of samples analyzed, it was found that 84% have levels of
Lead concentration in blood above 31 pg/dL, and of the same total, 47% have Lead levels
greater than 40 pg/dL.

Regarding the characteristics of the worker 53% have ages under 43 years 100%
male, 56% have secondary education, 100% are welders and 53% work in the same

activity less than 5 years, 80% He only wears a mameluke as a protection measure.

Conclusion. The plumbean greater than 40 pg/dL in workers of this branch of the
mechanical metal is worrisome and indicates that nothing is being done in terms of
prevention in this sector and the environmental risk to which the people who live near

these small ones are exposed. workshops is also of concern.

Keywords: Plumbean, occupational, exhibition, traverse, risk, environmental.






INTRODUCCION

Actualmente se estan desarrollando muchos estudios a-nivel mundial sobre las
contaminaciones que causan impactos negativos en la salud de los seres humanos, en este
sentido donde quiera que el hombre trabaje transformando, produciendo, etc. materiales se

expone a adquirir algun tipo de contaminacion que puede ser perjudicial para su salud.

En la presente investigacion se aborda el problema de la intoxicacion con plomo, a
un segmento de trabajadores de la industria de la metalmecanica, debido a que estan
expuestos a varios tipos de contaminaciones directas, dentro de este gran grupo de
trabajadores hemos seleccionado a los trabajadores soldadores que ocupacionalmente se
exponen a ser contaminados por plomo, via inhalacion de los humos que desprende la
soldadura. Especificamente nos referimos a los trabajadores ocupacionales de los talleres

de soldadura del distrito de Barranca.

Pero la contaminacién con plomo no se limita solo a las exposiciones de los
trabajadores soldadores por aspiracion de humos contaminados con plomo sino también a
todas las formas posibles, donde se halle el plomo presente, por ejemplo por manipular
objetos con plomo como es el caso de los trabajadores de las imprentas que antes
manipulaban los tipos de letras, los pintores que aspiran vapor de solventes y pinturas, los
transelntes que aspiran los humos que expulsan los vehiculos, gasolina con octanaje de
plomo, las personas que viven cerca de depositos minerales de plomo, el aire hace la
dispersion de particulas que contaminan suelos y atmosfera que intoxican a los pobladores

aledanos.

El inicio de la enfermedad ocupacional por plomo es lento y solapado; los sintomas
aparecen como resultado de repetidas exposiciones laborales o incluso por la sola continua

presencia a en el lugar de trabajo, pero pueden tener un periodo de latencia prolongado.
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Son tres vias por las cuales el plomo puede penetrar en el organismo. Por el orden de

importancia son: inhalacion, ingestion y por contacto.

Las sales inorganicas del plomo se ingresan por ingestion o inhalacion. Las sales
orgénicas del plomo también pueden ingresar por la piel, por lo general la absorcién

intestinal.

La Organizacion Mundial de la Salud (OMS) define como intoxicacion por plomo
los niveles de plumbemia de mas de 15 pg/dL, en tanto que otras entidades como
la Center of Disease Control de los Estados Unidos (CDC) el nivel de intoxicacion

es cuando los niveles de plomo son mayores o iguales a 10 pg/dL.

La seriedad de la contaminacién por plomo, en la actualidad es considerada como un
problema de salud publica, siendo prioritaria la intervencion del estado con los planes de
estrategias para la salud. Y debido a esta importante problematica es que el presente
trabajo-de investigacion esta dirigido a los trabajadores ocupacionales de soldadura en el

distrito de Barranca.

Xii



CAPITULO |
PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

1.1  Descripcion de la realidad problematica

En los paises en vias de desarrollo y en nuestro pais, existe alta incidencia de
enfermedades profesionales de diversa etiologia, causados en la mayoria de los casos por
desinformacion oportuna, o falta de concientizacion en el uso de equipamiento de
proteccion personal de las fuentes de intoxicacién o su exposicion continua a éstas, lo

descrito es una problematica real en nuestro medio.

En el caso especifico de los trabajadores ocupacionales de soldadura, esta operacién
genera gases que se pueden llamar “humos de soldadura”, cuya inhalacién continua
(exposicion via pulmonar) puede conducir a trastornos de la salud, como intoxicaciones
agudas y enfermedades profesionales, de muy diversa naturaleza dependiendo de las
condiciones de cada trabajo, tipo de soldadura, materiales soldados, continuidad de la
exposicion, calidad de la ventilacion del recinto del trabajo, y otras condiciones

particulares.

El plomo es uno de los metales contaminantes de nuestro ambiente, causante de una
variedad de efectos toxicos en el organismo, correlacionables segin los niveles de plomo

sanguineos.

(Rodriguez & Espinal, 2008) pag. 596, sefialan que a: etapas tempranas de la vida
existe una mayor capacidad de absorcion de plomo y mas susceptibilidad a sus efectos
toxicos debido a la densidad de las conexiones sinapticas cerebrales que se estarian

llevando a cabo.

Se ha demostrado que los niveles séricos entre 5y 9 ug /dL dan como resultado una

reduccion del coeficiente intelectual disminucion de la agudeza auditiva, retraso del
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desarrollo sicomotor y disminucion del crecimiento, valores entre 10 pg/dL hasta 70
ug/dL producen anemia, disminucion del metabolismo de la vitamina D y disminucion de
la velocidad de conduccion nerviosa periférica 'y niveles superiores a 70 pg/dL producen

nefropatia, encefalopatia, coma y la muerte.

En el distrito de Barranca, se viene produciendo cotidianamente intoxicacion por
plomo en trabajadores ocupacionales de talleres de soldadura, estos hechos ocurren
principalmente por falta de informacion técnica y este proceso de intoxicacion laboral
continuara mientras no se determine mediante una investigacion lo que esta ocurriendo y
se haga llegar la debida informacion y orientacion a los trabajadores de este rubro y
también a los propietarios del taller para que puedan tomar las medidas correctivas y
protectoras para los trabajadores. Como son extractores de aire, mascaras antigas con

cartuchos de filtro quimico, etc.

Porque solo de este modo se puede proyectar a futuro una drastica reduccion o
eliminacion de los riesgos de intoxicacién ocupacionales por plomo en los trabajadores
ocupacionales de los talleres de soldadura. Y crear ambientes laborales con mayores

margenes de seguridad.

El presente estudio espera demostrar que existe contaminacion donde aparentemente
no lo hay, o es despreciable, a su vez esta informacion técnica importante permitira
demostrar la urgencia del uso de equipamiento de proteccidn personal y de este modo una
vez difundido permitira contribuir a minimizar la intoxicacion laboral. Asi también servira
como instrumento de referencia obligatoria para que las empresas se tomen en serio la

implementacion de normas de seguridad, para sus trabajadores.

El presente estudio mediante una monitorizacion técnica permitird demostrar la
realidad del nivel de intoxicacion de los trabajadores que conforman la poblacion de
muestreo. Y con una base sélida de los resultados obtenidos se podra informar e instruir al
personal afectado y no afectado o potenciales a tomar sus trabajos ocupacionales con la
seguridad y proteccion necesarios, utilizando debidamente sus equipos de seguridad; o
implementandolo, estas acciones permitiran eliminar o reducir la posibilidad que alcancen
los niveles crénicos de intoxicacion. Sin duda pues, se trata de consecuencias de la

contaminacion ambiental y sus efectos nocivos en la salud de los trabajadores
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ocupacionales. Es vital e importantisimo difundir las consecuencias de omitir el uso de

los medios o equipos de proteccion personal.

Con los resultados hallados se puede promover la accion de los servicios de salud
publica del MINSA que cuentan con programas para identificar areas en que la poblacion
tiene un riesgo mayor de intoxicacion con plomo y establecer condiciones para el

despistaje, identificacion temprana y tratamiento de las personas afectadas.

Con éste marco de descripcion de la realidad problematica, este estudio determinara
los niveles de intoxicacion por plomo en diversos grupos de trabajadores ocupacionales de
talleres de soldadura expuestos al plomo en el distrito de Barranca.

1.2 Formulacion del problema

1.2.1 Problema general

¢Cudles son los niveles de intoxicacion por plomo y sus efectos en la salud de
trabajadores ocupacionales de talleres de soldadura del distrito de Barranca?

1.2.2 Problemas especificos

¢Cudl es el principal factor que condiciona la intoxicacion por plomo en

trabajadores ocupacionales de taller de soldadura, en el distrito de Barranca?

1.3  Objetivos de la investigacion

Los objetivos de la investigacion estdn conformados por dos propdsitos, el objetivo

general y el objetivo especifico.

1.3.1 Objetivo general

Tomar Las muestras de sangre a los trabajadores soldadores ocupacionales para
los anélisis de sangre respectivos y determinar los niveles de intoxicacién por plomo en
trabajadores soldadores que laboran ocupacionalmente en talleres de soldadura y que
debido su naturaleza técnica y al material que utilizan estan expuestos a intoxicacion con

este metal, en el distrito de Barranca.

15



1.3.2 Objetivos especificos

Comparar los resultados obtenidos de los analisis de sangre tomados a los
trabajadores soldadores ocupacionales los niveles de pg/dL de plomo en sangre con las
normas nacionales e internacionales, para establecer los niveles de contaminacion por este

metal..

1.4 Justificacion de la investigacion

La intoxicacion por plomo es una de las enfermedades profesionales méas difundida
identificada y conocida mas antigua. Existen trabajos de investigacion previos
desarrollados en el exterior e incluso promovidos por el estado peruano (MINSA). Ya
estos investigadores han abordado este tema debido a su importancia mundial; esa misma
importancia justifica cualquier investigacion nueva de intoxicacion por metales pesados y
otras sustancias toxicas en el ser humano; por lo expuesto también es necesario hacer una
investigacion de intoxicacion por plomo en nuestro Medio, para que pueda servir como

referencia y guia de la realidad laboral existente en nuestro entorno.

De todas las actividades laborales del sector metal mecanico, los que presentan un
mayor riesgo de exposicion a intoxicacion por metales pesados son los soldadores, esta
importante actividad se utiliza practicamente en toda industria y en general. Estos
trabajadores durante su jornada laboral estan expuestos a los humos que desprende la

fusion de los metales, el contacto con las chispas y particulas que se desprenden.

Por estas causas, ademas que desconocen generalmente las consecuencias de su
exposicion, y falta de prevencion, en ellos se prioriza el control del riesgo para evitar las
consecuencias dafiinas de la exposicion, es decir para prevenir la aparicién de
intoxicaciones crénicas. La soldadura es una importante actividad laboral, a pesar que se
estan creando mas aplicaciones automaticas de soldadura, el uso del arco manual sigue

siendo el principal método utilizado en las industrias.

La exposicién al plomo en el trabajo en muchos paises en desarrollo es totalmente
irregular, a menudo sin vigilancia de la exposiciéon. En estos paises existen numerosas
industrias pequefias y grandes que utilizan materias primas a base de plomo que pueden

presentar riesgos para la salud de los trabajadores, ademas de no existir una normativa en
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el lugar de trabajo para la exposicion o datos estadisticos en relacion con la intoxicacion

con plomo, y es que en realidad hay desinformacion.

Esta condicion aflige principalmente trabajadores manuales que debido a la falta de
informacion oportuna, ellos se exponen inadvertidamente, llegando a intoxicarse a niveles
cronicos incluso y sufriendo las consecuencias en su salud posteriormente. Desde este

punto de vista se estaria justificando el presente trabajo por su propia naturaleza.

Los resultados obtenidos en este proyecto de investigacion serviran también para

prevenir las consecuencias negativas segun las estimaciones de riesgo que se determinen.

La prevencién de la toxicidad cronica por el plomo mediante programas de
vigilancia médica y bioldgica en lugares de trabajo expuesta al plomo promueve una
exposicion segura y una mejor salud laboral integral, concepto de maxima relevancia en el

ambito preventivo de la salud laboral.

Este estudio promoverd hacer comprender a los trabajadores expuestos que es
importante y justificado que se sometan a las evaluaciones periodicas de las
concentraciones de plomo sanguineo. Esta informacion permitira identificar areas en que
la pablacion tiene un riesgo mayor de intoxicacion con plomo y establecer condiciones

para la identificacion temprana y tratamiento de las personas afectadas.

15 Delimitaciones del estudio

El desarrollo del presente estudio se ha concebido, para el cercado del distrito de

Barranca, Provincia y Departamento de Lima.

La investigacion fue realizada en la zona geografica seleccionada por las facilidades
de su ejecucion, y por la concentracién de los objetivos del propésito de nuestra

investigacion, es decir los talleres de soldadura.

Los trabajos de investigacion propiamente dichos se realizaron en el periodo de
junio a setiembre del 2016, en la zona que comprende el area del cercado, especificamente
en los talleres de soldadura formalmente constituidos, en esta zona se han encontrado 15
talleres de soldadura; el estudio comprendié a todas las personas que habitualmente

residen en el taller es decir a los trabajadores ocupacionales de soldadura y a los
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oficinistas. En todos ellos se va a determinar los niveles de intoxicacion por plomo; la
intoxicacién crénica conocida como saturnismo, se ha caracterizado por aparecer en

medios laborales.

1.6 Viabilidad del estudio

. El Proyecto de investigacion reune todas las caracteristicas y condiciones técnicas
y operativas que aseguran el cumplimiento de sus metas y objetivos. Los Sub proyectos y
sus componentes que lo conforman estan enmarcados dentro del contexto de un enfoque
integrado, que trata de consolidar un proceso ya iniciado con su Primera Etapa, recoge las
experiencias de técnicos y profesionales que trabajan en su ejecucién este apoyo es porque
las muestras de sangre se procesan en el hospital Guillermo Almenara, la colaboracion de
los trabajadores de los talleres de soldadura ; convirtiéndose asi también los resultados la
priorizacion los objetivos de los referidos trabajadores que son también objetivos de esta
investigacion y estan al alcance de ser logrados, por la facilidades con se cuenta para la

ejecucion de esta investigacion.

El presente proyecto de investigacion, se desarrollara en el ambito urbano que
ofrece facil acceso a las diferentes zonas de muestreo y seguimiento debido a que se
encuentra en la zona urbana del distrito de Barranca y los trabajadores que van a participar

tienen especial interés en conocer los resultados.

Estas. condiciones previas facilitan y aseguran el cumplimiento de la meta y
objetivos. Los sub objetivos y sus componentes que conforman este proyecto en el
contexto de un enfoque de investigacion experimental-explorativo integrado. Con los
resultados obtenidos y las comparaciones con los referenciales nos permitiran llegar a
claras conclusiones, finalmente alcanzar una culminacion exitosa de este estudio de

investigacion.
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CAPITULO 11
MARCO TEORICO

2.1  Antecedentes de la investigacion
Los antecedentes de la investigacion se componen de dos items, el primero las

investigaciones internacionales y el segundo las investigaciones nacionales.

2.1.1 Investigaciones internacionales

(Marquez Estevez, (2012) Realiz6 la investigacion: Biomonitorizacion de Cadmio, Cromo,
Manganeso, Niquel y plomo en muestras de sangre total, orina, vello axilar y saliva en una
poblacion laboral expuesta a metales pesados. En la Universidad de Granada, la

investigacion llegd a las siguientes principales conclusiones:

1. Objetivo general: Comprobar la validez de la determinacion de Cd, Mn, Ni y Pb en
muestra de saliva y vello axilar respecto de otros Fluidos clésicos (sangre y
orina).Muestras: Sangre, orina, saliva y vello axilar.

La Espectrofotometria de absorcién atomica con Ilama aire-acetileno, la cual es
altamente sensible es bien conocida para la realizacion de analisis de metales,
principalmente en fluidos biol6gicos humanos.

2. Conclusiones: mostrd niveles medios de Cd, Mn, Ni y Pb en saliva de 0.14, 3.11, 6.94,
7.79 y 3.03 pg/L. mientras en vello axilar fueron 0.07, 3.43, 2.35, 3.29 y 24.33 pg/g
para Cd, Mn, Ni y Pb respectivamente

(Poma, (2008).Intoxicacion por plomo en humanos. Realzd la investigacion en la
UNMSM. Facultad de Medicina, la investigacion llegd a las siguientes principales

conclusiones:
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1. Finalidad del estudio: establecer condiciones para el despistaje, identificacion temprana
y tratamiento de las personas afectadas.

2. Conclusiones: en los ultimos 20 afios, en los EE UU, la proporcion de nifios con niveles
de plomo en sangre de >10 pg/dL. ha bajado méas de 80%, después de la eliminacién
del plomo de la gasolina, de la soldadura de plomo en latas que contienen alimentos y
en las pinturas y otros productos de consumo. Ahora, son raras las muertes o los casos
de nifios con sintomas debidos a la intoxicacion con plomo. La dedicacién de todos los

sectores involucrados en la eliminacion de este problema ha dado resultados.

( Sanchez Molina, (1986), realizaron la siguiente investigacion: Niveles de plomo
sanguineo en poblaciones expuestas de costa rica demostré que el grupo de mas alta
contaminacion fue el de la fabrica de baterias, con un promedio (x) de 66,0 ng/dL. En el
Laboratorio de Nefrologia. Hospital san juan de Dios San José, Costa Rica, la

investigacion llegé a las siguientes principales conclusiones:

1. La finalidad del estudio: dar a conocer los niveles sanguineos de plomo (PbS) en
poblaciones no expuestas a contaminacion laboral; estimar la variacion por sexo y
comparar estos resultados con los determinados en poblaciones expuestas a diferentes
ambientes laborales, como son los trabajadores de fabricas de baterias, de resinas de
joyeria, mecanicos, empalmadores, pintores y linotipistas.

2. Conclusiones: los promedios de los cuatro grupos restantes difieren significativamente

del grupo control (P<0.001)

(John J. , Valbuena P., Martha Duarte A., & Clara Marci, (2001). Realizaron la siguiente
investigacion: Evaluacion de plomo en sangre de trabajadores de  industrias de baterias,
en el Instituto de Seguros Sociales, Division de Salud. Ocupacional, Bogota, Instituto
Nacional de Salud y al Departamento de Quimica de la Universidad Nacional de

Colombia, sede Bogota. La investigacion llego a las siguientes conclusiones:

1. Finalidad del estudio: contribuir con el establecimiento de los valores base de plomo en
la poblacion colombiana no expuesta.
2. Conclusiones: demostré que alrededor de un 31 % de los trabajadores de estas

industrias se encuentran en nivel de exposicién peligrosa y de intoxicacion.
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(Yanez , Carlos; Di Bernardo, Maria Luisa; Garcia , Maria Y.; Rios , Nurby; Rincon,
Jacinto; Rodriguez, Noris; Guerrero, Leyda, (2008) Valoracion de parametros
hematologicos y bioguimicos como marcadores biologicos de exposicién ocupacional al
plomo en Meérida, Venezuela, realizado en la Universidad de Los Andes-Merida-

Venezuela, la investigacion llego a las siguientes conclusiones:

1. Finalidad del estudio: evaluar algunas alteraciones hematol6gicas y bioquimicas.

2. Conclusiones: demostro diferencias estadisticas (p> 0,05) entre ambos grupos

( Blanco Hernandez , Alonso Gutierrez, & Yy otros, (1998). Realizaron la siguiente
investigacion: Estudio de los niveles de plomo, cadmio, Zinc y arsénico en aguas de la
provincia de Salamanca. Realizado en la provincia de Salamanca. Llegando a las

siguientes conclusiones:

1. Finalidad: dar a conocer el grado de contaminacion por plomo, cadmio, zinc y arsénico
de las aguas de la provincia de Salamanca y su relacion con la zona de procedencia de
las muestras y el punto de recogida de las mismas.

2. Conclusiones: Las de la Provincia de Salamanca presentan de forma natural altos
contenidos de cadmio y plomo, probablemente debido a las caracteristicas geologicas

del terreno.

2.1.2 Investigaciones nacionales

(Ing. JuanNarciso Chavez, Dra. Carmen Gastafiaga Ruiz, Dra. Rocio Espinoza Lain Dr.
Carlos Sanchez Zavaleta, Biol. Shirley Moscoso Reategui, Quimico José Luis Quequejana
Condori, and Dr. Mauricio Hernandez Avila,, (2000),Consultor ‘AID/EHP Direccion
General de Salud Ambiental (DIGESA). (2000). Realizaron la siguiente investigacion:

Estudio para determinar las fuentes de exposicion a plomo en la provincia constitucional

del Callao, Peru. http://bvsper.paho.org/bvstox/e/fulltext/callao/callao.pdf, llegando a las

siguientes conclusiones:

1. Finalidad del estudio: La finalidad de este importante estudio, fue determinar las
fuentes de contaminacion por plomo en la Prov. del Callao que afectan la poblacién
estudiantil que viven cerca de los depositos de minerales en el puerto del callao.
Contrastando mediciones mas bajas en otras zonas alejadas de estos puntos de acopio

de estos minerales.
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2. Conclusiones: De los resultados analizados se puede confirmar que los depésitos de
minerales son la principal fuente de exposicion a plomo para los habitantes de la zona
donde se ubican éstos. Y que los polvillos que se desprenden viajan en el aire grandes

distancias.

(Loyola & Soncco, 2007), realizaron la siguiente investigacion: Beneficios econdmicos de
la reduccion de plomo en la sangre de Poblacion infantil: “El caso de Puerto Nuevo,
Callao” realizado por Consorcio de Investigacion Econdémica y Social-CIES-UNALM
Universidad Nacional Agraria la Molina Dpto. de Economia y Planificacion, llegando a

las siguientes conclusiones:

1. Finalidad del estudio: El objetivo Final de esta investigacion es estimar los beneficios
economicos de reducir la Contaminacion del plomo en sangre en la poblacion infantil
menor a 6 afios, en un &rea altamente expuesta a este contaminante en el Callao.

2. Conclusion: Los resultados de la investigacion podrian ser un insumo para fines de
disefio de politica ambiental, donde la actividad minera es el componente méas dinamico
de la economia, y donde la actividad minera presenta hasta hoy, niveles significativos
de pasivos ambientales, muchos de los cuales estan relacionados a contaminacién por

plomo.

(Paucar Villa, (2015), (agosto de 2015) realizo la siguiente investigacion: en la Facultad
de Ingenieria-Maestria en Gestion y Auditorias Ambientales. Esta investigacion fue
recuperada de la direccién electronica de
https://pirhua.udep.edu.pe/bitstream/handlLe/11042/2783/MASGAA.pdf?sequence, y llego

a las siguientes conclusiones:

1. Finalidad del Estudio: Describir los niveles de plomo sanguineo de 91 personas
que pertenecen a poblacién econdmicamente activa procedentes de tres zonas de
Lima metropolitana: Puente Piedra, Chorrillos y San Isidro.

2. Conclusiones: Se demuestra la alta prevalencia del plomo en las personas, que a pesar
de tener niveles relativamente aceptables de acuerdo a los pardmetros de limites
bioldgicos, estos niveles de plomo pueden producir efectos nocivos en la salud de las
personas, por lo que debemos seguir fomentando investigaciones sobre la presencia de
este metal en ciudades y/o localidades donde viven poblaciones expuestas, sobre todo

nifos que vienen a ser mas sensibles y vulnerables y de esta manera crear conciencia en
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la colectividad, entidades publicas y privadas, empresarios, autoridades para
abordar un problema que estéa asociado con la salud publica y que hoy en dia falta ser

abordada como una politica de salud.

2.2 Bases tedricas

2.2.1 El plomo
El Plomo fue conocido desde la antigliedad, los antiguos trabajadores lo Ilamaban
SATURNO. Hipadcrates lo describid en el afio 370 A,C., también describi6 la intoxicacion

en trabajadores de las minas de plomo, los cuales sufrian el célico saturnino.

2.2.2 Propiedades fisicoquimicas del plomo y usos industriales

Elemento quimico, Pb, nimero atémico 82 y peso atébmico 207.19. El plomo es un
metal pesado (densidad relativa, o gravedad especifica, de 11.4 s 16°C (61°F)), de color
azuloso, que se empafia para adquirir un color gris mate. Es flexible, ineléstico, se funde
con facilidad, se funde a 327.4°C (621.3°F) y hierve a 1725°C (3164°F). Las valencias
quimicas normales son 2 y 4. Es relativamente resistente al ataque de los acidos sulfurico
y clorhidrico. Pero se disuelve con lentitud en &cido nitrico. El plomo es anfétero, ya que
forma sales de plomo de los acidos, asi como sales metalicas del acido plumbico. El

plomo forma muchas sales, 6xidos y compuestos organometalicos.

Industrialmente, sus compuestos mas importantes son los o6xidos de plomo vy el
tetraetilo de plomo. El plomo forma aleaciones con muchos metales, todas las aleaciones
formadas con estafio, cobre, arsenico, antimonio, bismuto, cadmio y sodio tienen
importancia industrial, en general, se emplea en esta forma en la mayor parte de sus

aplicaciones.

Los compuestos del plomo son toxicos y han producido envenenamiento de
trabajadores por su uso inadecuado y por una exposicién excesiva a los mismos. Sin
embargo, en la actualidad el envenenamiento por plomo es raro en virtud de la aplicacion
industrial de controles modernos, tanto de higiene como relacionados con la ingenieria. El
mayor peligro proviene de la inhalacion de vapor o de polvo. En el caso de los
compuestos organoplimbicos, la absorcion a través de la piel puede llegar a ser

significativa. Algunos de los sintomas de envenenamiento por plomo son dolores de
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cabeza, vértigo e insomnio. En los casos agudos, por lo comun se presenta estupor, el cual
progresa hasta el coma y termina en la muerte. EI control médico de los empleados que se
encuentren relacionados con el uso de plomo comprende pruebas clinicas de los niveles de
plomo en la sangre y en la orina. Con un control de este tipo y la aplicacion apropiada de

control de ingenieria, la intoxicacion se evitaria completamente.

2.2.3 Fuentes de intoxicacion
Son muy diversas las fuentes de exposicion a este metal, como lo habiamos
resaltado en lineas anteriores citarlas uno por uno seria demasiado extenso, por ello se ha
recurrido a un articulo resumido y publicado en la revista Seguridad Minera N° 40

(Chavez revilla, Jorge luis, 1998), Centro de Salud Ocupacional.

En esta revista especializada, se ha compilado todo un resumen de varios
investigadores y revistas especializadas, que describen las fuentes de intoxicacion por
plomo para el hombre, estas son muy diversas conforme se habia sefialado anteriormente,

pero es importante identificarlas para su conocimiento.

El' plomo se encuentra en forma natural en la corteza terrestre de un modo
relativamente abundante. Fue uno de los primeros metales extraidos por el hombre, a

partir de la galena (Plomo S), la cerusita (Plomo CO3) y la anglesita (Plomo SO4).

Se obtiene de dos fuentes principales: una fuente primaria mediante la fundicion del
metal y una secundaria como consecuencia del reciclaje de baterias y chatarra. EI 14% de
este metal, se produce en América Latina; siendo los mas importantes en este rubro, Peru
y México. El plomo inorgénico, es utilizado en muchos tipos de industrias y actividades,
siendo constitutivo de muchos productos; mientras que el plomo organico se utiliza como
antidetonante en la gasolina: Tetra etilo de plomo. Son muchos los efectos del plomo en la

salud; pero en esta primera parte nos vamos a ocupar de las fuentes mas importantes:

I.- Exposicién al plomo: Fuentes exdgenas

Son todas aquellas fuentes externas, que van a ingresar a nuestro organismo por
alguna via (respiratoria y/o digestiva) y dependiendo de los niveles alcanzados en sangre,
tendran un efecto negativo a nivel de organos y tejidos. Entre estas fuentes podemos

mencionar a;
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— Mineria: segun el informe del (CEPIS) y la Organizacion Panamericana de la Salud
(OPS, 1999), del afio 1999, se sabe que la produccién de plomo a nivel fundicion
emite al aire un promedio de 1,700 a 31,200 toneladas por afio. Sin embargo, las

fuentes moviles contribuyen con unas 248,030 toneladas por afio.

— Gasolina (parque automotor): se sabe que la gasolina con plomo en los EE.UU. ha
lanzado mas de 30 millones de toneladas de plomo al aire. Sabemos que el 75% de la
poblacion en América Latina es urbana, por tanto, es una condicién especial para que
las particulas de plomo liberadas al aire puedan afectar a la poblacion de zonas
urbanas. Por tanto vivir cerca de una avenida, es un factor asociado al incremento del

nivel sanguineo de plomo en nifios, que puede alcanzar hasta los 5ug/dL.

En el XXVII Congreso Interamericano de Engenharia Sanitaria € Ambiental,
desarrollado en Brasil por la (Associacdo Brasileira de Engenharia Sanitaria e
Ambiental) se presentd el trabajo: «Diagnostico de las Emisiones del Parque
Automotor del Area Metropolitana de Lima y Callao», en el cual se menciona el

deterioro de la calidad del aire, y segun mediciones de la Direccion General de Salud

Ambiental, las concentraciones de mondxido de carbono, éxido de nitrégeno, didxido
de azufre y material particulado, exceden los valores guia recomendados por la
Organizacion Mundial de la Salud (OMS).

En el parque automotor de Lima-Callao, los taxis y moto-taxis contribuyen con casi
el 70% de monoxido de carbono y aproximadamente 50% de plomo y compuestos
organicos volatiles.

Hasta el afio 1999, muchos paises en América Latina usaban gasolina sin plomo; en
ese momento Brasil habia llegado al 100%, mientras que el Per( solamente habia
alcanzado un 0.2% de gasolina sin plomo. Sin embargo, debemos saber que existe el
D.S. 019-98-MTC, referido al retiro del Tetraetilo de plomo de la gasolina, que entrd
en vigencia el 1 de enero del 2005, por medio del cual se espera conseguir el

beneficio de éste para toda la poblacién.

— Pintura con plomo: Es la principal fuente de intoxicacion infantil, ya que en la
medida que la pintura se deteriora y cae al piso, el polvo de las casas se contamina; y
el nifio se intoxica cuando se lleva las manos a la boca. también llegan a ingerir

pedazos de pintura, los lapices, crayolas, plastilinas y juguetes —que muchas veces
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son importados, contienen metales pesados (entre ellos: plomo), y cuando el nifio
chupa e incluso mastica estos productos, puede incrementar los niveles de plomo en

sangre de hasta 3 pg/dL.

Antes de 1955 (en EE.UU.) la pintura blanca para casas tenia 50% de plomo y 50% de
aceite de linaza. Posteriormente se ha ido reduciendo la concentracion de éste en la
pintura hasta alcanzar el objetivo de 1% de concentracion. En el Perd no existen
normas que exijan a los fabricantes, indicar clara y precisamente en los envases de los
productos como pinturas, barnices, pigmentos, entre otros; la presencia y cantidad de

plomo en los mismos.

— Baterias: la industria mas contaminante asociada a la produccion secundaria de
plomo, es el Reciclaje de Baterias. Se ha comprobado que en varios distritos de Lima,
existe personas que se dedican a este negocio y que realizan su actividad sin ningln
Equipo de Proteccion Personal (EPP); y que obviamente, los sitia en una condicién

especial de tener niveles elevados de plomo en sangre.

—Soldadura: el humo metalico de la soldadura contiene plomo, ademas de otros
metales. Esta actividad es una de las mas importantes fuentes de exposicion y
contaminacion, sobretodo en personas que no utilizan en forma adecuada su Equipo

de Proteccion Respiratoria.

— Ceramica vidriada: muchos alfareros de paises como Pert y México, utilizan plomo
para darle resistencia térmica al barro, al cual se le denomina «barro vidriado». Se ha
reportado que los niveles de plomo en sangre aumentan al ingerir alimentos preparados
en recipientes de este tipo. En nifios este aumento puede ser de hasta 10 pg/dL.

_ Otras fuentes de plomo: hay otras fuentes menores no frecuentes.

I1.- Exposicién al plomo: Fuentes endogenas

Una vez que el plomo ingresa al organismo, éste se distribuye por diversos drganos
y se deposita en ellos por periodos variados de tiempo. El hueso es uno de los tejidos
donde se va a depositar este metal y alli puede permanecer por muchos afios; de donde
posteriormente va a salir a la sangre bajo determinadas circunstancias, situaciones y/o

condiciones de salud. Esta fuente es la que conocemos como fuente enddgena o interna.
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El consumo de plomo por la industria ha ido en aumento a través de los afios, y los
consumidores también se han incrementado. Por ello, en muchas profesiones puede existir
exposicion al plomo, sobre todo, en las dedicadas a la produccion, extraccion o
fabricaciéon de productos hechos de plomo. Luego hay diferentes grupos de trabajo con
riesgo de exposicion a agentes de plomo, cada uno de ellos en distinto grado, segin la
actividad laboral que desarrollan y también si toman o no medidas de prevencion.
Deberian evaluarse para detectar a tiempo niveles de plomo en sangre y evitar que alcance

niveles elevados.

Tabla 1: Compuestos inorganicos mas importantes del Plomo

Nombre Formula

Arseniato de Plomo Pb3(AsO4)2, PbHAsO4,
Pb60OH(AsO4)3

Carbonato de plomo PbCO3 *
Cromato de plomo PbCrO4
Cloruro de plomo PbCl
Dioxido de plomo PbO2
Fosfato de plomo Pb3(PO4)2
Monoxido de plomo PbO (litargirio)*
Sesquioxido de plomo Pb203
Silicato de plomo PbSiO3
Sulfato de plomo PbSO4 *
Sulfuro de plomo PbS
Tetradxido de plomo Pb304

*Compuestos inorganicos considerados como los mas toxicos

Fuente: Ministerio de Salud/Direccion Gral. de Salud Ambiental
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Tabla 2: Fuentes laborales de exposicién al plomo y peligro que representa

Fuentes de exposicion y Compuestos o forma de | Formas tipicas Eﬁgg'\;%
utilizadores presentacion de unriesgo | ye fuentes
i Minerales; Galena, Ligero-
Minas de Plomo . . Polvo g
cerusita, anglesita. moderado
Industria de la copstrucmon Aleaciones HUMOS Elevado
(tubos y fontaneria)
Fabricacion de municiones
. Plomo (colada) Humos Elevado
(salas de tiro)
Fabricacion de explosivos €y Erlqmy Polvos Elevado
nitruro de Pb
Fabricacion de acumuladores Mqldes de plomo Polvos Elevado
Oxidos de plomo(pasta)
Produccién de pinturas, Cerusa, sulfato, cromato,
pigmentos, barnices y oxicloruro, antimoniatos, | polvos Elevado
metales oxidos
o Diversas sales, :
Estabilizantes y aceleradores Soluciones
. i naftalenato, Elevado
para la industria plastica 3 Polvos
ditiocarbonato.
Soldadura Pb y aleaciones Humao. polvos Elevado
Barrelg _antl-ru[do_, iy Pb metalico Nulo
vibratoria y anti vibraciones
Fabricacion de insecticidas Arseniato de plomo Polvo- solucion | Elevado
Fabricacion de cables !
. y Pb y aleaciones polvos Elevado
trefilados
Lubricantes Sales organicas, POIVQS' Moderado
naftalenato, oleato soluciones
Proteccion de estructuras,
revestimiento: tangues, Pb y aleaciones polvos Elevado
puentes, tubo de conduccion
Fabricacion de Pb organico . . »
: Pb Tetraetilo y metilo Vapores liquidos| Elevado
(gasolina)
Tratamientos térmicos en Ali
a : I_Dlor_no metéalico en fase Hurties Elevado
bafios de plomo (patenting) liquida
Metalurgia del plomo iqui i
g p Plomo liquido (minerales Vapores, polvos | Elevado

Fundicidn y refinado

0 recuperacion, reciclaje)

Fuente: www.Oslan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales)
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2.2.4 Toxicocinética
Absorcion, Circulacion, distribucion y almacenamiento.
El organismo absorbe el plomo inorganico por las vias respiratoria y gastrointestinal. El
plomo organico también se absorbe por piel. La via mas importante desde el punto de
vista ocupacional es la respiratoria, especialmente para los trabajadores ocupacionales

de soldadura..

Una vez que el plomo pasa a sangre se establece un intercambio dinamico entre los
diferentes tejidos a los que el plomo se dirige. Estudios cientificos realizados
sugieren que un modelo de tres compartimentos permite explicar la distribucion del
plomo en el organismo humano. Tras la inhalacion o ingestion el plomo absorbido
pasa al torrente sanguineo, desde donde se distribuye a los diferentes

compartimentos.

Figura 1: Distribucion del plomo en el cuerpo.

Modelo de los tres compartimentos en el organismo humano

DIETA + AIRE
v
3 1 2
HUESO < SANGRE &—>| TEJIDOS BLANDOS
+/-20-30 AR0S +/-35 Dias +/- 40 Dias

¥ \

ORINA BILIS, SUDOR, UNAS PELO,
* Puede verse la vida media del plomo en cada cuadro.

-Fuente: Tomado de Ellenhorn, 1998. Ellenhorn MJ, Barceloux DG. Medical ~ Toxicology.
Diagnosis and Treatement of human poisoning. El sevier Science Publishing
Company. New York; 1988

El plomo tiene gran afinidad por los eritrocitos: el 95% de la fraccion circulante de
plomo se une a ellos. EI mecanismo por el cual el plomo se liga al hematie, como se
libera y cdmo se transfiere a los tejidos no esta bien dilucidado. Al parecer, el primer
lugar de fijacion es la membrana celular. No se conoce a qué esta unida la pequefia

fraccion de plomo que permanece en el plasma, aunque es posible que tenga mayor
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importancia toxicoldgica que la parte que ingresa a la célula, debido a que el plomo

dentro del hematie tiene menor poder de difusion y por tanto de causar dafio.

La vida media del plomo en el compartimento sanguineo es de 35 dias, pero pueden

existir grandes variaciones individuales.

Usualmente encontramos que los niveles de plomo plasmatico son moderados, quiza
por lo dificil que es analizarlos, lo que torna incierto relacionarlos con las
manifestaciones toxicas La sangre transporta el plomo hacia todo el cuerpo y lo
deposita en los tejidos de acuerdo a una gradiente de concentracion y a la afinidad
especifica de cada organo. La cantidad total de plomo presente en el organismo en un

determinado momento se llama “carga corporal de plomo” (CCP).

El segundo compartimento lo constituyen los tejidos blandos (tejido nervioso,

rifion, -higado, etc.). La vida media del plomo en este caso es de 40 dias.

Es destacable la afinidad del plomo por el tejido 6seo. Se calcula que aproximadamente
el 90% de la CCP se une firmemente a este tejido. Los huesos largos, en sus epifisis,
contienen mayor cantidad que los planos, mas el tejido dental es el que contiene méas
plomo. La concentracion maxima de plomo en huesos se alcanza hacia la quinta o
sexta década, para luego disminuir. En el organismo, al plomo se le encuentra en
equilibrio dindmico con una cinética compleja. La concentracion de plomo en sangre
o tejidos en un momento dado resulta de una funciéon multivariable determinada por
su absorcion, excrecion y otros parametros fisiologicos, como su traslado dindmico

de y hacia los tejidos.

De entre todos los compartimentos el esqueleto es quien contiene la gran mayoria
(80% - 90%) del plomo almacenado en el organismo. La vida media del plomo en el

hueso es de 20 a 30 afnos.

Una parte del plomo depositado a nivel 6seo (tejido 6Oseo trabecular) se encuentra
en forma inestable, y por tanto facilmente movilizable en determinadas condiciones
(acidosis, descalcificacién) y en equilibrio con la sangre. El resto queda almacenado
(tejido G6seo compacto) y va aumentando progresivamente a medida que continuda la

exposicion.
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El almacenamiento déseo es toxicolégicamente importante porque en situaciones
patoldgicas de acidosis, descalcificacion, dieta, etc.; se produce una demanda de
Calcio, el cual se movilizara a partir de los huesos movilizandose el plomo también,
por tener un comportamiento similar al del calcio, produciéndose cuadros agudos

de intoxicacién; el plomo tiene una vida media de 60 a 70 afios.

El plomo presente en el organismo puede dividirse en dos tipos: fraccion
intercambiable y fraccion estable. La primera fraccion esta dada por el plomo que se
encuentra en sangre y tejidos blandos; y la segunda fraccion se encuentra en huesos y
dientes como resultado de una intoxicaciéon cronica. (Ramirez V., 2005, pag. 59)
Anales de la Facultad de Medicina UNMSM Lima.

2.2.5 Mecanismos de Accion del Plomo

Interferencia del plomo con el calcio

El plomo tiene gran afinidad por los grupos sulfhidrico, en especial por las enzimas
dependientes de zinc. EI mecanismo de accion es complejo; en primer lugar el plomo
interfiere con el metabolismo del calcio, sobre todo cuando el metal esta en

concentraciones bajas, el plomo altera el calcio de las siguientes formas:

1. Reemplaza al calcio y se comporta como un segundo mensajero intracelular, alterando
la distribucion del calcio en los compartimentos dentro de la célula.

2. Activa la proteinquinasa C, una enzima que depende del calcio y que interviene en
maltiples procesos intracelulares.

3. Se une a la calmodulina méas avidamente que el calcio, ésta es una proteina reguladora
importante.

4. Inhibe la bomba de Na-K-ATPasa, lo que aumenta el calcio intracelular. Finalmente
esta alteracion a nivel del calcio traeria consecuencias en la neurotransmision y en el
tono vascular lo que explicaria en parte la hipertensién y la neurotoxicidad.

5. A nivel renal interfiere con la conversion de la vitamina D a su forma activa, hay
inclusiones intranucleares en los tabulos renales, produce una tubulopatia, que en
estadios mas avanzados llega a atrofia tubular y fibrosis sin compromiso glomerular,
caracterizandose por una proteinuria selectiva. En nifios se puede ver un sindrome

semejante al de Fanconi, con aminoaciduria, glucosuria e hipofosfatemia, sobre todo en
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aquellos con plumbemias altas. Varias funciones del sistema nervioso central estan
comprometidas, principalmente porque el plomo altera en muchos pasos el
metabolismo y funcion del calcio como explicamos previamente. EI plomo se acumula
en el espacio endoneural de los nervios periféricos causando edema, aumento de la
presion en dicho espacio y finalmente dafio axonal. (Valdivia Infantas, 2005, pag. 24)

de la Revista Sociedad Peruana de Medicina. Interna.

Figura 2: Modelo metabdlico del Plomo en el ser Humano
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Fuente: Tomado de Anales de la Facultad de Medicina (Intoxicacion ocupacional
por plomo ISSN 1025-5583, Pags. 57-70) Universidad Nacional
(Valdivia Infantas, 2005, pag. 27) Mayor de San Marcos.

2.2.6 Importancia del plomo depositado en los huesos.

La revista Sociedad Medicina Interna (Valdivia Infantas, 2005, pag. 24)Per. Destaca

que el Plomo depositado en el hueso es importante por tres razones:

1. En el hueso se realiza la medicion mas significativa de exposicion acumulada al plomo.
Actualmente en EEUU y México se usa los rayos X fluorescentes que permiten la
medicion de plomo en el hueso (tibia), como un indicador de exposicion y

acumulacion, en muchos casos ayuda mas que una plumbemia y/o una ZPP, la
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concentracion de plomo en la tibia correlaciona muy bien con la exposicion
acumulativa al plomo, es un método no invasivo e indoloro que por su alto costo s6lo
se usa con fines de investigacion.

2. El hueso es el principal reservorio de plomo en el organismo y puede liberar su
contenido en sangre cuando existan procesos fisioldgicos 6 patoldgicos que provoquen
resorcion 6sea como embarazo, lactancia, hipertiroidismo, inmovilizacion, sepsis, etc.

3. También es 6rgano blanco, ya que el plomo altera el desarrollo 6seo.

Figura 3: Modelo biologico del Plomo en el hueso

Dieta Integridad de | Exposicion ambiental
Anemia las mucosas

[/ Dosis
Duracion

Ingesta  Ca / _ Residencia

Calirica  Fe Tracto Sistema Inhalacion Ocupacién

Total In Gastrointestinal Respiratorio V) Gasolina

Edad Suelo Dosis
Proteinas /I\\l/ + Duracion
Embarazo

Cerdmica Vidriada
Tejidos Lactancia duracion
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blandos Menopausia
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S
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Traumatismos

— Tabaco
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Vitamina C Sangre Ejercicio Juguetes
Grasas

Pb™

Inmovilidad N
(0;) comp Fe™
Alteraciones tiroideas
Unidad feto- Dism hormona de crecimiento
|J|E|:Entar‘ia Inhibicién en I_a f_ormamon
Factor de crecimiento
b h%/\—\ Otros factores
Pb™ en uesoen —> Antropometria <————— Nutricionales y ambientales
acion Diferentes del plomo

Fuente: Tomado de Sanin, Helena y cols. Acumulacion de plomo en huesos y sus efectos
para la salud, Salud publica Mex 1998; 40:359-368.

2.2.7 Efectos toxicoldgicos importantes

La accion del plomo en el organismo humano es:

1) Atravesar la barrera placentaria: el plomo comienza a ser detectado en el feto entre las
12 y 14 semanas de gestacion, incrementandose conforme avanza su maduracion. La
distribucidn corporal en el feto es similar al adulto.

2) En madres expuestas, aumento de abortos espontdneos y aumento de

morbimortalidad perinatal.
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3) En exposicion paterna, hipos permia e incremento de abortos en su pareja.

4) Atravesar la barrera hemato encefalica.

5) Experimentalmente producir cancer en animales (categoria A3ACGIH). Estudios
epidemioldgicos en humanos han encontrado aumento significativo de varios tipos de
cancer (estbmago, pulmén y vejiga), pero ain no hay nada definitivo respecto a
eventuales acciones cancerigenas o mutagénicas del plomo en el hombre. (Levy BS,
1998)- (Friberg L, 1979).

2.2.8 Vias de eliminacion del plomo absorbido.

El plomo absorbido es eliminado principalmente a través de la orina, una pequefia
parte es eliminada a través de la bilis en las heces. La porcion de plomo que ha sido
ingerida’ y no absorbida es igualmente eliminada por las heces, otras vias de

eliminacion son la saliva, el sudor, Y la leche materna.

En el caso de baja exposicion al plomo existe un equilibrio entre el aporte del
toxico y su eliminacion. Pero una vez pasado un cierto nivel, la eliminacion del
plomo no se corresponde con el grado de la carga corporal del metal producido y
acumulado y comienza el riesgo de intoxicacion. El nivel referido depende no
solamente del grado de exposicion al plomo, sino también de la edad y de la
integridad de drganos importantes para su metabolismo y eliminacion, como el
higado o el rifion. EI plomo se elimina a través de orina (75%), heces, bilis
(16%), = cabello, lagrimas, saliva y sudor (8%), asi como la leche materna.
(DIGESA.MINSA, 2017, pag. 2).
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Figura 4: Vias de ingreso y eliminacion del plomo en el organismo humano

Inhalacion

Vias de Ingreso Ingestion

ﬂ Cutanea

Factores
. CUERPO :> Eliminacion
Determinantes <:| HUMANG

-Via de ingreso -Excretas (80-90% de lo
-tamafio particula ingerido
-tipo de compuesto SANGRE - Sudor, cabello y ufias (8%)
-Absorcion del organismo -Orina 75%
I I I I I I I
Higado Piel Glandula Hueso Musculo Cerebro Rifion

Fuente: Ministerio de Salud/Direccién Gral. de Salud Ambiental

Centro Panamericano de Ecologia Humana y Salud. Division de Salud y Ambiente.
Organizacion Panamericana de la Salud. Introduccion a la Toxicologia Ambiental.
México DF. (Albert, 2014)

2.2.9 Humos de soldadura y enfermedades profesionales
Peligros de la Soldadura para la salud

El Instituto (OSALAN. Instituto vasco de seguridad y salud laborales, 2009, pag.

19) Hace importantes aportes sobre este tema de investigacion como es la intoxicacién por

exposicion a los humos de la soldadura, siendo una institucion dedicada sefiala

importantes conclusiones:

La inhalacién de los humos desprendidos por la soldadura puede perjudicar la salud.
Los o6rganos afectados y la gravedad de las lesiones dependen de los contaminantes
presentes en los humos y de la cantidad inhalada. Cada contaminante tiene asignada
una concentracién maxima en el aire conocida como valor limite ambiental (VLA),
que si no se supera durante toda la vida laboral, con el conocimiento cientifico actual
se puede considerar que no sufrirdn problemas de salud. Si se superan los VLA,
entonces aumenta la probabilidad de que se produzcan los dafios sobre la salud. Para

algunos contaminantes que pueden estar presentes en los humos de soldadura, tales
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como metales pesados (cromo, cadmio), gases mondxido de carbono, aniones como
los fluoruros, se dispone de valores limite biolégicos (VLB) por lo que mediante el
analisis de muestras bioldgicas se puede obtener informacion sobre la exposicion que

es complementaria a la obtenida en los muestreos ambientales.

En soldaduras con acero inoxidable la principal exposicion es al 6xido de hierro, y el
depdsito pulmonar de este material particulado no fibrégeno ha originado el
desarrollo de neumoconiosis benigna. La exposicion a vapores de manganeso y

fluoruro puede ser considerable cuando se utilizan ciertas varillas de soldadura.

El acero inoxidable tiene una concentracion elevada de cromo (del 18-30%. También
suele haber niquel y manganeso en diferentes aleaciones de acero inoxidable. La
exposicion al cromo (que incluye Cr VI) niquel y manganeso pueden ser
considerables, en particular con el proceso de arco metalico con gas (AMG).

La superficie del acero inoxidable refleja la radiacion ultravioleta y puede formar
Oxidos de nitrogeno y ozono. La soldadura con hidrogeno bajo de acero inoxidable
genera concentraciones altas de vapores de cloruro. La radiacion y el calor originan
las lesiones mas comunes en los soldadores, la fotoqueratitis (chispazos de los
soldadores) y las quemaduras térmicas, a menudo relacionadas con el uso inadecuado
de lentes protectoras, guantes y pantallas. Las chispas o desechos que se deprenden
pueden causar quemaduras o lesiones oculares.

Los recubrimientos o contaminantes pueden constituir peligros adicionales, en
particular cuando no se sospecha su presencia ni se sospecha su peligro potencial. La
formacion de gases, vapores o humos tdéxicos suele deberse al calentamiento de metal

recubierto o tratado.

La exposicién al ruido suele exceder 80 dB en el proceso de soldado, en particular
las operaciones de cortado a acanalado; en la soldadura de plasma (donde se genera calor
intenso), los valores pueden alcanzar los 120 dB. Las condiciones ambientales también
influyen en la produccién del ruido. Ademas el chogue eléctrico es un peligro constante y
requiere aislamiento y proteccion de cables y equipos. (OSALAN. Instituto vasco de
seguridad y salud laborales, 2009, pags. 18-26).
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Tabla 3: Variacién de la cantidad de humos emitidos

Contaminantes

Factores Que Aumentan La Cantidad De Humos
Emitidos

Particulas y Gases

-El tiempo efectivo de soldadura propiamente dicha

-La cantidad de materiales de aporte consumida

-La potencia calorifica aplicada: Intensidad de la corriente
eléctrica, caudal de los gases de combustion, etc.
-Recubrimiento de las piezas con pinturas, plasticos. etc.

Particulas
(Humos visibles)

Ejemplos de Emision alta

Piezas cadmiadas: Cadmio 321 °C
-El punto de Piezas emplomadas: Plomo: 327 °C
fusion de los | Piezas galvanizadas: Zinc: 420 °C

metales que Ejemplos de Emision Media
intervienen: Aceros al carbono:
Cuanto mas Manganeso: 1245 °C, Hierro: 1,535 °C

bajos mayor | Ejemplos de Emisién Baja
emision. Aceros inoxidables:
Niquel: 1,453° C, Cromo: 1,939 °C

-El diametro del electrodo. Minimo, no los consumibles
(TIG)

-El revestimiento del electrodo. En orden creciente:
Varilla desnuda>Acido>Basico>Rutilo>Celulésico.

Gases
Nitrosos

-Un soplete quemando en vacio produce mas gases
nitrosos porque toda la energia calorifica actua sobre el
aire, oxidando mas intensamente su nitrogeno.

Monoxido
y dioxido
Gases | de

(Humos | carbono

-En los procesos de soldadura MIG y MAG la generacién
de estos gases serd mayor contra mas alta sea la
proporcion de anhidrido carbdnico en el gas de proteccion.

no
Visibles)
Ozono

-Cuanto maés radiacion ultravioleta se produzca, mayor sera
la cantidad de ozono generada, por ejemplo:

-En los procesos TIG, MIG y MAG se produce mas 0zono
que cuando se utilizan electrodos revestidos.

-Cuando se trabaja con piezas de aluminio se genera mas
0zono que cuando se trata piezas de acero al carbono.

Fosgeno

-Aumenta cuanto mayor sea la impregnacion de las piezas
con disolventes clorados y la concentracion de estos en el
ambiente.

Otros
Gases

-Cuanto mayor sea la cantidad utilizada de fluxes,
fundentes, decapantes, etc. Mayor serad la generacion de
gases irritantes.

Fuente: www.Oslan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales) pag. 15.
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Tabla 4: Contaminantes Procedentes del Metal Base de Las Piezas

Operaciones

Metales base mas

frecuentes

Contaminantes caracteristicos
Oxidos de:

Soldadura, corte,
vaciado, relleno,
etc. Por cualquier
procedimiento en
el que se produzca
la fusion del metal

base de la pieza

Aceros al carbono

Hierro. Manganeso

Aceros aleados

Hierro. Manganeso. Cromo. Niquel

Acero inoxidable

Hierro. Manganeso. Cromo. Niquel

Aluminio Aluminio

Bronces Cobre, estafio

(Segun tipos) (Niquel, Plomo. Zinc. Berilio)
Laton Cobre. Zinc

(Latones aleados)

(Estafio. Manganeso. Plomo)

Aleaciones Cobre-berilio

Cobre. Berilio.

Plomo

Plomo

Fuente: www.Oslan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales) pag. 9.

Figura 5: Limites de exposicion profesional humos metalicos de soldadura
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Fuente: Osalan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales, 2009) pag.20
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Tabla 5: Contaminantes procedentes de los recubrimientos de las piezas

Operaciones

Recubrimientos mas frecuentes

Contaminantes
Caracteristicos

mediante soldadura y oxicorte

Recubrimientos | Galvanizado Oxido de zinc
metalicos Oxido de plomo
Cromado Oxido de cromo
Niquelado Oxido de niquel
Cobreado Oxido de cobre
Soldadura 'y Cadmiado Oxido de cadmio
corte por Anhidrido carbdnico
cualquier Recubrimientos Monéxido de
procedimiento | con pinturas, Todos carbono,
en el que se | parnices, Acroleina, Mezclas
produzca la'| resinas, complejas  (*) de
fusion del | plasticos, etc. descomposicion de
recubrimiento Productos organicos
de la pieza Pinturas en general | Oxidos de los
metales de sus
pigmentos.
Pinturas con minio Oxido de plomo
Pinturas con cromatos | Oxido de cromo,
Plomo y zinc
Fluidos de corte Anhidrido
Aceites carbonico,
Impregnacion de | Antioxidantes monodxido de
las piezas con carbono, acroleina,
residuos de mezclas complejas
fabricacion. de descomposicién
de productos
organicos
Disolventes clorados: | Fosgeno
Tricloro etileno
Percloro etileno, etc.
Montaje y desguace de equipos con aislamiento de amianto | Amianto

Fuente: www.Oslan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales) pag. 10.

(*): Las pinturas, barnices, etc. poliuretanicos, conocidos como “de dos componentes”,
pueden desprender isocianatos. Otros tipos pueden generar formaldehido.
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Tabla 6: Contaminantes procedentes de los materiales de aporte

Materiales de
aporte

Tipo de soldadura

Contaminantes caracteristicos

Materiales de aporte

Tipo de soldadura

Contaminantes caracteristicos

Varilla o alambre

Con soplete
("Autdégena”,"oxigas",
"oxiacetilénica™).

Segun los casos: Oxidos de cobre,
zinc, estafio, berilio, manganeso,
plomo, plata y cadmio.

TIG; MIG; MAG.

Oxidos de los metales del hilo o de
la varilla de aporte (Normalmente
los mismos que los de las piezas).

Oxido de cobre cuando el hilo va

Y

Gas de proteccion

desnudo
recubierto de este metal.
Soldaduras blandas Segun los casos: 6xidos de estafio
(Con resina de colofonia) | Plata, plomo y cobre.
(Folmaldehido)
Todos. Oxidos de hierro y de manganeso
Acido. Silice amorfa.
Manual al ]
arco De rutilo. Oxido de titanio.
Eléctrico | Basico. Fluoruros.
[ - Celulgsico. | Mondxido y Didxido de carbono
. Tipo de (COyCO2)
Electrodo revestido | yevestido | Grafito Oxido de cobre.
cobreado. Mondxido y Didxido de carbono (CO
y CO2)
Otros Segun los casos: 0xidos de cobre
especiales. zinc, plomo, niquel y cromo.
MAG. Cuando se aporta anhidrido

En su caso: MIG; TIG;
Plasma.

carbonico: Monoxido y Dioxido de
carbono
(COyCO2).

|
Gases de combustian.

Oxigas.

Oxidos nitrosos, por impurezas de
nitrégeno en el oxigeno, y
anhidrido carbdnico (CO2).

Oxiacetilénica (con
acetileno obtenido del
carburo calcico).

Fosfina, por impurezas de fosforo
en el carburo calcico de baja ureza.

Fundente, Flux,
Decapante, Termita.

Electrodo sumergido.

Fluoruros

Uso de decapantes acidos.

Fluoruros, cloruros.

Uso de bérax, carbonatos.

Oxidos alcalinos.

Aluminotermia.

Oxidos de aluminio y de hierro.

Fuente: www.Oslam net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales, pag. 11)
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Tabla 7: Humos De Soldaduray Enfermedades Profesionales

Actividades mencionadas

Enfermedades indicadas

Rino conjuntivitis

Urticarias, angiodemas

Asma

Alveolitis alérgica extrinseca

Soldadores

Sindrome de disfuncioén de la via
reactiva.

Fibrosis intersticial difusa

Fiebre de los metales

Neumonia intersticial difusa

Trabajos de soldadura'y corte

Enfermedades causadas por 6xido de
carbono

Soldadura de arco

Enfermedades causadas por 6xido de
nitrogeno

Enfermedades causadas por cromo |11

Enfermedades causadas por Niquel

Neoplasia maligna de
cavidad nasal Por Cromo VI

Soldadura y oxicorte de aceros
inoxidables.

Neoplasia maligna de y Niquel
bronquio y pulmén

Cancer primitivo de
etmoides y de los Senos | Por Niquel
de la cara

Soldadura de objetos de plomo o
aleaciones

Enfermedades causadas por Plomo.

Estafiado con aleaciones de Plomo

Enfermedades causadas por Plomo.

Trabajos con soplete de materias
recubiertas con pinturas plumbiferas

Enfermedades causadas por plomo

Soldadura con compuestos de
Manganeso

Enfermedades causadas por Manganeso

Soldadura con electrodos de Mn

Enfermedades causadas por Manganeso

Soldadura y oxicorte de piezas con
cadmio

Enfermedades causadas por Cadmio.
Neoplasia maligna de bronquio, pulmoény
prostata.

Soldadura con Antimonio

Enfermedades causadas por Antimonio

Utilizacion de acroleina en la
soldadura de piezas metalicas

Enfermedades causadas por aldehidos

Soldadura de piezas que hayan sido

limpiadas con hidrocarburos clorados

Enfermedades causadas por oxicloruro
de carbono (Fosgeno).

Fuente: www.Oslan net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales pag. 23
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Tabla 8: Contaminantes procedentes del Aire y posibles impurezas

Operaciones Contaminantes Reacciones que los
Caracteristicos originan
Todas, soldadura, y corte con ~ Oxidos de Oxidacion de nitrdgeno
Ilama nitrégeno del aire.
Soldadura al arco eléctrico: Accion de las radiaciones
Electrodos, TIG, MIG, Ozono ultravioleta sobre el
plasma, sold. Aluminio etc, oxigeno del aire.

) ’ Descomposicion de los
Todas (Cuando el aire esta i
: . disolventes clorados;
contaminado con disolventes  Fosgeno ; $
tricloroetileno,
clorados. )
percloroetileno etc.

Fuente: www.Oslan net (Instituto VVasco de salud y seguridad laborales pag. 23

2.2.10 Efectos en la salud, Manifestaciones clinicas

2.2.10.1 Exposicién aguda.

Los efectos agudos aparecen como consecuencia de exposiciones a altas
concentraciones de contaminantes, muy superiores a los VLA durante cortos periodos de
tiempo como una jornada laboral. (Marquez Estevez, (2012, pag. 38) al respecto
describe:

1. Fotogueratitis: Resultado de una exposicion de la cornea a radiacion ultravioleta en

los limites de 280 a 315 nm (UVB). La duracion de la exposicién necesaria para
inducir este efecto varia con la distancia desde el 0jo y la intensidad de la luz. Con este
diagnostico el trabajador presenta dolor, ardor o una sensacion de arena en el ojo. El
examen del ojo presenta arena en el 0jo. el examen fisico muestra infeccion conjuntival
y la exploracién con ldmpara de hendidura puede revelar depresiones puntiformes
sobre la cornea.

2. Fiebre por vapores metalicos: Es un trastorno benigno que se cura de manera

espontanea caracterizado por el inicio tardio (8 a 12 hr) de fiebre, escalofrios, tos,

mialgias y sabor metalico. El antecedente de soldadura en metal galvanizado sugiere el
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diagnostico. Los humos metalicos, sobre todo los del zinc, producen fuertes temblores
y otros sintomas similares a los de la gripe que aparecen durante la noche siguiente a la
exposicion y que remiten sin dejar secuelas. (E. mafias baenas; E. pérez rodriguez; A.
pacheco galvan; J. gaudo navarro;, 2006, pag. 23)

3. Irritacién de vias respiratorias superiores: Puede ser provocado por exposicion a

diversos contaminantes quimicos en la soldadura, como polvos, ozono, Oxidos de
aluminio, de nitrégeno, de cadmio y fluoruros. También se presentan cuadros
asmaticos como resultado de la irritacion o alergia inespecifica (especialmente a cromo
y niquel).

4. Lesién pulmonar: Es poco comun, la exposicién a oxidos de nitrégeno y de cadmio

puede causar lesion pulmonar aguda y edema pulmonar tardio. Puede ser provocado al
trabajar en un espacio cerrado mal ventilado. La irritacion de vias respiratorias da
origen a inflamacion y edema pulmonar (neumonitis). Las dos variables mas
importantes para la severidad de este trastorno son la concentracion del gas o vapor
inhalado y el tiempo de exposicion.

5. Asfixia_quimica: Se puede producir debido a la inhalacion de altas concentraciones de

monodxido de carbono y mondxido de nitrégeno. En los casos leves producen dolor de
cabeza, aturdimiento y malestar crecientes, al aumentar la dosis inhalada causa
inconsciencia y muerte en caso de trabajar en espacios confinados sin ventilacion.

6. Traumatismos musculo esqueléticos: Después de una actividad prolongada de

trabajos con soldadura, puede presentarse el estrés isométrico en las extremidades
superiores, como dolor de cuello y hombro. El dafio muscular asintomatico puede
incrementar los valores de creatin-fosfoquinasa en suero.

7. Quemaduras Térmicas vy lesiones eléctricas: En las actividades laborales de soldadura

muchos trabajos se realizan en condiciones extremadamente dificultosas, y hasta
riesgosas, Yy debido a las altas temperaturas que alcanza estas operaciones de soldadura,

son frecuentes las quemaduras, y lesiones eléctricas.

2.2.11 Exposicion Cronica

Los efectos crénicos, resultan de una exposicién prolongada a concentraciones
moderadas de contaminantes como la que se produce en las actividades laborales

ocupacionales, estas exposiciones generalmente por encima de los valores VLA.
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Los efectos crénicos son caracteristicos en los ambitos industriales, y se manifiestan
después de afios de trabajo y sus efectos perjudiciales se manifiestan después de finalizada
la vida laboral, a estas enfermedades resultantes se les denominan Enfermedades
profesionales. Mayormente se dan a nivel pulmonar, y puede alcanzar a nivel sanguineo y
causar efectos en otros sistemas como el nervioso, el 6seo, 6rganos importantes como el
higado los rifiones, etc. (OSALAN. Instituto vasco de seguridad y salud laborales, 2009,

pag. 19), nos define también los sgtes conceptos:

1. Siderosis.- esta enfermedad se debe cuando se-acumula particulas de 6xido de hierro no
fibrogenas en el pulmén. El aspecto radiol6gico puede ser espectacular, con pruebas de
densidades retinoculonodulares difusas, los estudios sobre déficit de la funcidn
pulmonar no han sido consistentes, esto sugiere un efecto leve o minimo. En soldadores
que también han estado expuestos a silice cristalina o asbesto es dificil distinguir

radiologicamente la siderosis de una fibrosis pulmonar.

2. Otros efectos cronicos: Los soldadores presentan un importante conjunto de sintomas

respiratorios y una mayor frecuencia de bajas laborales por enfermedades respiratorias.
En la actualidad no hay evidencias de deterioro respiratorio cronico por soldadura,
aungue esto es muy discutible porque también hay autores que sefialan que si tienen
consecuencias cronicas estas actividades de soldadura profesional, lo que complica una
claridad en el diagnostico es que se trata de casuisticas que se producen en ambientes
industriales, y alli hay alta presencia de otros contaminantes, atribuibles como
inductores de estas consecuencias en la salud de los trabajadores ocupacionales.

3. Efectos sensibilizantes: Los humos de soldadura, segun las caracteristicas del proceso

seguido, pueden contener algunas sustancias sensibilizantes capaces de actuar sobre el
sistema respiratorio, la variedad de la calidad y contenido de estos humos es muy
amplia.

4. Efectos cancerigenos.- La agencia internacional de Investigacion sobre el cancer

(IARC) clasifica los humos de soldadura en general dentro del grupo 2B,
correspondiente a los agentes posiblemente cancerigenos para humanos. Algunos
estudios epidemiologicos indican una mayor incidencia de cancer broncopulmonar en
los soldadores que en la poblacién genera, aunque sin distinguir entre los diferentes
procesos de soldadura.
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Los estudios de cancer pulmonar en soldadores, no son consistentes, y comparten
las limitaciones de la mayor parte de estudios respiratorios. Algunos investigadores
atribuyen el pequefio exceso de cancer pulmonar que han encontrado varios
estudios a la exposicion a cromo y niquel en la soldadura de acero inoxidable, que
una pequefia proporcion de todas las exposiciones a soldadura.

. Efectos teratdgenos: Los humos de soldadura contienen sustancias capaces de

afectar el desarrollo del embrion-feto durante la gestacion. Es el caso del plomo y
mondxido de carbono y posiblemente también del cadmio y del pentdxido de
vanadio. Otros estudios también indican la presencia de oligoespermia y efectos
adversos sobre la reproduccion en los soldadores. Ademas se han recogido efectos

neuro-psicologicos sutiles.

El tema de los efectos teratogénicos muchas veces va de la mano del tema de los
defectos congeénitos, debido a que la mayoria de los agentes teratogénicos los
producen. Recordemos que congenito define cualquier situacion presente al
nacimiento, la que no necesariamente es genética. (pag. 19-26).

Figura 6: Exposicion ocupacional

Posicion de
alto riesgo
por estar las
Vias
respiratorias

En linea
vertical con el
punto de
soldadura.

Fuente: www.Osalan net (Instituto VVasco de salud y seguridad laborales) pag 12
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Figura 7: Exposicion ocupacional

Fuente: www.Osalan net .Instituto VVasco de salud y seguridad laborales pag. 16

Figura 8: Maquinas de soldar eléctricas

Fuente: www.solostocks.com/venta Fuente: www.solostocks.com/venta
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Tabla 9: Efectos patoldgicos tipicos de contaminantes en humos de soldadura

Contaminante g , 2 5

(En los 2| g £5 £/ 8 c o 9

metales & S8 55 g2 88 | © g =
. S .® | O XD S| EE | = S I

seincluyen 1§21 £ B |52 8sl58 (8 B |3

woddes) 1EEE 2. |2 358588 § & &

Acroleina 21

Aluminio 21 13 13

Amianto 21 13/21 13 12/21

Anhidrido 21

carbonico

Antimonio 21 13 21

Bario 21 13 21

Berilio 12/21 | 13 21 13 12/21

Cadmio 21 21 12/21 | 12

cloruros 21 13

Cobalto 21 13/21 | 13/21 21

Cobre 21 21

Colofonia 21 13/21

Cromo 21 13/21 21 12/21

Dioxido de 21 13 21

nitrogeno

Estafio 21 13/21 21

Fluoruros 21 13 21 |21

Formaldehido | 21 13

Fosgeno 21

Isocianatos 12/21 13/21 12

Hierro 21 13/21 13

Manganeso 21 21 |21

Monoxido de 21 |21 12/21

carbono

Mondxido de | 21 21

nitrégeno

Niquel 21 13/21 12/21

Ozono 21 21 21

Plomo 13/21| 13 1211321

Titanio oIT

Torio 21 21 21 19*

Vanadio 12/21 |13 13 21 21 12/21

zinc 21 13/21 21

Fuente: www.Oslam net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales)

Los nimeros de los cuadros indican el nimero de Norma que define las enfermedades
causadas. Los electrodos para soldadura TIG con cédigo WT contienen Torio, sin
trascendencia en los humos, pero considerar en su afilado y manipulacién. (Ver NTP
770 de la Ref. [19]).
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2.2.12 Cuadro Clinico

La toxicidad aguda se presenta luego de una exposicion respiratoria a altas
concentraciones, con encefalopatia, insuficiencia renal y sintomas gastrointestinales. La
toxicidad cronica es la mas frecuente y se manifiesta con compromiso multisistémico:

hematopoyético, del sistema nervioso, gastrointestinal, renal y reproductor.

Los pacientes acuden a los servicios de salud inicialmente por dolor abdominal,
astenia, cefalea, irritabilidad, dificultad en la concentracion y constipacion, varios
sintomas y signos se muestran en la Tabla 7. El dolor abdominal o «célico saturninico» se
caracteriza por crisis de dolor con defensa abdominal, de hecho algunos pacientes han sido
operados con diagnostico de abdomen agudo, el dolor puede ceder con la presion del
abdomen. Algunos pacientes con mala higiene oral pueden tener el Ribete de Burton 6
linea de sulfuro que consiste en una linea oscura entre la base del diente y la encia, debido

a que el sulfuro liberado por las bacterias se une al plomo: sulfuro de plomo (Figura 9-10).

Figura 9: Ribete de Burton(casol) FiguralO: Ribete de Burton(caso2)

“ \’;_’ . »
e o # )+ % q
L 4 WY,
L)
'..4 g " & : h 5

Fuente: Fotografia tomado de Lopez y Cols. - Fuente: Tomado del instituto Mejicano del
Anemia Secundaria a intoxicacion seguro social
por Plomo. www.slideshare.net/juangonzalezleija/
intoxicacin-por-plomo-lead

Los trabajadores expuestos por mucho tiempo y sin medidas de proteccion personal
pueden presentarse con una polineuropatia periférica (fig 11), que afecta los miembros
superiores predominantemente, los musculos extensores que los flexores y mas el lado
dominante, lo que se ha dado en llamar la «mano del pintor» (Figura 12) porque se

presentaba en estos trabajadores por el uso de pinturas con alto contenido de plomo. La
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encefalopatia plumbica caracterizada por trastorno del sensorio y convulsiones se
presenta en pacientes con plomo en sangre mayor de 100 mg/dL. El diagnostico de la
intoxicacion por plomo suele ser dificil, ya que el cuadro clinico es sutil y los sintomas
inespecificos. (Valdivia Infantas, 2005, péag. 25).

Figura 11: Polineuropatia plumbica

‘m#t@.&; - e

Fuente: Krantz y Dorevich. Metal Exposure and Common
Chronic Diseases: A Guide for the Clinician. Dis Month 2004; 50:15-262)

Se ha descrito anomalia vertebral, atresia anal, defectos cardiacos, fistula esofégica,
anomalias renales y anormalidades de las extremidades en un recién nacido EI plomo en
sangre correlaciona directamente con las manifestaciones clinicas , la encefalopatia
plumbica ocurre con plombemias mayores de 80 mgr/dL, el deterioro cognitivo con 50
mgr/dL, la nefropatia con 40 mgr/dL, la neuropatia periférica con 20 mgr/dL, y la anemia
se ha reportado con valores tan bajos como 10 mgr/dL y hasta tan altos como 40 mgr/dL.

Se ha reportado deterioro intelectual en nifios y retardo de la pubertad en nifias 14 con
valores debajo de 10 mgr/ dL e hipertension e insuficiencia renal en adultos 15-16 con
valores tan bajos de entre 4 a 6 mgr/dL. El Centro de Prevencion y Control de
Enfermedades de Estados Unidos recomienda intervencion médica con niveles
mayores de 10 mgr/dL y 25 mgr/dL en nifios y adultos respectivamente. Segun la
Occupational Safety and Health (OSHA) con valores mayores a 40 mgr/dL un adulto
debe alejarse del trabajo. En la Figura 14 se muestra las plombemias y su correlacion.
Existe abundante informacion y casuistica que permite ilustrar ampliamente la seriedad

de la intoxicacién por plomo. (Valdivia Infantas, 2005, pag. 26).
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Figura 12: Paralisis saturnina

Fuente: Tomado del instituto Mejicano del seguro social
www.slideshare.net/juangonzalezleija/intoxicacin-por-plomo-lead

2.2.13 Laboratorio

En el laboratorio suele ser frecuente la anemia que puede ser normo-crémica 6 hipo-
crémica, normo-citica o0 micro-citica, el punteado baséfilo que si bien no es
patognomdnico es muy caracteristico del saturnismo; la presencia de la b2
microglobulina en orina, sirve como marcador temprano del dafio renal y en el
espermatograma puede hallarse alteracion tanto en el nimero como en la forma de los

espermatozoides.

En cuanto a los analisis de laboratorio toxicoldgico se prefiere usar la plombemia 'y la
inc-protoporfirina, la primera indica exposicién y sirve para tomar conducta terapéutica
y la segunda es marcador de efecto que indica dafio de 6rgano blancoll-12, en este
caso el hematopoyetico. (Valdivia Infantas, 2005, pags. 25-26) de la Rev. Soc. Per.
Med. Inter. 18(1) 2005 Médico Internista. Toxicologa. Departamento de Medicina.
Hospital Nacional Arzobispo Loayza.

Figura 13: Laboratorio Punteado basofilo
A

b \ . a

C| L ]
Fuente: Tomado de Bain. Diagnosis from the Blood
Smear. N Engl Med 2005; 353:498-507)
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Figura 14: Plombemia y manifestaciones clinicas
Concentracion de plomo en sangre
Nifios ug Pb/dL Adultos
Muerte 150
100 Encefalopatia

Encefalopatia
Nefropatia
Anemia severa

Colicos abdominales

Anemia franca

Esperanza de vida

50 Sintesis de hemoglobina
Sintesis de hemoglobina Neuropatia periférica
40 Infertilidad (hombres)
Metabolismo de vitamina D Presion sistélica(hombres)
30 Capacidad auditiva
Velocidad de conduccién en
los nervios Aborto y otros efectos
20 reproductivos
Protoporfirina eritocitaria Protoporfirina eritocitaria
Neurotéxico Funcion renal
1QT
Capacidad auditiva 10 Hipertension
Crecimiento y desarrollo
Transferencia placentaria ¢
Aumenta la funcion Disminuye la funcién

Fuente: (Tomado de Agency for Toxic Substances and Disease Registry. Case Studies in
Environmental Medicine: Lead Toxicity. US Departament of Health and Human Services, Public
Health Service; 2006).

Literatura especializada de Anales de la Facultad de Medicina Universidad Nacional
Mayor de San Marcos, Lima 2005, (Ramirez V., 2005) , coincidiendo con otros autores

consultados, nos sefiala que la intoxicacion por Plomo se divide en tres fases:

2.2.14 Fase 1: Intoxicacién Subclinica.

Ningun efecto o efectos minimos sobre la salud del trabajador. Pueden ocurrir incluso
en trabajadores completamente asintomaticos, en quienes se puede evidenciar
alteraciones en los indicadores bioldgicos de exposicion (IBE), como inhibicion de la
actividad de la dehidratasa del acido amino levulinico (AAL-D) y un poco después
aumento de excrecion urinaria de acido amino levulinico (AAL) y coproporfirina

urinaria (CPU). Estas alteraciones se pueden dar con niveles de plomo sanguineo (Pb-
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S) de 40 pg/100 ml. Relativamente nuevas son las investigaciones que hablan de

alteraciones neuro comportacionales tempranas detectables con pruebas psicolégicas.

2.2.15 Fase 2: intoxicacion Moderada

Predominan sintomas leves, como cansancio, disminucion de apetito o malestar
epigastrico, en combinacién con anemia ligera, excrecion elevada de AAL y CPU; la
disminucion de la velocidad de conduccion en nervios periféricos es clara. El Pb-S

puede oscilar entre 40 y 60 pg/100 ml.

2.2.16 Fase 3: intoxicacion Clinica

Encontramos el cuadro clinico clasico con todo el cortejo de signos y sintomas que
caracterizan a la intoxicacion. El Pb-S (Plomo en sangre) siempre es mayor de 70
ug/100 ml.

» Alteraciones del estado general.

» Colico saturnino.

> Pardlisis flacida y progresiva sin alteraciones sensitivas.

» Hipertension paroxistica.

» Encefalopatia saturnina.

> Afectacion tiroidea: disminucion de la captacion de yodo por la glandula tiroides.

> Afectacion testicular: hipospermia.

» Polineuritis motora: Se trata de una afeccion motora que atafie en general a los
musculos mas activos de las extremidades superiores.

> Las formas mé&s agudas pueden variar del delirio y la psicosis tdxica, a las

convulsiones coma y muerte.

La forma cronica consiste en pérdida de capacidad intelectual y del rendimiento

psicomotriz e incluso afasia transitoria y hemianopsia.

La Tabla 10 muestra el resumen de los BEIs que sirve de guia para clasificar esta

compleja situacion.

En caso de ingesta oral reciente habrd que tomar medidas de descontaminacion

digestiva habituales (vaciado gastrico, carbon activado, etc.) En la mayoria de
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los casos la intoxicacion es del tipo crénica y el tratamiento fundamental es
retirar al paciente de la fuente de exposicion al toxico.

En las intoxicaciones por plomo metal o sus compuestos inorganicos debe decidirse si
se aplica tratamiento quelante con EDTA célcico disddico, d-penicilamina o
dimercaprol (BAL). Los quelantes forman complejos inertes y estables con el
plomo, que son excretados por la orina. En las intoxicaciones agudas o en las
agudizaciones de intoxicaciones cronicas, en las que el enfermo esté
sintomético, con signos de toxicidad biolégica o con plumbemias superiores a
70 png/dL debe instaurarse tratamiento quelante. El EDTA célcico disodico es el

quelante de eleccion.

Tabla 10: Valores de Pb-S y otros BEIs aceptados en salud ocupacional

Indicador Valor considerado normal
Gestantes y mujeres EXxpuestos
en edad fértil Ocupacionalmente
Pben sangre <20 pg/dL >40 pg/dL
Pb urinario <70 pg/L >150 pg/ dL

(solo en exposicion a Pb alquilo)

Zinc protoporfirina o <75ug/100 ml >300 pg/ 100 ml o
protoporfirinaeritrocitaria libre de  hematies >4 ng/g Hb
ZPP/FEP

Creatinina en orina 0,4-1,8 g/24 h 0,4-1,8.g/24 h
Proteinas totales en orina hasta 140 mg/24 h hasta 140 mg/24 h
Coproporfirinas urinarias (CPU) <100 pg/L > 500 pg/L

B -2 microglobulina (f-2M) < 250 g/ml hematies > 400 ng/ ml
Acido amino levulinico en orina < 4,5 mg/g de >10 mg/g de
(ALA-U) creatinina creatinina

Fuente: Cedano K, Requena L., Lima 2007 Tratamiento de la intoxicacion por Plomo

En general se utilizan tres compuestos para quelar plomo: British Anti-Lewisite (BAL),
Acido etilen-diamino-tetra-acético (EDTA) y D-Penicilamina.
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2.3 Bases filoséficas

Los derechos humanos Son un conjunto de principios y valores que orientan las
relaciones entre las personas, la sociedad y el Estado. Se trata de reglas que son
normalmente aceptadas por la mayoria para asegurar una convivencia pacifica entre las

personas.

A tales reglas se les ha asignado la categoria correspondiente de derechos,

consagrados internacionalmente en normas y tratados.

Los derechos humanos Se sustentan en la libertad del ser humano, que exige el
reconocimiento del hombre como fin en si mismo y no como un medio o instrumento de
otros hombres. Los derechos humanos buscan asegurar que los seres humanos se realicen
como personas. Este propésito se fundamenta en tres aspectos: Filos6fico, Etico e

Historico.

2.3.1 Valores universales

En numerosas convenciones, declaraciones y resoluciones internacionales de
derechos humanos se han reiterado los principios basicos de derechos humanos
enunciados por primera vez en la Declaracion Universal de Derechos Humanos, como su
universalidad, interdependencia e indivisibilidad, la igualdad y la no discriminacion, y el
hecho de que los derechos humanos vienen acompariados de derechos y obligaciones por

parte de los responsables y los titulares de éstos.

En la actualidad, todos los Estados Miembros de las Naciones Unidas han ratificado
al menos uno de los nueve tratados internacionales basicos de derechos humanos, y el
80% de ellos ha ratificado al menos cuatro de ellos, 1o que constituye una expresion
concreta de la universalidad de la DUDHYy del conjunto de los derechos humanos
internacionales.  Naciones Unidas: Declaracion Universal de Derechos Humanos,

(Naciones Unidas, 1947) http://www.un.org/es/documents/udhr/law.shtml
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2.4 Definicion de términos basicos

Absorcion: Ingreso del toxico a la corriente sanguinea después de atravesar las

membranas bioldgicas.

Acidosis: Estado anormal producido por exceso de acidos en los tejidos y en la sangre. Se
observa principalmente en la fase final de la diabetes y de otras perturbaciones
de la nutricion.

Aerosol: Sistema coloidal obtenido por dispersion de sustancias sélidas o liquidas en el
seno de un gas.

Aleacion: Producto homogéneo, de propiedades metélicas, compuesto de dos o mas

elementos, uno de los cuales, al menos, debe ser un metal.

Aminoaciduria: Estado anormal definido por la eliminacion de aminoéacidos a través de

la orina.

Anemia: Disminucion de la cantidad total de globulos rojos circulantes.

Anfotero: Se dice de las moléculas que pueden reaccionar como acido 0 como base.

Astenia: Falta o decaimiento de fuerzas caracterizado por apatia, fatiga fisica o ausencia
de iniciativa.

Cefalea: Dolor de cabeza.

Constipacion: Estrefiimiento, disminucion de la motilidad intestinal.

Eritrocito: Globulo rojo, célula de la linea roja hematoldgica.

Exposicion ocupacional: Todas las exposiciones en que incurren los trabajadores en el

curso de su trabajo.

Glucosuria: Estado anormal que implica la eliminacién de glucosa por la orina.

Hipertiroidismo: Aumento de los niveles de hormona tiroides plasmatica.

Hipoespermia: Disminucion en el conteo del nimero total de espermatozoides.

Hipofosfatemia: Disminucion de los niveles de fosfato plasmatico.

Insuficiencia Renal: Disminucion anormal del funcionamiento de depuracion sanguinea

por parte del rifién.

Nefritis: Lesion inflamatoria de la unidad funcional del rifién.

Neuropatia: Enfermedad del sistema nervioso.

Neurotransmisor: Una sustancia, un producto o de un compuesto, Que transmite los

impulsos nerviosos en la sinapsis.

Organo Blanco: Organo especifico que va a ser lesionado.

Percutaneo: A través de la piel.
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Plumbemia: concentracion de Plomo en sangre, es el indicador de exposicion y esta

influida por la carga corporal de Plomo y por la exposicion reciente.

Polineuropatia periférica: Es una insuficiencia de los nervios que llevan la informacion

hasta y desde el cerebro y la médula espinal, lo cual produce
dolor.

Proteinuria: Estado anormal caracterizado por la eliminacion de proteinas por la orina.

Ribete gingival de Burton : Deposito gingival de color azul pizarroso, de unos 2 mm de

anchura, que aparece en el cuello de los incisivos, caninos y
piezas.

Saturnismo: Envenenamiento que produce el plomo (Pb) cuando entra en el cuerpo

humano.

Sepsis: Infeccién causada por un germen capaz de provocar una respuesta inflamatoria en
todo el organismo. Los sintomas asociados a sepsis son fiebre, hipotermia,
taquicardia, taquipnea , elevacion de valores de glébulos blancos. Puede producir
la muerte.

Toxicocinética: Expresion en términos matematicos de los procesos que experimenta una
sustancia toxica en su transito por el cuerpo (captacion, absorcion,
distribucion, biotransformacién y eliminacion).

Toxicodinamia: Proceso de interaccidn de una sustancia toxica con los lugares diana y las
consecuencias bioquimicas y fisiopatologicas que conducen a efectos
toxicos.

Toxocinética: Estudio del movimiento (traslado) de los xenobidticos dentro del cuerpo.

Xenobioticos: compuestos casi inexistentes en la naturaleza, son sintetizados por el

hombre, la mayoria aparecieron durante los Gltimos 200 afios.

2.5  Hipdtesis de investigacion

2.5.1 Hipotesis general

Los niveles de intoxicacion por plomo de los diversos grupos de trabajadores
ocupacionales de soldadura expuestos a este metal en el distrito de Barranca, superan las

concentraciones maximo permitidas (menores a 40 pg/dL).
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Es necesario hacer notar, para la correcta interpretaciéon de la hipotesis general que
la norma NIOSH establece que cuando el nivel de Pb en sangre sea menor a 40 pg/100ml
el trabajador debe evaluarse cada 6 meses. Y si el nivel de plomo en sangre es mayor a 40
ug/100ml debe ser evaluado cada dos meses. Entonces con estos niveles de plomo en

sangre ya estamos hablando de un trabajador ocupacional con intoxicacion por plomo.

2.5.2 Hipdtesis especificas

- Los grupos de trabajadores ocupacionales de talleres de soldadura tienen mayor

riesgo de intoxicacion por plomo, en el distrito de Barranca.

- La falta de conocimientos sobre efectos del plomo en la salud, condiciona la
intoxicacion por este metal en grupos de trabajadores ocupacionales soldadores en el

distrito de Barranca.

2.6 Operacionalizacion de las variables

Es el proceso a traves del cual se establecen los procedimientos empiricos que
permiten la obtencidn de datos de la realidad para verificar las hipdtesis y solucionar el

problema.

Este proceso Incluye: La determinacién de los indicadores que permiten medir las

variables:

La definicion de los métodos e instrumentos, con ayuda de los cuales se obtendra la
informacion acerca de las variables e indicadores. En la siguiente pagina se expone la
conformacién de un cuadro con las variables operacionales, elaborada para el desarrollo

del presente estudio en el distrito de Barranca.
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Tabla 11: Operacionalizacion de variables,

VARIABLES | DIMENSIONES INDICADORES INDICES
o, -Conferencias -Programaciones
Sensibilizacioén _
) -Talleres -Demostrativos
ambiental
- Congresos
X .. -Alrededor de 40 pug/100
(X) L - Sub clinica rededorde st ug
NIVELES Sensibilizacién a ml
DE .y, - Entre 40 vy 60 ug/100
La Intoxicacion - Moderada ntre 40 y 60 png
INTOXICA- Por Plomo.- ml
CION POR - Clinica ->70 pg/100 ml
PLOMO - No Contaminar - Concientizar
Condugta - Proteger - Proyectar
Ambientalista g y
- Conservar - Formar
Conv§mos para el “Monitoreo Perigdico. Contr_ol en los Talleres
Monitoreo de Despistaje.
intoxicacion por -Participacion en Personal sensibilizado
plomo. programas de control Identificacion temprana
(programas de -Tratamientos médicos | Programas del MINSA
(Y) MINSA) preventivos Tratamiento/intoxicados
Diversos ) = -Palidez cutanea - Sintoma clinico
Manifestacion - ——
Grupos de -Ribeter Gingival . .
Trabajadores externa de de Burton - Sintoma clinico
Expuestos al | Intoxicacion Estigmas Sanguineas | - Sintoma clinico
Plomo -Constitucion “Politica
Leyes peruanas el !Deru_ _ h
para la proteccién -I(_jeglslacmr_\,Na:jmlonal
del medio € protecugn €
AT medio ambiente
-Ministerio del
Ambiente.
Gestion de recursos -T_r |ptlco_s )
: -Fichas informativas
Materiales . s
-Material audiovisual
Gestion de -Recursos propios
Recursos -Recursos hospital
financieros -Donaciones.

Fuente: Elaboracion propia
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CAPITULO 11
METODOLOGIA

3.1 Disefio metodoldgico

El area bajo investigacion es el distrito de Barranca, dentro de este distrito se ha
comprendido realizar la investigacion en 15 Talleres, identificados mediante una

exploracion de ubicacion para desarrollar este trabajo de investigacion.

Nuestro objetivo es determinar los niveles de plomo en la sangre de los trabajadores
ocupacionales de talleres de soldadura, del distrito de Barranca. A cada trabajador se le

hara una entrevista con cuestionario y se le hara una toma de muestra sanguinea.

3.1.1 Tipo de investigacion

El presente trabajo es una investigacion de tipo Transversal, explorativo y
explicativo. La investigacion segun el periodo en que se desarrolla puede ser de tipo
horizontal o longitudinal cuando se extiende a través del tiempo dando seguimiento a un
fendmeno o puede ser vertical o transversal cuando apunta a un momento y tiempo

definido, como es el caso de este estudio.

3.1.2 Nivel de investigacion
El nivel de investigacion del presente trabajo es Basico.

Se realizd un estudio descriptivo transversal en el periodo comprendido entre junio y
setiembre del 2016. La poblacion estudiada fueron trabajadores de los talleres de

soldadura con edades comprendidas entre los 22 a 59 afios. Como criterio de inclusion se
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establecio que el trabajador efectivamente labore en el taller de soldadura y como criterio
de exclusion que el trabajador tenga en su puesto laboral menos de un afio. Todos ellos
trabajadores habituales con una continuidad de 8 afios en promedio y por lo tanto la

poblacion més expuesta a la intoxicacion por plomo.

3.1.3 Disefio de investigacion

El disefio de esta investigacion es Experimental. Porque recurre a la fuente mismay

realiza una recopilacion de datos reales, experimentales, repetibles.

Para alcanzar los objetivos del presente trabajo es imprescindible desarrollar
experimentalmente la recoleccion de muestras de sangre, en cada uno de los talleres de
soldadura y de igual modo las determinaciones analiticas son de naturaleza experimental e

instrumental.

3.2  Poblacion y muestra
3.2.1  Poblacion
Grupos ocupacionales de los talleres de soldadura del distrito de Barranca. Conformados

Por 15 Talleres que alcanzan el total de 32 trabajadores ocupacionales de soldadura.

3.2.2 Muestra

La poblacion de estudio estd conformado por trabajadores ocupacionales de talleres
de soldadura, del distrito de Barranca, con la peculiaridad de ser un grupo relativamente
pequefio, por lo que no es conveniente obtener un tamafio de muestra por calculos

estadisticos, sino es recomendable trabajar con toda la poblacion de estudio.

En el
distrito de Barranca, hay 15 talleres a considerar debido a su formalizacion y hay un
aproximado de 5 talleres dispersos de condicion informal con actividad irregular no
considerados para efectos del Estudio, del total hay 4 talleres con personal de 4-5
trabajadores y los 11 talleres restantes son pequefios en los que trabajan regularmente, el

duefio y su ayudante. Haciendo un total de 32 trabajadores soldadores ocupacionales.
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Se realiz6 sucesivas coordinaciones con los propietarios de los talleres para obtener
su cooperacion en el desarrollo de este estudio, algunos talleres se mostraron reacios al
principio finalmente se logro las autorizaciones necesarias del propietario del taller para la
participacion de sus trabajadores en el presente estudio, y a los mismos trabajadores su

consentimiento para obtener sus muestras sanguineas.

Debido a que el tamafio de la poblacion, es pequefia, se realizo el estudio en el total
de los participantes. Entonces de acuerdo con (Balestrine, 1997), cuando la poblacién
es pequena finita y manejable, no se requiere seleccionar muestra ni mucho menos

trabajar con técnicas de muestreo.

3.3 Técnicas de recoleccion de datos

El objetivo principal de la investigacion es la obtencion del nivel de plomo en
sangre de cada uno de los 32 trabajadores, debido a que se ha trabajado con el total de la
poblacién, no se ha utilizado ninguna técnica de muestreo estadistico, Se ha obtenido
informacion clara y precisa de cada uno de los trabajadores que intervinieron.en- este
estudio de investigacion mediante entrevistas a cada uno de ellos con un cuestionario de
preguntas detalladas, para obtener la informacion codificable, que nos ha permitido
perfilar varios aspectos colaterales al objetivo principal del estudio; esta informacion se

expone en los diferentes cuadros de resultados del capitulo 4.

3.3.1 Obtencion de las muestras sanguineas.

Las muestras de sangre se recolectaron mediante venopuncion (10 Cm3) a cada
trabajador, utilizando tubos al vacio (vaccutainer) con anticoagulante (heparina).

La toma de muestra se realizo en la vena media del antebrazo previamente limpiada
con algodon y alcohol. Los materiales utilizados para la recoleccion de las muestras de

sangre fueron nuevos y estériles y fueron utilizados nuevos para cada toma de muestra.

Las muestras se mantuvieron en hieleras con gel de transportacion a una temperatura

aproximada de 8 a 10°C y refrigeradas hasta su analisis.
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3.3.1.1 Materiales de Laboratorio:

e Tubos de ensayo (roscados)

e Fiolas de 50,100 y 250 ml.

e Pipetasde 1, 2,5, 10 ml.

e Vasos de precipitacion de 50 y 100 ml.
e Probetas de 50 ml.

e Gradillas

e Guantes quirdrgicos

e Agujas descartables

e Propipetas

3.3.1.2 Material biologico:

e Sangre de personas expuestas al plomo

3.3.1.3 Equipos de laboratorio:

o Espectrofotometro de Absorcion Atémica
e Centrifuga

e Campana extractora de gases

3.3.1.4 Solventes y reactivos

e Heparina

e Agua bidestilada

e Estandar de Pb

e Triton al 2% (octil fenoxi polietoxi etanol)
e APDC al 4% (pirrolidin ditiocarbamato)

e MIK (Metil Isobutil cetona)

e Anaranjado de metilo al 2%

e Amoniaco0.5N

e Acido citrico

e Buffer 4.6
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3.3.2 Metodologia analitica
3.3.2.1 Toma de muestra

Se realiz6 en el lugar de trabajo. Se extrajo 10 ml. de sangre total, que fueron
recogidas en tubos de vidrio boro silicados, a los que se afiadieron previamente heparina

como anticoagulante. Las muestras se conservaron a 5°C.

3.3.2.2 Método analitico para cuantificacion de Pb

Se ha utilizado el método de espectrofotometria de absorcion atomica con llama
aire-acetileno, el cual es altamente sensible y bien conocida para la realizacion de anélisis

de metales, principalmente en fluidos biolégicos humanos.

El método es rapido y no requiere mayor manipulacion de la muestra, y las

posibilidades de contaminacion son minimas, ya que se utilizaran materiales descartables .

Existen diferentes métodos de laboratorio para determinar las concentraciones de
plomo en la sangre. Los mas comunes son la espectrometria de absorcion atomica,
la voltamperometria de redisolucion anoddica y la espectrometria de masa con fuente
de plasma de acoplamiento inductivo. Estos métodos difieren considerablemente en
términos de capacidad analitica, limites de deteccion, precision, coste de adquisicion y
mantenimiento, infraestructura requerida en el laboratorio, reactivos e insumos y
requisitos técnicos como son la preparacion de la muestra, calibracion, personal
capacitado. Estos factores, junto con las condiciones generales y los recursos del

laboratorio, influirdn en la eleccién de uno u otro método.

Para este Estudio, hemos seleccionado el método de espectrofotometria de absorcion
atomica, este método: “"Determinacién de plomo en sangre-Método de quelacion-
extraccion/Espectrofotometria de Absorcion Atémica” es un METODO ACEPTADO
por el Instituto Nacional de Seguridad e Higiene en el Trabajo (INSHT) de Espafa.
Como METODO ACEPTADO se entiende que ha sido sometido a un protocolo de
validacion por organizaciones oficiales competentes en el area de la normalizacion de
métodos analiticos, o bien ha sido adoptado como método recomendado por asociaciones
profesionales dedicadas al estudio y evaluacién de riesgos por agentes quimicos; asi como,

aquellos métodos recomendados por la UE o basados en metodos ampliamente conocidos
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y utilizados por especialistas en este tipo de analisis. Este método esta basado en el

método 8003 de NIOSH para determinar plomo en sangre y redactado segun ISO 78/2.

3.3.2.3 Principio del método

La sangre total se hemoliza con triton al 2%. EI Pb se acompleja con APDC al 4%
(pirrolidinditiocarbamato) y es extraido con MIK. El Pb contenido en la fase organica se
determinard por espectrofotometria de absorcion atomica usando la longitud de onda
283.3 nm.

3.3.2.4 Procedimiento

a) Limpieza de materiales de vidrio
Debera seguir el siguiente proceso:

Lavado con detergente, aclarado con agua y enjuagado con agua bidestilada.
Inmersion con HNO3 1:1 varios minutos aclarado con agua bidestilada.

Sucesivos aclarados con agua bidestilada.

b) Anélisis de la muestra

Colocar 2.5 ml. de sangre total en tubos de ensayo de tapon roscado.

Afiadir 0.5 ml. de solucion tritén al 2%.

Agitar la mezcla rigurosamente durante 1 minuto y dejar reposar por 10 minutos.
Afadir 0.5 ml. de APDC al 4% (repetir la misma operacion realizada con tritén).
Afadir 1.5 ml. de MIK. Homogenizar la muestra y el solvente

Centrifugar durante 30 minutos a 3000 rpm.

Retirar de la centrifuga y proceder a leer las muestras (lectura en el equipo  AA)

64



c) Patronesy calibracién

A partir de la solucién stock de plomo de 1000 pg/ml. se obtendran soluciones
estandares de 20, 40, 60, 80 ug/dL. 5 ml. de cada una de estas soluciones ademas del
blanco se colocarén en cada uno de los tubos de ensayo roscado, los que se trataran de la

misma forma, como sigue a continuacién:

= Agregar 1 gota de anaranjado de metilo (2%)

= Agregar 1 gota de HNO3 (0.5 N), homogenizar
= Agregar 1 gota de amoniaco, homogenizar

= Agregar 1 ml. de solucion baffer 4.6

= Agregar 1 ml. de APDC al 4%

= Agitar durante 1 minuto

» Reposar por 10 minutos

= Agregar 3 ml. de MIK, homogenizar

= Centrifugar a 3000 rpm por 30 minutos

= Retirar y procesar las muestras en el Espectrofotometro de Absorcion atomica.

3.3.3 Validacion de la metodologia analitica del Pb-S

La metodologia que se ha utilizado, en la determinacion de los niveles de plomo en
sangre, en la realizacion de este estudio, es utilizada ampliamente por las instituciones que
se especializan en la determinacion de plomo en sangre cuyos resultados son aceptados y

validos a nivel internacional, por ejemplo:

El método de espectrofotometria de absorcion atdmica, que se utiliza es
"Determinacion de plomo en sangre-Método de quelacion-extraccion/Espectrofotometria
de Absorcion Atémica” que es un METODO ACEPTADO internacionalmente; se
entiende que ha sido sometido a un protocolo de validacion por organizaciones oficiales
competentes en el area de la normalizacién de métodos analiticos, o bien ha sido adoptado
como método recomendado por asociaciones profesionales dedicadas al estudio y
evaluacion de riesgos por agentes quimicos; asi como, aquellos métodos recomendados

por la UE o basados en métodos ampliamente conocidos y utilizados por especialistas en
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este tipo de analisis. Este método esta basado en el método 8003 de NIOSH para la

determinacion de plomo en sangre y redactado segun 1SO 78/2.

La norma ISO/IEC 17025 (2005): ISO (Organizacion Internacional de
Normalizacién) e IEC (Comision electrotécnica Internacional) forman el sistema

especializado para la normalizacion mundial.

Esta norma establece los requisitos generales relativos a la competencia de los
laboratorios de ensayo y calibracion. Los laboratorios validaran todos los métodos
analiticos, tanto los desarrollados por ellos mismos como aquellos procedentes de fuentes
bibliogréaficas u otros laboratorios.

Informacion y documentos sobre la acreditacion de laboratorios pueden consultarse

en la pagina web de ILAC (Cooperacion Internacional de Acreditacion de Laboratorios)

(ILAC.org, 1977): www.ilac. org .

3.3.4 Objeto y campo de aplicacion

Esta Norma Internacional establece los requisitos generales para la competencia en
la realizacion de ensayos o de calibraciones, incluido el muestreo. Cubre los ensayos y las
calibraciones que se realizan utilizando métodos normalizados, métodos no normalizados

y métodos desarrollados por el propio laboratorio.

Esta Norma Internacional es aplicable a todas las organizaciones que realizan
ensayos o calibraciones. Estas pueden ser, por ejemplo, los laboratorios de primera,
segunda y tercera parte, y los laboratorios en los que los ensayos o las calibraciones
forman parte de la inspeccion y la certificacion de productos.

Esta Norma Internacional es aplicable a todos los laboratorios, independientemente
de la cantidad de empleados o de la extension del alcance de las actividades de ensayo o
de calibracion. Cuando un laboratorio no realiza una o varias de las actividades
contempladas en esta Norma Internacional, tales como el muestreo o el disefio y desarrollo

de nuevos métodos, los requisitos de los apartados correspondientes no se aplican.

Esta Norma Internacional es para que la utilicen los laboratorios cuando desarrollan

los sistemas de gestion para sus actividades de la calidad, administrativas y técnicas.
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También puede ser utilizada por los clientes del laboratorio, las autoridades reglamentarias
y los organismos de acreditacion cuando confirman o reconocen la competencia de los
laboratorios. Esta Norma Internacional no esta destinada a ser utilizada como la base para

la certificacion de los laboratorios.

3.3.4.2 Términosy definiciones

Para los propositos de este documento se aplican los siguientes términos y
definiciones pertinentes de la Norma ISO/IEC 17000 y del VIM.

NOTA: En la Norma I1SO 9000 se establecen las definiciones generales relativas a la

calidad, mientras que la Norma ISO/IEC 17000 establece definiciones que se refieren

especificamente a la certificacion y a la acreditacion de laboratorios. Cuando las
definiciones de la Norma ISO 9000 sean diferentes, tienen preferencia las de Ila
Norma ISO/IEC 17000 y las del VIM.

3.4 _ Técnicas para el procesamiento de la informacion

Para el procesamiento de las muestras de sangre se ha utilizado el método de
Espectrofotometria por absorcidn atémica, estas determinaciones analiticas se realizaron
en el laboratorio del Hospital Guillermo Almenara, por el método de Absorcion Atémica
en llama acetilénica. Siendo este tipo de analisis actualmente el mas idéneo y mas
aceptado por las instituciones especializadas en trabajo y enfermedades ocupacionales del

Extranjero y en nuestro pais.

Los datos e informacion recolectada mediante los cuestionarios han sido editados,

para identificar los errores incurridos por el entrevistador y el entrevistado.

Asi mismo se han codificado las respuestas de todos los cuestionarios, para
clasificarlos y procesarlos en cuadros estadisticos y graficos Excel, Estos resultados asi
obtenidos han sido debidamente tabulados. Para poder exponerlos en los respectivos

cuadros de resultados del siguiente capitulo 4.
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Fuente: Elaboracion propia

Tabla 12: Fluxograma

PREPARACION DE LA MUESTRA

Sangre

(10 ml.)

—_—

0.5 mL. Triton 2%
Agitar 17
Reposar 10°

Sangre hemolizada

—

0.5 mL. APDC 4%
Agitar 17
Reposar 10

Pb-APDC
(Complejo)

—

Extracto organico

Espectrofotometro
De absorcion atomica

0.5mL. APDC 4%
Homogenizar
Centrifugar 3000 rpm 30°
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Figura 15: Espectrofotdémetro de absorcion atomica

Fuente: Hospital Guillermo Almenara.

Figura 16: Espectrofotometro de absorcion atomica

Fuente: Hospital Guillermo Almenara.
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CAPITULO IV
RESULTADOS

4.1  Analisis de resultados

Los resultados de los analisis sanguineos obtenidos del laboratorio quimico, han
sido organizados para su debida interpretacion estadistica Una vez que se ha evaluado los
resultados de los analisis, tanto de plomo en sangre y la tabulacion de los resultados de los
cuestionarios se ha llegado a los siguientes resultados, los que se pueden ver en la tabla
14.

Total de casos estudiados 32 trabajadores ocupacionales.
Promedio de plomo en sangre 36.74 ug/dL

Valor minimo de plomo en sangre 21.30 pg/dL

Valor maximo de plomo en sangre 46.30 ug/dL

Valor minimo de plomo en sangre, establecido por la OMS 40 pg/dL
En cuanto a las caracteristicas de los trabajadores: tienen
Edades entre 19 a 43 afios, el 65%

Edades de 44 a 63 afos, el 34%

De sexo masculino el 100%

En lo referente a su nivel de educacion: tienen

Educacion primaria, el 25%,

Educacion secundaria el 31%, y

Ed. educacion técnica el 13% .

Primeramente hemos sometido los datos obtenidos al andlisis estadistico, para
determinar la calidad de correlacion que existe, para ello hemos utilizado la correlacion
de PEARSON, obtenido con el programa estadistico Minitab 17.
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Figura: Figura 17: Correlacion de edad vs pg/dL de Plomo

Correlacion de edad VS ug/dl de Plomo
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Fuente: Elaboracion propia

Figura 18: Regresion de linea ajustada
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74.7%
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La grafica estadistica de regresion lineal nos da una ecuacién de prediccién de alta calidad

debido a que obtenemos un valor de r=75.6%

Si ese valor de “r” fuera menor que 30 la ecuacion lineal careceria de confiabilidad, por
tanto podemos concluir que la ecuacion se ajusta a los valores esperados, y por tanto 057
es la influencia de “x” sobre “y”, y viene a ser ¢l cambio de una unidad de ug/dL de
mercurio, es decir por cada afio que trabaja el trabajador se llena (acumula) con 0.57

ug/dL de mercurio. Obedeciendo a esta ecuacion:

Plomo= 15,13 + 0.58 edad

Esta ecuacion, matematica nos permite poder pronosticar, cuanto de plomo tendra
un trabajador en un determinado tiempo, reemplazando el termino edad por su respectivo
valor numérico.

Ocupacionalmente todos son soldadores pero a su vez desarrollan otros trabajos
complementarios, el 6% son ademas fundidores, el 63% son soldadores y el 22% son
ademas pintores, 9% son oficinistas. el 75% laboran en la misma actividad menos de 10

afnos, el 19% tienen entre 11y 20 afios, tabla 24.

El 100% solo usa mameluco con mandil de cuero, y casco de soldar como medida
de proteccion. La plumbemia mayor de 40 pg/dL en trabajadores de metalmecénica es
preocupante y el riesgo ambiental al que estan expuestas las personas que viven cerca de

estas pequefias industrias de metalmecanica, tendra efectos inevitablemente.

Los factores de riesgo asociados a dichas concentraciones fueron la ocupacion de
pintor y soldador y el h&bito de fumar. Se establecié como perfil del trabajador a personas

jévenes, con estudios secundarios.

Del total de los trabajadores ocupacionales que conforman la poblacion de estudio el
84% presentan niveles de concentracion de Plomo en sangre por encima de 31 pg/dL, y

del mismo total el 47% presentan niveles de Plomo mayores a 40 pg/dL , Tabla 17.

Al respecto de este nivel de Plomo en sangre la norma NIOSH establece que
cuando el nivel sea menor a 40 pg/100 pg el trabajador debe evaluarse cada 6 meses. Y si
el nivel de plomo en sangre es mayor a 40 ug/100 ug debe ser evaluado cada dos meses.
Entonces con estos niveles de plomo en sangre ya estamos hablando de un trabajador

ocupacional con intoxicacion por plomo.
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Este limite de Pb en sangre también lo norma el Ministerio de Salud del Perd, Existe
el “Reglamento sobre Valores Limite Permisibles para Agentes Quimicos en el Ambiente
de Trabajo”, D. S. N° 015-2005-SA.

Tabla 13: Limites de Tolerancia biologica en sangre.

Limites Adoptados

N° CAS Agente Quimico TWA STEL
mg/m3 mg/m3
Plomo inorganico y sus
7439251 derivados como Pb. 005\ 2>,
78-00-2 Tetraetilo como Pb 0,1
75-74-1 Tetrametilo como Pb 0,15

Fuente: Ministerio de salud, Direccién general de salud ambiental
Direccion de salud ocupacional (2005).

» Limites de Tolerancia Bioldgica de Plomo en sangre en personas adultas
expuestas a plomo: * 40 microgramos/decilitro (ug/dL).

» En nifios, los limites de 10 pg/dL permisibles establecidos por la Organizacion
Mundial de la Salud (OMS).

Tabla 14: Exploracion estadistica de los niveles de Pb en sangre

Estadistico Valor Unidad
N° de casos 32 muestras
Promedio 36.74 (ng/dL)
Mediana 39.90 (ng/dL)
Valor minimo 21.30 (ng/dL)
Valor maximo 46.30 (ng/dL)
Desviacion estandar 6.44
Coeficiente de variacion -1.34
Parametro OMS 40.00 (ng/dL)

Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 15: Concentracion de Pb en sangre por edad, poblacion de estudio

N° Edad pg/ dL. N° Edad pg/ dL.
1 21 21.9 17 40 39.9
2 23 21.3 18 41 41.2
3 26 28.6 19 41 41.7
4 27 27.4 20 41 42.9
5 28 26.4 21 42 43.6
6 29 32.9 22 44 39.8
7 31 35.7 23 46 42.8
8 33 39.7 24 47 42.4
9 33 39.9 25 47 40.9
10 35 38.3 26 48 41.6
11 37 39.9 27 49 42.4
12 38 37.9 28 52 43.9
13 39 38.5 29 53 41.4
14 39 38.6 30 55 45.1
15 39 33.9 31 58 46.3
16 40 39.2 32 59 45.7

Fuente: Datos obtenidos de campo (elaboracion propia)

Figura 19: Correlacion comparativa entre nivel de plomo y edad del trabajador
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Fuente: Elaboracion propia
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Tabla 16: Distribucion de trabajadores intoxicados

Niveles de Plomo en Sangre N° Trab. % Total
Menor a 40 pg/dL 12 37.50
Mayor a 40 pg/dL 20 62.50
TOTAL 32 100.00

Fuente: Elaboracion propia *se considera como 40.00 los valores
mayores a 39.5 ng/dL

Figura 20: Distribucién de trabajadores intoxicados
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Fuente: Elaboracion propia

Tabla 17: Distribucion de trabajadores por niveles de plomo

NIVELES DE PLOMO N° %
21 A 30 pg/dL 5 15.63
31 A 40 pg/dL 12 37.50
41 A 50 pg/dL 15 46.88
51 A 60 pg/dL 0 0.00
TOTAL 32 100%

Fuente: Elaboracion propia
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Figura 21: Distribucién de trabajadores por nivel de plomo
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Fuente: Elaboracion propia

Tabla 18: Distribucion de trabajadores por edad y nivel de plomo

Menor a 40
Mayor a 40 pg/dL

Edad pg/dL

N° % N° % N° %

19 a 23 afios 2 6% 0 0% 2 6%

24 a 28 afos 3 9% 0 0% 3 9%
29 a 33 afios 4 13% 0 0% 4 13%

34 a 38 afos 3 9% 0 0% 3 9%
39 a 43 afios 5 16% 4 13% 9 28%
44 a 48 aios 1 3% 4 3% 5 16%

49 a 53 afios 0 0% 3 9% 3 9%

54 a 58 afios 0 0% 2 6% 2 6%

59 a 63 afios 0 0% 1 3% 1 3%
total 18 56% 14 34% 32 100%

Fuente: Elaboracion propia

Figura 22: Distribucion de trabajadores por edad y nivel de plomo
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Tabla 19: Distribucién de trabajadores por instruccion y nivel de plomo

Niveles De Plomo En Trabajadores

Grado de MENOR 40ug/dL 40 A MAS pg/dL Total
Instruccion N° % N° % N° %
Primaria 0 0% 8 25% 8 25%
Secundaria 8 25% 10 31% 18 56%
Técnica 2 6% 4 13% 6 19%
Superior 0 0% 0 0 0 0
Total 10 31% 22 69% 32 100%

Fuente: Elaboracién propia

Figura 23: Correlacion comparativa entre su instruccion y el nivel de plomo

o 3% —

S 30%

e —

2 25%

w

g 20%

&  15%

2 10%

e 0

0, —
2 ]
g 0%
PRIMARIA SECUNDARIA TECNICA

MENOR 40pG/dl 0% 25% 6%
40 A MAS pg/dl 25% 31% 13%

Fuente: Elaboracion propia

Tabla 20: Distribucion de trabajadores por ocupacion y nivel de plomo

NIVELES DE PLOMO EN TRABAJADORES TOTAL

MENOR 40 pg/dL 40 A MAS pg/dL
Ocupacién N° % N° % N° %
Fundidor 0 0% 2 6% 2 6%
Soldador 9 28% 11 34% 20  63%
Pintor 3 9% 4 13% 7 22%
Oficina 3 9% 0 0% 3 9%
Total 15 47% 17 53% 32 100%

Fuente: Elaboracién propia



Figura 24: Distribucion de trabajadores por ocupacién y nivel de plomo
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MENOR 40uG/dl 0% 28% 9% 9%
40 A MAS pg/dl 6% 34% 13% 0%

Fuente: Elaboracién propia

Tabla 21: Distribucion de trabajadores procedencia y nivel de plomo

Area de Niveles de plomo en trabajadores
Procedencia Menor 40 pg/dL 40 a mas pg/dL Total
% N° % N° %

Urbano 16% 16 50% 21 66%
Periurbano 6% 4 13% 6 19%
Rural 6% 3 9% 5 16%
Total 28% 23 72% 32 100%
Area de Niveles de plomo en trabajadores Total

Fuente: Elaboracion propia

Figura 25: Distribucion de trabajadores procedencia y nivel de Plomo

50% O
45% /—
g‘ 40% /—
= 35% /—
o 30% /_
e 25% /_
2 20% /_
§ 15% /
g 10% / l ﬂ
5%
0%
URBANO PERIURBANO RURAL
MENOR 40uG/dl 16% 6% 6%
40 A MAS ug/dl 50% 13% 9%

Fuente: Elaboracién propia



Tabla 26: Distribucion de trabajadores por tiempo de trabajo y niveles de plomo

NIVELES DE PLOMO EN TRABAJADORES
MENOR 40 pg/dL 40 A MAS pg/dL TOTAL
Tiempo de trabajo N° % N° % N° %
1 a5 afios 8 25% 9 28% 17 53%
6 a 10 afios 5 16% 2 6% 7 22%
11 a 15 afios 0 0% 1 3% 1 3%
16 a 20 afios 3 9% 2 6% 5 16%
21 amas 1 3% 1 3% 2 6%
Total 7 53% 55 47% 32 100%

Fuente: Elaboracién propia

Figura 27: Distribucién por tiempo de trabajo y niveles de plomo
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Fuente: Elaboracion propia

4.2  Contrastacion de hipotesis

Generalmente las hipotesis se refieren a si la informacién muestral es consistente
con la creencia a priori que el investigador tiene acerca de los valores paramétricos, lo que

configura los denominados problemas de una muestra.

Un contraste de hipdtesis es un proceso estadistico mediante el cual se investiga si
una propiedad que se supone que cumple una poblacién es compatible con lo observado
en una muestra de dicha poblacion. Es un procedimiento que permite elegir una hipotesis

de trabajo de entre dos posibles y antagonicas.
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En este estudio de investigacion no se ha trabajado con una muestra representativa
de la poblacion de estudio, sino por el contrario se ha trabajado con toda la poblacion de
estudio debido a que era pequefia, 32 individuos el total, al no tener una muestra
representativa de poblacion total de estudio, es improcedente la contrastacion de hipétesis
estadisticas. Solo se puede contrastar las hipotesis de la investigacion.

resultados, mediante el andlisis y la contrastacion de resultados.

Se ha llegado a comprobar la veracidad de la hipotesis general (de investigacion),
que postulaba a que “Los niveles de intoxicacién por plomo de los diversos grupos de
trabajadores ocupacionales de soldadura expuestos a este metal en el distrito de Barranca,
superan las concentraciones maximo permitidas (menores a 40 pg/dL).

Del total de los trabajadores ocupacionales que conforman la poblacién de estudio el
84% presentan niveles de concentracion de Plomo en sangre por encima de 31 pg/dL, y
del mismo total el 47% presentan niveles de Plomo mayores a 40 pg/dL , Tabla 17. con

estos resultados queda demostrada la hipétesis general.
La hipotesis especifica postula, a su vez dos opciones de investigacion:

- El grupo de trabajadores de talleres de soldadura tiene mayor riesgo de

intoxicacion por plomo, en el distrito de Barranca.

- La falta de conocimientos sobre efectos del plomo en la salud, condiciona la

intoxicacion por este metal en grupos de trabajadores soldadores en el distrito de Barranca.

Al respecto de estas hipotesis, la primera, estd demostrada como consecuencia de la

demostracion de la hipotesis general y no se requiere de mayor interpretacion.

La segunda, se demuestra con la tabla 19, sus resultados estadisticos nos demuestran
una clarisima correlacion, entre el nivel cultural del trabajador y su descuidada exposicién

a la fuente de intoxicacion, estos datos se exponen en la tabla 19.

De esta tabla se concluye que, del grupo de trabajadores intoxicados con nivel de Pb

en sangre mayor a 40ug/dL, el 25% tiene solo primaria, el 31% tiene educacion secundaria

y el 13% tiene educacion técnica, estos trabajadores tienen informacién técnica

sobre su ocupacion pero no tienen informacion sobre los riesgos de intoxicarse con plomo
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y sus consecuencias en su salud, esta informacién, deberia proceder del empresario, y en
todo caso del MINSA. Pero no hay apoyo informativo. Con estos resultados se demuestra
la segunda hipotesis especifica, sobre que la falta de conocimientos condiciona la

intoxicacion de los trabajadores ocupacionales.

Por esta cualidad de la presente investigacion todos los céalculos estadisticos
expuestos en el cuadro 16 se han calculado sobre el total de la poblacion de estudio. La

contrastacion de hipotesis se hizo con las planteadas en el estudio de investigacion.

Contrastando los resultados obtenidos con las normas publicadas por el MINSA,
también, concluimos que el 62.5% de los trabajadores que conforman la poblacion de
estudio estan intoxicados por plomo y el resto de porcentaje estdn proyectados a
intoxicarse -debido a que la intoxicacién por este metal pesado es progresivo y

acumulativo.
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CAPITULO V

DISCUSION

5.1  Discusion de resultados

Luego de analizar los resultados del presente estudio, se ha legado a la conclusion de
que existe una clara tendencia, a la intoxicacion por plomo inorgénico en los trabajadores
ocupacionales de los talleres de soldadura. Esto se debe principalmente a la facilidad de
intoxicarse con este metal pesado, a causa de falta de proteccion laboral, sea por

negligencia o por falta de implementacion por el empleador. En este sentido:

El organismo absorbe el plomo inorganico por las vias respiratoria y gastrointestinal.
El plomo orgénico también se absorbe por piel. La via mas importante desde el punto de
vista ocupacional es la respiratoria, especialmente para los trabajadores ocupacionales de
soldadura. (Ramirez V., 2005, pag. 59). Este estudio demuestra que estos trabajadores
estdn en un clarisimo riesgo de contaminacién por plomo debido a su actividad
profesional que les pone en contacto con los humos que se desprenden del procedimiento

de la soldadura.

Ademas se ha podido concluir que es un factor totalmente condicionante la
formacion cultural del trabajador, de la tabla 9, puede verificarse que de la poblacion
estudiada intoxicados con plomo mayor a 40ug/dL, el 25% tienen solo educacién primaria,
el 56% solo secundaria, y el 13% educacién técnica. Por otro lado, existe mucha
desinformacion de la exposicion a las fuentes de intoxicacidn, esto también es una
inaccion del MINSA y no existe facilidad de informarse, por ninguno de los medios de
difusion conocidos y menos en la television, coherentemente con esta falta de informacion
los sintomas de la intoxicacion por plomo son asintomaticos en sus etapas iniciales, y se

manifiestan una serie de sintomas solo cuando alcanzan valores superiores a los 50 pg/dL.
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Y mientras el trabajador no sienta necesidad médica o no sienta molestias no se percatara

de estar acumulando niveles de plomo en su cuerpo y seguird exponiéndose.

El instituto internacional (OSALAN. Instituto vasco de seguridad y salud laborales,
2009, pag. 19). Describe la forma y los riesgos de contaminacion de los trabajadores de
soldadura . Estos sintomas se manifiestan en muchos casos solo en estado cronico, incluso
cuando se ha dejado ya de laborar. Asi mismo provee de extensas tablas detallando los

parametros que se han estudiado y su incidencia en la intoxicacion.

De los estudios realizados, se desprende que el 37.5% tiene el nivel de plomo en
sangre menor a 40ug/dL, lo que establece que tiene tienen algin grado de contaminacion

por plomo.

Asi también se ha concluido que el 62.5% tiene niveles de Pb en sangre mayores a
40ug/dL y que segun las normas NIOSH Y OSHA, son trabajadores ocupacionales que
deberian estar bajo supervision y monitoreo periddico. Pero debido a la poca importancia

que le dan los propietarios de los talleres, estas recomendaciones no se cumplen.

Las investigaciones de caracter médico sefialan, que la intoxicacion subclinica, es
cuando los niveles de plomo en sangre Pb-S son alrededor de 40 ug/dL no hay efectos o
los efectos son minimos sobre la salud del trabajador. Por este motivo el trabajador se

confia en la aparente conservacion de su salud. (Ramirez V., 2005).

Con la presencia de una intoxicacion moderada el nivel de Pb-S puede oscilar entre
40 y 60 pg/dL en este caso existe la predominancia de leves sintomas como cansancio,
disminucion de apetito o malestar epigastrico en combinacion con anemia ligera, como

puede concluirse nada serio, aparentemente.

Sin embargo, todas las fases de intoxicacion presuponen deterioros funcionales, por
estas razones los trabajadores ocupacionales de soldadura deben de someterse a programas
de biomonitorizacion, los primeros efectos de la exposicion pueden ocurrir incluso en
trabajadores completamente asintomaticos, en ellos se puede comprobar alteraciones en

los indicadores biologicos de exposicién (IBE). (Ramirez V., 2005).
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CAPITULO VI
CONCLUSIONES Y RECOMENDACIONES

6.1  Conclusiones
La intoxicacion por plomo en trabajadores de la industria metalmecanica es un
problema no resuelto en Barranca y seguramente en otras provincias de nuestro pais. Se

encuentra elevados niveles de plomo en trabajadores soldadores y pintores principalmente.

El principal factor que condiciona la intoxicacion por plomo en trabajadores
ocupacionales de taller de soldadura, en el distrito de Barranca es la desinformacién de los

efectos toxicos del plomo.

El otro factor, es el hecho que desarrollan sus labores diarias sin la debida
proteccion de vestimenta adecuada, sin el uso de lentes, tampoco usan respiradores

adecuados, no usan ventiladores o aspiradoras de aire contaminado.

La intoxicacion por plomo no afecta solamente a los trabajadores de la industria
metalmecéanica que labora en forma localizada, sino que afecta gravemente a las personas
que viven cerca de estas industrias de metalmecanica, manufactura y depositos de este
mineral, por la contaminacion ambiental que genera este metal pesado altamente toxico

para el ser humano.

La intoxicacidn del ser humano con plomo, se conoce desde hace 4000 A.C. y es tan
amplia que practicamente se da en todas las actividades humanas, incluso esta en el aire
que contaminan los vehiculos, en el agua contaminando la fauna marina, en los suelos y
casi en toda clase de actividad humana. Y de la revision documental al respecto se observa
como las instituciones internacionales primero sefialaron limites bajos para calificar la

intoxicacion con plomo, posteriormente se han visto obligados a subir estos parametros a
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niveles actuales. Y casi considerandolos normales los niveles de plomo en sangre por

debajo de estos niveles fijados mediante normas publicadas.

Los efectos en la salud mas frecuentemente asociados a la exposicion ocupacional al
plomo son las que se manifiestan a partir de la segunda fase de intoxicacién son,
Predominancia de sintomas leves, como cansancio, disminucion de apetito o malestar
epigastrico, en combinacion con anemia ligera, excrecion elevada de AAL y CPU; la

disminucion de la velocidad de conduccidn en nervios periféricos es clara.

Y en la tercera fase de intoxicacion son mucho mas intensas, se manifiesta el Célico
saturnino. Polineuritis motora, Paralisis flacida y progresiva sin alteraciones sensitivas.
Hipertension paroxistica. Encefalopatia saturnina. Afectacion tiroidea. Afectacion

testicular: Hipoespermia. Las formas mas agudas convulsiones, coma y muerte.

Los trabajadores ocupacionales que estan expuestos, deben de participar de un
monitoreo bioldgico de exposicion a plomo. Los Criterios OSHA para exposicion a plomo
requieren que Pb-S y ZPP: “se realicen regularmente en todo trabajador expuesto. En
aquellos que estén expuestos a plomo ambiente mayor a 30 ug/m3 por mas de 30 dias por
afio debe dosarse Pb-S y ZPP por lo menos cada 6 meses. Si el Pb-S hallado es mayor o
igual a 40 pg/100 g de sangre entera, equivalente a 42 ug/100 ml, se le debe examinar

cada 2 meses hasta que el plomo baje a niveles menores de 40 pg /100 g”.

Actualmente existen otros parametros nuevos que se estan proponiendo para
determinar la_intoxicacién por plomo, otros sintomas por ejemplo el dafio a nivel neural
(sistema nervioso central) debido a que el plomo al intoxicar al trabajador dafio caso a
todos los érganos y los dafios a nivel neural son mas sutiles de detectar, pero se dan, y
también hay nuevos métodos de determinar los niveles de plomo menos invasivos, pues
se trata de analizar plomo en la saliva los vellos axilares, también otras pruebas como el
contenido de plomo en el hueso de la tibia , en este caso las Pruebas Cuantitativas, el
aumento de los niveles de plomo en sangre, los niveles de plomo en hueso de tibia, los
niveles pico de plomo en tibia, no son Utiles por si solas para medir los efectos neuro
comportamentales de la exposicion cronica ocupacional al plomo, sino que son un

complemento de las pruebas cualitativas para cuantificar dichos efectos.
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6.2  Recomendaciones

Del estudio realizado, y después de haber observado y analizado la forma en que se
llevan a cabo los trabajos de soldadura; los talleres y las condiciones que tienen para
realizar los cotidianos trabajos de soldadura, hemos observado que estos, no se realizan en

condiciones de proteccion o adecuados, sino que verdaderamente existe exposicion.

hacemos las recomendaciones técnicas para minimizar, o eliminar en el mejor de los
casos las exposiciones a los humos de la soldadura, que son los portadores de plomo, en
realidad los humos de soldadura son portadores de un conjunto de moléculas gaseosas de
carécter toxico y ademas contienen particulas de metales pesados, (Ver Tabla 6). Que el

operador soldador los aspira durante el procedimiento de ejecucion del trabajo.

El impacto en la salud por aspirar los humos de la soldadura se puede ilustrar con la
exposicion fisica descriptiva de un procedimiento de soldadura. En realidad se trata de la
descripcion de una operacion de trabajo rutinaria, esta forma de operar se aprecia en todos
los talleres de soldadura, incluso en los talleres de mantenimiento de las fabricas y demas

instalaciones industriales a diario.

Ademas de los humos que desprende el proceso de soldadura hay que tener en
cuenta que se trata de materiales de uso industrial, es decir no son materiales
necesariamente limpios y bien conservados, sino que estos materiales también a su vez
pueden estar contaminados con otras sustancias quimicas, entonces la exposicion del
operador es mayor y por tanto mas dafiina. Atendiendo al capitulo que nos ocupa vamos a
describir los contaminantes potenciales que se pueden presentar en la mayoria de los casos.

Para estimar y cuantificar estos dafios descritos vamos a utilizar un ejemplo.

Figura 28: Procedimiento tipico de soldadura
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Fuente: Fundacion Para la prevencion de riesgos laborales. 86



6.2.1 Ejemplo ilustrativo de los dafios causados

Analicemos el caso de un soldador que esta uniendo mediante la soldadura dos
planchas de acero al carbono y para ello estd utilizando un equipo de soldadura
semiautomatica proceso MIG UTILIZARA HILO CONTINUO DE 1,2 mm recubierto de
cobre, con atmdsfera de gas Argon (85% Argon y 15% CO2).

Los contaminantes que pueden estar presentes en los humos que se desprenden del

proceso de la soldadura son:

1°. Contaminantes procedentes del material base de las piezas Tabla 4
Las piezas de acero al carbono desprenden dxidos de hierro y manganeso. Humo
visible.

2°. Contaminantes procedentes del recubrimiento de las piezas, Tabla 5

Las planchas metalicas para trabajos pesados no estan pintadas, generalmente los

cubre una capa de 6xido de hierro. Pero supongamos que esta pintada con dos capas de
pintura anticorrosiva, una capa de pintura a base de Cromato de plomo (amarilla) y otra
capa a base de Cromato de zinc (verde). Estas pinturas generan humos de Oxidos de
cromo, plomo y zinc.

3°. Contaminantes procedentes de los materiales de aporte Tabla 6
Hay dos materiales de aporte el hilo de soldadura y el gas inerte. El proceso de
soldadura debido al hilo se generaran 6xidos de hierro, manganeso y de cobre, y debido

al gas inerte los gases CO y CO2.

Conclusion del caso ejemplo:
Los humos de soldadura del caso planteado estaran constituidos basicamente
por:

Particulas: 6xidos metalicos de hierro, manganeso, cromo, plomo, zinc y cobre.

Gases: anhidrido carbonico, monoxido de carbono, 6xidos nitrosos y 0zono.

Como estamos tratando de trabajadores ocupacionales, es 16gico deducir que estos
contaminantes gaseosos Yy particulas son acumulativos. Y dafiaran sistemas de respiracion,
digestivos y acumularan en la sangre y huesos como ya se ha visto en los capitulos

anteriores.
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Para evitar estas contaminaciones tdxicas por los humos de la soldadura, se

recomiendan algunas mejoras en el ambito del trabajo.

Primero la seleccion mas optima posible, de los materiales, especialmente de los
electrodos de aporte. Y de la limpieza adecuada de las piezas a soldar, si estuvieran
impregnadas con materiales grasos, o solventes clorados, etc. antes de proceder a su
soldeo limpiar con solventes adecuados no téxicos, o lavado con agua y detergente

biodegradable.

Segundo instalar ventilacién adecuada, asistida por succionadores, o sopladores en
la zona de trabajo, para de este modo evitar la concentracion de los humos que desprende
la soldadura o los procedimientos de oxicorte, de este modo el soldador no estaria afecto a
la respiracion directa de estos humos de soldadura, esto se ilustra con las siguientes

figuras:

Figura 29: Mesa de trabajo con aspiracion frontal

I

Fuente: (fundacion para la prevencion de riesgos laborales, 2017)

Figura 30: Mesa de trabajo con aspiracion inferior

jﬂ

Fuente: Fundacion Para la prevencion de riesgos laborales.
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Figura 31: Ventilar en espacio cerrado

Fuente: Oslam net (Instituto Vasco de salud y seguridad laborales)

Figura 32 : Aspiracion acoplada mediante extraccion

Localizada a una boquilla

Fuente: www.Oslam net (Instituto Vasco de salud y s. laborales)
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ANEXOS
FICHAS TECNICAS DE IMPORTANTES PRODUCTOS INDUSTRIALES

Fichas Internacionales de Seguridad Quimica

CROMATO DE PLOMO CSC: 0003
Octubre 2002
CAS: 7758-97-6 Cromato plumboso S
RTECS: GB2975000 Acido crémico, sal (1:1) de plomo (II) = ‘ ‘Q)
NU: 3288 PbCrO, (‘ "w . Y
CE indice Anexo I.  082-004-00-2 Masa molecular: 323.2 y
CE | EINECS: 231-846-0 UNEP
ON PRIMEROS AUXILIOS | LUCHA
TIPO DE PELIGRO | P!ELIGROS AGUDOS | PREVENCION
EXPOSICION SINTOMAS CONTRA INCENDIOS
No combustible. En caso de En caso de incendio en el
incendio se despreden humos (o entorno:
INCENDIO gases) toxicos e irritantes.
estan permitidos todos los
EXPLOSION
EXPOSICION + {EVITAR TODO
CONTACTO! jEVITAR LA
DISPERSION DEL
POLVO! |EVITAR LA
EXPOSICION DE
MUJERES
(EMBARAZADAS)!
iEVITAR LA
EXPOSICION DE
ADOLESCENTES Y
NINOS!
Inhalacion Tos. Dolor de cabeza. Nauseas. | Extraccion localizada o Aire limpio, reposo.
proteccion respiratoria.
Piel Véanse EFECTOS DE Guantes de proteccion. Aclarar y lavar la piel con agua y
EXPOS1C10ON REPET1DA O Traje de proteccion. jabon.
PROI ONGADA
Ojos Enrojecimiento. Gafas  ajustadas de Enjuagar con agua abundante
seguridad, o proteccion durante varios minutos (quitar
ocular combinada con la las lentes de contacto si puede
proteccion respiratoria si hacerse con facilidad), después
se trata de polvo. proporcionar asistencia
meédica
Ingestion Dolor abdominal. Nauseas. No comer, ni beber, ni Enjuagar la boca. Dar a
Voémitos. fumar durante el trabajo. beber agua abundante.
DERRAMES Y FUGAS ENVASADO Y ETIQUETADO

Recoger con aspirador el material derramado o barrer la
sustancia derramada e introducirla en un recipiente; si
fuera necesario, humedecer el polvo para evitar su
dispersion. Recoger cuidadosamente el residuo, trasladarlo
a continuacion a un lugar seguro. NO permitir que este
producto quimico se incorpore al ambiente. (Proteccion
personal adicional: respirador de filtro P3 contra particulas
toxicas).

Envase irrompible; colocar el envase fragil dentro de un
recipiente irrompible cerrado. Contaminante marino.

Clasificaciéon UE Simbolo: T, N

R: 61-33-40-50/53-62
S: 53-45-60-61

Clasificacién UN clasificacion de Peligros
NU: 6.1 Grupo de Envasado NU: 111

RESPUESTA DE EMERGENCIA

ALMACENAMIENTO

Ficha de emergencia de transporte (Transport Emergency

Card): TEC (R)-61GT5-111

Separado de oxidantes fuertes.

Preparada en el Contexto de Cooperacién entre el IPCS y la Comisién Europea © CE, IPCS, 2005

IPCS
international Programme on Chemical Safety
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CROMATO DE PLOMO
Fichas Internacionales de Seguridad Quimica

DATOS IMPORTANTES

ESTADO FiSICO; ASPECTO VIiAS DE EXPOSICION

Polvo cristalino de amarillo a naranja. La sustancia se puede absorber por inhalacién del aeroso
y polvo y por ingestion.

PELIGROS QUIMICOS
RIESGO DE INHALACION
La sustancia se descompone al calentarla intensamente,

produciendo humos toxicos, incluyendo o&xidos de La evaporacion a 20°C es despreciable; sin embargo, se
plomo. Reacciona con oxidantes fuertes como peréxido puede alcanzar rapidamente una concentraciéon nociva de
de hidrégeno. Reacciona con aluminio dinitronaftaleno, particulas en el aire por pulverizacion o cuando se
hexacianoferrato (1V) de hierro (111). Reacciona con dispersa, especialmente si esta en forma de polvo.
compuestos organicosa temperatura elevada, originando
peligro de incendio. EFECTOS DE EXPOSICION DE CORTA DURACION
La sustancia irrita el tracto respiratorio.
LIMITES DE EXPOSICION EFECTOS DE EXPOSICION PROLONGADA O
REPETIDA
TLV: como Pb 0,05 mg/m3 (como TWA); El contacto prolongado o repetido con la piel puede
producir dermatitis y Ulceras crénicas. El contacto
A2; BE1 establecido (ACG1H 2004). prolongado o repetido puede producir sensibilizacion de
la piel. La exposicion por inhalacién prolongada o
TLV: como Cr 0,012 mg/m3(como TWA); A2 repetida puede originar asma. Los pulmones pueden
(ACGTH 2004). MAK: Cancerigeno clase: 3B; resultar afectados por la exposicion prolongada o
(DFG 2004). repetida. La sustancia puede afectar a la sangre, médula

6sea, sistema nervioso central, sistema nervioso
periférico y rifidn, dando lugar a anemia, encefalopatia
(p.ej.convulsiones), neuritis, calambres abdominales vy
alteracion renal. Esta sustancia es posiblemente
carcinégena para los seres humanos. Puede producir
alteraciones en la reproduccion humana.

PROPIEDADES FiSICAS

Punto de ebullicién (se descompone): no disponible
Punto de fusion: 844°C

Densidad: 6,3 g/lcm3

DATOS y NOTAS AMBIENTALES

Puede producirse una bioacumulacién de esta sustancia a lo largo de la cadena alimentaria, en peces, en vegetales y en
mamiferos.

Los cromatos estan clasificados como carcin6genos humanos, pero las pruebas para esta sustancia son limitadas. Los
pigmentos de cromato de plomo pueden contener apreciables cantidades de compuestos de plomo solubles en agua.
Los humos toxicos (compuestos de plomo y cromo) se liberan también durante procesos de soldadura, cortado y
calentamiento de material tratado con Cromato de plomo. Estad indicado examen médico periddico dependiendo del
grado de exposicion. NO llevar a casa la ropa de trabajo. El Cromato de plomo se encuentra en la naturaleza en forma
de los minerales crocoita, phoenicocroita. Amarillo cromo, Cologne yellow, King's yellow, Leipzig yellow, Paris yellow,
C.1. Pigment yellow 34, C.1. 77600 son nombres comerciales. Esta ficha ha sido parcialmente actualizada en octubre de
2004, ver Limites de exposicion.

INFORMACION ADICIONAL

Limites de exposicion profesional (INSHT 2011):DD

VLA-ED: (como Cr) 0,012 mg/m3; (como Pb) 0,05 mg/mSD

C1B (Sustancia carcinogénica de categoria 1B)

Notas: Sustancia tdxica para la reproduccién humana de categoria 1A. Esta sustancia tiene establecidas
restricciones a la fabricacién, comercializacion o al uso especificadas en el Reglamento REACH.D

VLB: 70 pg/dL en sangre de plomo. Nota k.)D

NOTA LEGAL Esta ficha contiene la opinion colectiva del Comité internacional de Expertos del 1PCS 'y
es independiente de requisitos legales. Su posible uso no es responsabilidad de la CE, el 1PCS, sus
representantes o el INSHT, autor de la versién espafiola.




FICHAS INTERNACIONALES DE SEGURIDAD QUIMICA
TETRAETILO DE PLOMO

CAS: 78-00-2 Plomo tetraetilo
RTECS: TP4550000 Pb(C,H.),
NU:, . 1649 Masa molecular: 323.45
CE indice Anexo I: 082-002-00-1
CE | EINECS: 201-075-4
TIPO DE PRIMERO! & 90S |
PELIGRO | PELIGROS AGUDOS | PREVENCION LUCHA CONTRA
EXPOSICION | SINTOMAS INCENDIOS
Polvo, agua pulverizada, espuma,
INCENDIO | Combustible. Evitar las llamas. diéxido de carbono.
EXPLOSION | Por encima de 93°C Por encima de 93°C, sistema Combatir el incendio desde
pueden formarse cerrado, ventilacion. un lugar protegido.
mezclas explosivas
vanaor/aire
EXPOSICION {EVITAR LA FORMACION DE iCONSULTAR AL MEDICO EN
NIEBLA DEL PRODUCTO! TODOS LOS CASOS!
iHIGIENE ESTRICTA! jEVITAR
TODO CONTACTO!
iEVITAR LA EXPOSICION
DE ADOLESCENTES Y
NINOS!
Inhalacion Convulsiones. Vértigo. | Ventilacién, extraccion Aire limpio, reposo.
Dolor de cabeza. Vomitos. | localizada o] proteccion Proporcionar  asistencia
Debilidad. Pérdida del | respiratoria. médica.
conocimiento
Piel iPUEDE Guantes de proteccion. Traje Quitar las ropas contaminadas.
ABSORBERSE! de proteccion. Aclarar y lavar la piel con agua y
Enrojecimiento. jabon. Proporcionar  asistencia
(Ademas véase médica
Ojos Enrojecimiento. Dolor| Pantalla facial, o protecciéon Enjuagar con agua abundante
Vision borrosa. ocular combinada con la durante varios minutos (quitar las
proteccidn respiratoria. lentes de contacto si puede
hacerse con facilidad), después
proporcionar asistencia médica.
Ingestion Convulsiones. Diarrea.| No comer, ni beber, ni fumar | Enjuagar la boca. Dar a beber una
Vértigo. Dolor de cabeza.| durante el trabajo. Lavarse las | papilla de carbén activado y agua.
Voémitos. Debilidad. | manos antes de comer. Proporcionar asistencia médica.
Pérdida del conocimiento.
DERRAMES Y FUGAS ENVASADO Y ETIQUETADO

Evacuar la zona de peligro. Consultar a un
experto. Ventilar. (Proteccién personal
adicional: traje de proteccion completa
incluyendo equipo auténomo de
respiracion). Recoger el liquido procedente
de la fuga en recipientes precintables.
Absorber el liquido residual en arena o
absorbente inerte y trasladarlo a un lugar
seguro. NO permitir que este producto
quimico se incorpore al ambiente.

Envase irrompible; colocar el envase fragil dentro de un recipiente
irrompible cerrado. Contaminante marino grave.

Clasificacion UE Simbolo: T+, N
R: 61-26/27/28-33-50/53-62

S: 53-45-60-61 Nota: A, E. Para preparados: Nota 1 Clasificacion NU

Clasificacion de Peligros NU: 6.1

Grupo de Envasado NU: |

RESPUESTA DE EMERGENCIA

ALMACENAMIENTO

Ficha de emergencia de transporte
(Transport Emergency Card): TEC (R)-
61S1649 Codigo NFPA: H 3; F 2; R 3;

A prueba de incendio. Separado de

oxidantes fuertes, acidos,

Mantener en la oscuridad. Ventilacion a ras del suelo. Almacenar en
un area sin acceso a desagles o alcantarillas.

|PCS International Programme on hemical Safety

Preparada en el Contexto de Cooperacion entre el IPCS y la Comisién Europea © CE, IPCS, 2005
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Cumple con el Reglamento (CE) N° 1907/2006 (REACH)

FICHA DE DATOS DE SEGURIDAD

SECCION 1: Identificacion de la sustancia o la mezcla y de la sociedad o la empresa

1.1. Identificador del producto

Nombre comercial
Plomo metalico
Numero de producto

Numero de registro REACH
01-2119513221-59-XXXX
Otros Identificadores del producto

1.2. Usos pertinentes identificados de la sustancia o de la mezcla y usos desaconsejados

Usos pertinentes identificados de la sustancia o de la mezcla

Usos considerados en casos de exposicion:

1 Produccion de plomo primario
2 Produccién de plomo secundario
3 Produccién de baterias de plomo
4 Produccién de lamina de plomo
5 Produccion de acero galvanizado por inmersion en caliente
6 Produccion de diferentes articulos de plomo (por ejemplo, productos moldeados, laminados y
extruidos; asi
como municién y perdigones de plomo)
7 Produccion de aceros emplomados
8 Produccion de polvora de plomo
9 Produccion de 6xido de plomo
10 Soldadura de plomo profesional

Usos desaconsejados
No se han identificado usos especificos desaconsejados, aparte de las restricciones legales contra el uso
de plomo.

1.3. Datos del proveedor de la ficha de datos de seguridad

Nombre y direccion de la empresa
Boliden Commercial
Box 750
SE-101 35 Stockholm
Sweden

Tel +46 8610 1500
Fax +46 8 31 55 45
Persona de contacto

Correo electronico
info.market@boliden.com

SDS disenada el
01-06-2015

Version SDS

1.0

1.4. Teléfono de emergencia
112. Consulte el seccion 4 para obtener informacion sobre primeros auxilios. Consulte seccién 16 para los

numeros de emergencia de otros paises.
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Empresa con sistemas de gestion certificada por AENOR

D0-106 MINIO DE PLOMO

Fecha de revision: Octubre 2010

¢ Gran cubriciéon
¢ Ficil brochabilidad

e Mejora la adherencia y el aspecto del acabado.

Descripcién
Imprimacion anticorrosiva para superficies férricas en exteriores e
interiores.

Usos tipicos
Utilizado en la proteccion de toda clase de superficies de hierro y acero
como puertas, verjas, postes, estructuras de construccion, etc.

Caracteristicas
Acbedon: i, o i st vaseai Satinado
Ol Naranja
Hicrro
Rendimento prictico........oo.... 9 - 11 m7/L por capa

(dependiendo  del tipo de
superficie y condiciones de

aplicacion).
Proceso de aplicacion................. Brocha
Tiempo de secado (a 20 °C y 60%
de humedad relativa).......... Superficial - 1-2 h aprox.

Repintado — 48-72 h aprox.

Compuestos Organicos Volatikes
(COV) i S S s Valor limite de la UE para

este producto (Cat. Afi): 500
¢/L. Este producto contienc
como maximo 349 gL
COV.a)

La reduccion de los COV's
contribuye a la mejora del
Medio Ambiente.

Estabilidad en almacen............... 2 a0 en los cnvases de

origen, en interior, catre 5 y
q0°C.

Nota:

a) El valor de COV’s amba refendo es respecto al
producto listo al wso, tedido, diluido. ctc.. con productos

recomendados por nosotros.
No nos responsabilizamos de productos obtenidos por mezcla
con productos dife a los rec dados por y

llamamos la atencion sobre la responsabilidad en que incurre
cualquier agente a lo largo de la cadena de suministro al
infringir lo que determina la Directiva 2004/42/CE.

pag. 12

Es aconscjable venificar period;

el estado de actualizacion de la presente Ficha Tecnica. Bamices Valentine asegura la conformidad de sus productos con las especificaciones que constan en las fichas técnicas.

Los comsejos técmicos prestados por Barnices Valentine, antes o después de b entrega de los producios, son meramente indicativos ¥ dados de buena fe y constitwyen su mejor conocimiento, de acuerdo con el actual
estado de [a técnica, pero sm garantias sobre los resultados finales ya que éstos dependen de condiciomes de uso que quedan fuera de nuestro control. Todas nuestras ventas estan sujetas 2 noestras condiciones generales

de venta, cuya Jectura aconsejamos.

Riera Seca. | - Pol. Ind. Can Milans - Apdo. de Correos 49 - 08110 Montcada i Reivac -
Telef. 935 656 600 - Fax: 935 653 360 - URL-http://www.valentine.es * email: vak

Barcelons (Espaia)




FICHA DE DATOS DE SEGURIDAD

SECCION 1: Identificaciéon de la sustanciao la mezclay de la sociedad o la empresa

1.1. Identificador del producto

Nombre comercial

Plomo metalico

NUumero de registro REACH
01-2119513221-59-XXXX

Otros Identificadores del producto

1.2. Usos pertinentes identificados de la sustancia o de la mezclay usos desaconsejados

Usos pertinentes identificados de la sustanciao de la mezcla
Usos considerados en casos de exposicion:
Produccién de plomo primario
Produccioén de plomo secundario
Produccion de baterias de plomo
Produccién de lamina de plomo
Produccién de acero galvanizado por inmersion en caliente
Produccion de diferentes articulos de plomo (por ejemplo, productos moldeados,
laminados y extruidos; asi como municién y perdigones de plomo)
7 Producciéon de aceros emplomados
8 Produccién de poélvora de plomo
9 Produccién de 6xido de plomo
10 Soldadura de plomo profesional
Usos desaconsejados
No se han identificado usos especificos desaconsejados, aparte de las restricciones legales
contra el uso de plomo.

O WN -

1.3. Datos del proveedor de la ficha de datos de seguridad

Nombre y direccién de la empresa
Boliden Commercial Box 750
SE-101 35 Stockholm Sweden

Tel +46 8 610 15 00

Fax +46 8 31 55 45
Correo electrénico
info.market@boliden.com

SECCION 2: Identificacién de los peligros
2.1. Clasificacion de la sustancia o de la mezcla
Este producto no esta clasificado como peligroso.
2.3. Otros peligros

El plomo en forma masiva no constituye un riesgo sanitario significativo. Sin embargo, la fundicion o las
actividades que generan polvo, gases o vapor de plomo pueden hacer que entre en el cuerpo plomo
suficiente para ser un riesgo sanitario. También pueden formarse productos de oxidacion (incluso
compuestos de plomo) en las superficies de plomo metalico.

El plomo es pesado y debe procederse con cuidado al levantar y manipular. Ver la seccion 11 para
mas informacién sobre los riesgos sanitarios de los compuestos de plomo.

SECCION 8: Controles de exposicion/proteccion individual

8.1. Parametros de control
Limites de exposicion

Plomo y compuestos inorganicos de plomo, como Pb

LIMITES ADOPTADOS VLA-ED®: - ppm 1 0,15 mg/m3
Notas: k, VLB®, TR1


mailto:market@boliden.com
mailto:market@boliden.com

k: Véase el Real Decreto 374/2001, de 6 de abril (BOE n° 104 de 1 de mayo de 2001), sobre la proteccion de la salud
y seguridad de los trabajadores contra los riesgos relacionados con los agentes quimicos durante el trabajo.

VLB: Valores Limite Bioldgicos

TR1: Sustancias de las que se sabe o se supone que son toxicos para la reproduccion humana.

DNEL / PNEC
DNEL (plomo): 40 pg/dL sangre - Duracion: A largo plazo - Efectos sistémicos - Trabajadores - Notas: La funcion

neuroldgica de Adultos.
DNEL (plomo): 10 pg/dL sangre - Duracion: A largo plazo - Efectos sistémicos - Trabajadores - Notas: Efecto del
desarrollo en fetos de las mujeres embarazadas.

PNEC (plomo): 3.1 pug Pb/L (disuelto) - Exposicion: Agua dulce

PNEC (plomo): 3.5 pg Pb/L (disuelto) - Exposicion: Agua marina

PNEC (plomo): 174.0 mg Pb/kg peso seco - Exposicion: Sedimento de agua dulce

PNEC (plomo): 41.0 mg Pb/kg peso seco (correccion de la biodisponibilidad) - Exposicion: Sedimento de agua dulce
PNEC (plomo): 164.0 mg Pb/kg peso seco - Exposicion: Sedimento de agua marina

PNEC (plomo): 212.0 mg Pb/kg peso seco - Exposicion: Tierra

PNEC (plomo): 0.1 mg Pb/L - Exposicion: Planta de tratamiento de aguas residuales

Disposiciones higiénicas
Higiene personal: Hacer que los trabajadores sigan reglas higiénicas sencillas (por ejemplo: no
morderse las unas y mantenerlas cortas, no tocar ni rascarse la cara con manos o guantes
sucios/as); hacer que los trabajadores no se quiten el sudor con las manos o brazos; hacer que
los trabajadores usen tisus desechables en vez de panuelo; prohibir beber, comer y fumar en
zonas de produccion y el acceso con ropas de trabajo a zonas de comida y no produccién; hacer
que los trabajadores se laven las manos, los brazos, la cara y la boca (pero preferentemente se
duchen) y se cambien a ropas limpias antes de entrar en zonas de comida;
Disposiciones para limitar la exposicién del entorno
Podria ser necesario tomar una o mas de las medidas siguientes para reducir las emisiones al
agua:
* Precipitaciéon quimica: usada principalmente para eliminar iones metalicos
» Sedimentacion
* Filtracion: usada como paso final de clarificacion
* Electrdlisis: para baja concentracion de metales
» Osmosis inversa: muy usada para la eliminacion de metales disueltos
* Intercambio i6nico: paso de limpieza final en la eliminacién de metales pesados de aguas
residuales de proceso Podria ser necesario tomar una o mas de las medidas siguientes para
reducir las emisiones al aire:
* Precipitadores electrostaticos con gran separacion de electrodos:

Precipitadores electrostaticos humedos.
* Ciclones, aunque filtros de tela o bolsa como colector primario: alta eficiencia en el control de
particulas finas (fusidn); conseguir valores de emisiones que pueden lograr las técnicas de
filtracion con membrana.
* Filtros ceramicos y de malla metalica. Eliminacién de particulas PM10.
* Estropajos humedos.

La eliminacion del plomo de los trabajos de tratamiento deberia ser de como minimo la
eliminacion predefinida del 84% que se usa en CSR. Los materiales solidos recogidos en el
tratamiento en planta deben enviarse para recuperaciéon de metales o tratarse como residuo
peligroso. El lodo de tratamiento de aguas residuales debe reciclarse, incinerarse o enterrarse, y
no usarse como fertilizante agricola.

Equipamiento personal
General
Solamente utilizar equipos de proteccién con la marca CE.
Conducto respiratorio
Se recomienda usar un dispositivo de proteccion respiratoria adecuado si es probable que la
actividad de trabajo genere gases, vapores o polvo de plomo. En caso de exposicién breve o
baja, usar mascara de polvo o media mascara con filtro de particulas P2.
Piel y cuerpo
Usar ropas de trabajo protectoras. Para trabajadores en zonas con exposicion considerable,
proporcionar ropas de trabajo suficientes para permitir el cambio diario a ropas limpias. En tales
casos, toda la ropa de trabajo debe lavarla la empresa diariamente y no se debe permitir que
salga del lugar de trabajo.
Manos



Guantes protectores. Material de guantes: Neopreno o cuero.

Ojos o
Gafas de seguridad. jf

SECCION 9: Propiedades fisicas y quimicas

9.1. Informacidn sobre propiedades fisicas y quimicas basicas

Condicion fisica  Color Olor pH Viscosidad Densidad (g/cm3)
Sdlido Gris-azul Inodoro No se aplica No se aplica 11,45
Cambio de estado y vapores
Punto de fusion (OC) Punto de ebullicion (OC) Presion del vapor (mm Hg)
326 > 600 No aplica
Datos de riesgo de incendio y explosion
Punto de ignicion (OC) Inflamabilidad (CC) Autoinflamabilidad (OC)
No se aplica Nose aplica No se aplica

Limites de explosion (Vol %) Propiedades oxidantes

No es explosivo No es oxidante
Solubilidad

Solubilidad en agua coeficiente n-octanol/agua
No es soluble No se aplica

9.2. Informacidn adicional Solubilidad en grasa Insoluble

SECCION 11: Informacion toxicolégica

11.1. Informacién sobre los efectos toxicologicos

El plomo en forma masiva no constituye un riesgo sanitario significativo. Sin embargo, la
informacion siguiente es relevante si se ingiere plomo en cualquier forma o se aspira polvo, gas o
vapor de plomo. El plomo es absorbido lentamente por ingestion e inhalacion y se absorbe mal
por via cutanea. Si se absorbe plomo, se acumulara en el cuerpo con pequenas tasas de
excrecion con la consiguiente acumulacion a largo plazo. Una parte de la gestion de riesgos es
tomar pruebas de sangre de los trabajadores para analisis y asegurar que los niveles de
exposicion son aceptables.

Elevada toxicidad

El plomo en forma masiva no se considera ser agudamente téxico. No se inhala ni ingiere
facilmente, y si se ingiere por accidente atraviesa normalmente el sistema gastrointestinal si
absorcion significativa en el cuerpo. El plomo no se absorbe facilmente por via cutanea.

Corrosidn o irritacion cutaneas;

Los estudios demuestran que los compuestos de plomo inorganicos poco solubles no son

corrosivos ni irritantes de la piel;

Los estudios demuestran que los compuestos de plomo inorganicos poco solubles no son

corrosivos ni irritantes de los ojos; y también se espera esta falta de efecto del plomo metalico.
Sensibilizacién respiratoria o cutanea
No hay ninguna evidencia de que el plomo causa sensibilizacion respiratoria o cutanea.
Mutagenicidad en células germinales
La evidencia de efectos genotdxicos de compuestos de plomo inorganicos altamente solubles es
contradictoria, y muchos estudios comunican efectos tanto positivos como negativos. Las
respuestas parecen ser inducidas por mecanismos indirectos; principalmente a concentraciones
muy altas que carecen de relevancia fisiologica.
Carcinogenicidad
Hay algunas evidencias de que los compuestos de plomo inorganicos pueden tener efecto
carcinogeénico, e IARC los ha clasificado como probablemente carcinogénicos en humanos (grupo
2A). Sin embargo, se considera que esta clasificacion no es aplicable al plomo en forma masiva,
dada la biodisponibilidad muy baja de plomo metalico. Los estudios ce carcinogenicidad del polvo
de plomo metalico han dado resultados negativos. Los estudios epidemioldgicos de trabajadores
expuestos a compuestos de plomo inorganicos han hallado una asociacion limitada con el cancer
de estdmago. IARC ha concluido que el plomo metalico es posiblemente carcinogénico para
humanos (grupo 28).



Toxicidad paralareproduccién

La exposicion a niveles altos de compuestos de plomo inorganicos puede causar efectos adversos
en la fertilidad masculina y femenina, incluso efectos adversos en la calidad de los espermas. La
exposicion prenatal a compuestos de plomo inorganicos también esta asociada con efectos
adversos en el desarrollo fetal.

Toxicidad especifica en determinados 6rganos (STOT) - exposicion Unica

Se ha hallado que, generalmente, los compuestos de plomo inorganicos tienen una toxicidad
aguda relativamente baja por ingestion, contacto cutaneo e inhalacion, y no hay evidencias de
toxicidad local o sistémica de tales exposiciones. La biodisponibilidad de plomo metalico es baja y
no se espera que la axposicion a plomo aguda cause efectos de toxicidad aguda.

Toxicidad especifica en determinados drganos (STOT) - exposicion repetida

El plomo es un veneno acumulativo y puede ser absorbido en el cuerpo por ingestion e inhalacion.
Aunque son improbables la inhalacién e ingestion de plomo en forma masiva, unas practicas
higiénicas deficientes pueden acarrear la transferencia de mano a boca, que puede ser
Significativa en un periodo de tiempo largo. En estudios humanos observacionales se ha
documentado que los compuestos de plomo inorganicos producen toxicidad en multiples sistemas
de o6rganos y funciones del cuerpo; incluyendo el sistema hematopoyético, la funcién renal, la
funcion reproductiva y el sistema nervioso central. La exposicion posnatal a compuestos de plomo
esta asociada con.impactos en el desarrollo neuroconductual en nifos.

Peligro de aspiracion

El plomo es un sdlido y no se espera peligro de aspiracion

SECCION 12: informacion ecoldgica

12.1. Toxicidad

12.2. Persistenciay degradabilidad

El plomo ocurre naturalmente y es ubicuo en el medio ambiente. El plomo es obviamente
persistente en el sentido de que no se degrada en CO2, agua ni otros elementos de menos
interés medioambiental. En el compartimento de agua. En el vater, el plomo se liga rapida y
fuertemente con los solidos suspendidos de la columna de agua. Este asentamiento ligante y
subsiguiente en el sedimento permite la remocién rapida de plomo metalico de la columna de
agua. Se espera una removilizacion insignificante de plomo del sedimento.

12.3. Potencial de bioacumulacién

Los datos disponibles de BCF/BAF para el medio acuatico muestran una clara relacion inversa
con la concentracion de exposicion, lo que demuestra que el plomo es regulado
homeostaticamente por organismos acuaticos. En organismos acuaticos se observa un BAF
medio en concentraciones medioambientalmente relevantes de 1.552 L/kgww

12.4. Movilidad en el suelo

El plomo metalico (no clasificado) es poco soluble en agua y, con su valor Kd relativamente alto,
se espera que sea absorbido en tierras y sedimentos. Se han determinado valores tipicos de
registro Kd de 5,2, 5,7 y 3,8 para sedimento de agua dulce, sedimento de agua marina y tierra,
respectivamente.

12.5. Resultados de la valoracion PBT y mPmB

Los criterios de PBT y mPmB no se aplican a las sustancias inorganicas.

12.6. Otros efectos adversos

No se dispone de datos

SECCION 15: Informacion reglamentaria
15.1. Reglamentacidny legislacion en materia de seguridad, salud y medio ambiente
especificas para la sustancia o la mezcla

Directiva 2008/98/CE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 19 de noviembre de 2008, sobre
los residuos y por la que se derogan determinadas Directivas.

Reglamento 1013/2006/CE del Parlamento Europeo y del Consejo, de 14 de junio de 2006 relativo a
los traslados de residuos.

Directiva 94/33/CE del Consejo, de 22 de junio de 1994, relativa a la proteccion de los jovenes en
el trabajo.
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