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JNTRODUCCI ON 

·Uno de los problemas que ha adquirido importancia en las últimas tres dé­

cadas, es referente a la contaminación ambiental. 

La Medicina Familiar dentro de su contexto académico, contempla la situa­

ci6n ecológica en la que se desarrolla el individuo y su familia, percatándose 

asf de los factores que influyen en fonna adversa sobre la salud de dicho sis­

tema familiar,con las consiguientes repercusiones en su equilibrio bio-psico­

social. 

El avance tecnológico, el crecimiento demográfico, el incremento en el nQ 

mero de vehlculos autanotores, las zonas industriales dentro de las grandes 

ciudades, aportan un gran número de elementos que contaminan el ambiente cano 

son: basura, ruido, desechos industriales que contaminan aire y agua; productos 

finales de la canbustión interna de vehículos autanotores, contaminando el ai­

re ambiental, produciendo efectos adversos sobre la salud, algunos de ellos 

con resultados funestos, como el registrado en Inglaterra en el año de 1952, 

al presentarse gran número de muertes por una gruesa capa de contaminantes so­

bre la Ciudad de Londres. 
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El presente trabajo, es una revisión de la literatura en relación con .los 

efectos sobre la salud de los contaminantes generados por la canbustfón.inter­

na de vehfculos autD'llotores. Se relaciona la concentración de dichos.tóXicos 

en el aire ambiental, con la incidencia de las enfennedades respiratorias tran~ 

rnisibles, registradas en la Unidad de Medicina Familiar H 21 del Valle de MÍixl 

co del Instituto Mexicano del Seguro Social. 
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l, - Demostrar la relaci6n entre las enfermedades respira tortas transmtsi­

bles registradas en la Unidad de Medicina familiar # 21 del Valle de 

México del Instituto Mexicano del Seguro Social, con la concentración 

ambiental de bioxido de azufre (SDzl y partkulos suspendidas totales 

(PST), cuantificados en la Ciudad de México. 

2.- Demostrar, coordinar y pranover en conjunto con el equipo de salud, 

en la consideración de que dicha relación constituye un problema de 

salud pública, adoptar las medidas convenientes y apoyar las estable­

cidas. 
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JUST!F!CAC!ON 

La incidencia de las enfemedade~ respfratortas transmisibles, representa 

un alto fndice en la demanda de consulta en la Unidad de Medicina Familiar, 

Consideramos que además del agente etiológico y de otros factores que influyen 

en su presentación c0010 estado nutricional, nivel socioeconánico, cambios en 

la temperatura abiental, los tóxicos que contaminan el aire ambiental·, produ· 

cen lesión del epitelio respiratorio, favoreciendo por un lado el inicio' de la 

enfennedad y por el otro su reincidencia. 
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Jl'lTECE!l:NTES CIENTJFICOS 

"Quienquiera que desee investigar apropiadamente en medicina, debe proce­

der as!: en primer lugar, tener en cuenta las estaciones del año y los efectos 

que cada una de ellas produce; luego los vientos, el calor y el frío, especia.! 

mente en su calidad de canunes a todos los paises y después en sus peculiarid~ 

des en cada localidad. De la misma manera, cuando uno llega a una ciudad a la 

cual es extraño, debe considerar su situación y céxno está orientada en rela­

ción con los vientos y el sol; porque su influencia no es la misma si mira al 

norte o al sur, al sol levante o al sol poniente, Uno debe estudiar atentamen­

te las aguas que los habitantes usan, si son pantanosas y blandas o duras y 

provenientes de lugares elevados y rocosos y luego si son salobres o inadecua­

das para cocinar y el terreno si es desolado y deficiente en agua o arbolado y 

bien provisto de agua y si está en un lugar profundo y encerrado o si es elev~ 

do y frfo; y el modo cano viven los habitantes y cuáles son sus ocupac\ones, 

si son aficionados a beber y canen en exceso y dados a la indolencia, o si son 

amantes de ejercicio y del trabajo." 

HIPOCRATES 

Es importante el sañalamiento que hace Hipócrates, en relacion a la intl!!_ 

encia que el medio ambiente tiene sobre el hanbre en la dicotania salud-enfer­

medad, que éste manifiesta, Pero es ahora 2400 años después y a causa del a­

vance tecnológico que se ha desarrollado, que el mismo hanbre modifica su me­

dio ambiente, algunas veces para su bienestar y otras afectando su salud. 
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En 1952, en ~lperiodo comprendido de noviemb·re 2g a diciembre16, se el 
tablece la relación· ~ausa~Úecto entre el grado de cont~Ín~ci~n aÍnlosf~~léa 
y el número de defunciones por día en la Ciudad de Londres h}. Ap;r~ir de 

entonces, .se.han realizado numerosos estudios orientados a dpucldar lo(efeE_ 

·tos'· que sobre ·1a salud ejercen los diferentes contaminantes atmosféricos· ( 2 )·· 

La contaminación atmosférica: derivada de los productos finales de fa 

canbustión interna de vehículos automotores, que emplean como-combustible ·ga" 

solina, se debe principalmente a las siguientes sustancias: monóxido de carb.Q. 

no, 6xido nitroso, ozono, dióxido de azufre y plomo ( 2,3 ,4,5,6). 

Se describen a continuación los efectos que producen sobre el organismo, 

al cual ingresan por inhalación, los cuales dependen del tiempo de exposición.; 

y de la concentración a la cual se encuentren dichos tóxicos. 

El mon6xido de carbono, interfiere con la captación de oxigeno por la hi 

moglobina al combinarse con el citocromo alfa 3 oxidasa mitocodrial, las mani 

festaciones observadas son por hipoxia, afectando principalmente el cerebro, 

con lesión irreversible en las intoxicaciones agudas. Recientemente, se ha 

reportado que agudiza la sintomatologia de los pacientes neumópatas crónicos 

y se ha visto asociado con cambios agudos electrocardiográficos en bomberos 

aparentemente sanos. Se incluye como factor de riesgo en pacientes con coro­

nariopatia, la presentación de infarto, pero no se ha relacionado directamen­

te a muerte súbita. La concentración mínima que causa efecto adverso es. de 

35 partículas por millón (2,,,~ 
-,-

fl dióxido de nitrógeno, es un tóxico que produce daño .. al epitelio resp,!_ 

ratorlo, en estudios controlados hechos en animales de experimeri~~C:;a;·; se.e!!_ 
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cuentra ·que desarrollan cambios estructurales y funl:ionales pulmonares, alter.! 

ciones en el sistema de defensa, anormalidades a nivel de reacciones enzimáti-

cas y fisiológicas; concentraciones de 2 a 5 partículas por millón, causan au­

llllnto en la resistencia bronquial y de 50 a 150 partículas por millón puede ca~ 

sar bronquiolitis y edema aqudo pulmonar. Se le ha asociado a un papal carcinó 

qeno que se potencializa en presencia de otros tóxicos contaminantes fz-~· 

Al igual que el dióxido de nitróoeno. el ozono tiene sus efectos nrimarios 

sobre el sistema respiratorio. El nivel má~ bajo que produce falla respirato­

ria reversible en el hombre es de 0.37 partículas por millón, Animales de ex­

perimentación expuestos a niveles de 0.8 a 1.1 partículas por millón, desarro­

llan disminución de la ventilación, bronquiolitis, baja en la resistenciii a la 

infección microbiana, lesiones fibróticas y enfisematosas ( 2). 

La exposición al plano, con niveles sanguíneos de 80 mg/100 g causa ence­

falopatía, neuropatía y nefropatia, siendo estos efectos irreversibles. La ex­

posición crónica, produce anemia al interferir con la síntesis del heme y cóli­

co gastrointestinal, los cuales son reversibles ( 2}. 

El bióxido de azufre, es el tóxico cuyos efectos sobre el aparat!l respira­

torio, se han estudiado evaluando la función pulmonar y determinando cambios en 

los volúmenes respiratorios, o por la incidencia de enfermedades respiratorias 

agudas y la agudización de los síntomas y signos de personas con enfermedadades 

pulmonares y cardiacas crónicas. Se ha demostrado que el bióxido de azufre 

(SOz) a una concentración de 2.1 mg/m3 (0.75 partículas por millón), afecta li­

geramente la función respiratoria y el ácido sulfúrico (que se forma al reac­

cionar bióxido de azufre con agua} altera la función respiratoria a niveles de 
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O .35 mg/m3 . 

En canblnación bióxido de azufre y partículas suspendidas totales, la más 

baja concentración {media en 24 hrs.) a la cual ocurren efectos adversos es 

200 mg/m3 {0.07 partículas por millón) y 150 mg/m3 respectivamente. En exp.2_ 

sición a largo tiempo, los efectos fueron notados a una concentración media a­

nual de 60-140 mg (0,02 0.05 partículas por millón) para el bióxido de azufre 

y lOO a 200 rng/m3 para partículas suspendidas totales. 

Se ha reportado en estudios con grupo control, que 1 as enfermedades resp.i_ 

ratorias agudas, son frecuentes en zonas contaminadas que en zonas por as i de-

clrlo limpias (7,a,9 y 10). 

Para final 1 zar, debemos seña lar que si bl en los tóxicos que contaminan la 

atmósfera por si solos, afectan el aparato respiratorio; existen otros facto­

res que Influyen en la incidencia de las enfermedades respiratorias agudas co­

mo son: los climatológicos, en cuanto a temperatura ambiente se refiere y a­

quéllos Inherentes al Individuo cano son: el estado nutrlcional, higiene, ocu­

pación, toxfcananias, estado de salud y hábitos. 
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Ho (hipótesis de nulidad).- La contaminación atmosférica en la Ciudad de 

México. oroducida cor los oroductos finales de canbustión interna, es canpati­

ble con un buen estado de salud sin alterar Ja triada bio-psico-social ~del in­

dividuo. 

Hl (hipótesis alterna).- Los agentes tóxicos, emitidos al medio ambiente, 

cano producto final de la canbustión Interna de vehículos autanotores, increme!l. 

tan la incidencia de las enfennedades de las vías respiratorias durante todo el 

año. 
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MATERIAL Y IUODOS 

Para la reaHza2ión del est~d;o: se i:vestigb la casuística referente a 

morbi l id~d por ·:nfenn~d~d~~·;~~~¡/~t~ria~Aransmisib le~ .• cie\ipo. ag~~a ,··po; gru­

pos.· de, ~dad y Sl!~i,óbs~~iaia~'.d~~~ritei1 a~o d~ Í9B2, de enero a noviembre de 

1983 del total'..dé¿onsÓJt~sial Ínes{regÍstradasen el servicio de Medicina Pre-"· ·.· ,_--,-,,.. .- .. _.. ' . ' / . 
ventiva déJa U~ida:<qeMedfci~a Faniiliaí: 1 21 del Instituto Mexicano del Segu~ 

ró ·socia( Fef~:.'/{a~~~~e'~~J~;cj~' ii• 1{<:1as i ficación interna~i ona 1 de enfenneda-
-' "' .. ,, ·- - ,.-." - .. ' 

de~;.como~E!~Je~tr~enla.~grÚicás 1, n y Ill. Se ~uest~a también la morbi­

lidad por;enferine.dades transimisbles según frecuencia de los casos notHicados 

en el Instituto Mexicano del Seguro Social durante 1982 (tabla IV y V). 

El grado de contaminación ambiental, es medido en la Dirección General de 

Prevención y Control de la Contaminación Plllbiental, de la Subsecretaría de Eco­

logía de la Secretaria de Salubridad y Asistencia, a través de la red manual de 

monitoreo atmosférico en el Valle de México, midiendo la concentración media 

mensual por zona de partículas suspendidas totales (P.S.T,) y bióxido de azufre 

(SOz) expresando en microgramos por metro cúbico. Se t.ienen los valores de am­

bos contaminantes correspondientes al año 1982 y de enero a julio de 1983, los 

cuales se muestran en las tablas VI, VII, VIII. y IX. 

La red manual de monitoreo atmosférico del Valle' de México, se ilustra en 
,·-· -· 

la figura 1. Esta red divide al va11e- dé ~Méxi~o_':en··~- Zó~as:qu_~_-__ -S~o-ñ-: .. -.~~~fl'.'~.'~ n~ __ -

reste, noroeste, sureste y suroeste. 

Para fines prácticos, se tano la inedia mensUal total y·.se correlacionó ·eón• 

el total de enfennedades respiratorias agudas registradás en .la Unidad de Me.di-
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cina Familiar # .21 del Instituto Mexicano del Séguro Social, cano se muestra 

en las gráficas 1 y 2. 
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RESULTADOS 

Las enfermedades respiratorias agudas, actualmente en el Instituto Mexic_! 

no del Seguro Social, ocupan el primer lugar dentro de los cinco principales 

motivos de consulta por procesos morbosos en Medicina Familiar, representando 

el 40X de dicha demanda (tablas IV y V). 

En la Unidad de l'edicina Familiar # 21 del Instituto Mexicano del Seguro 

Social, representó en los años lgS2 y 1983 el 24.9% y el 26.3% respectivamente 

de la demanda de consulta (tablas !! y III). 

Observamos que el nivel de concentración de bióxido de azufre y partfculas 

suspendidas totales, dos contamiantes am&ienta les, con ataque principalmente 

a nivel del aparato respiratorio; en la Ciudad de México, se encuentran por arr,i. 

ba de las concentraciones mínimas reportadas cerno tóxicas y las cuales se man­

tienen durante todo el año (tablas VI a IX). 

Asimismo, existe una intima relación entre la incidencia de enfennedades 

respiratorias agudas y los contaminantes atmósfericos (bióxido de azufre y par­

tículas suspendidas totales) cerno se observa en las gráficas 1 y 2. 
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TABLA l 

Claeifiaao1611 do laa ent'e,,,.,dodoa reapiratoriaa &gudaa 

460 R111ofaringitie aguda, Cate.rro l!llJ!al Jl8Udo, 
l!initie a¡¡Wa. 

461 Sillwritia asma 

462 l'ar1ngit1a agQia 

463 .lai¡plalitia aguda 

464 Laringitis 1 traquoitia a¡¡W.a 

465 In!eooionea SBUdllB de laa viaa respiratorias 
eupa:rloreo de looaliz....1611 mdltiplo o 110 
eapooif1oada, 

466 ll1'0llll,uitia 1 bro11qu1oliti• 

487 In!luenza 

J'uont11 llaml&l de la olaa:lfioao16n estadbtioe. iuter 
naoional. de enfarmedadea, traumatismos 1 -
oausaa da datuno16n. 1978. 
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T.lllLI. Il 
Inoidenoia menaual, por ¡¡rupce de edad 7 eoxo, de laa en!e1111edadea ra1pira 
toriaa aamaa ( 460-466 467 CIE) regietra.daa en la Unided de Jlodioina -
J'lllliliax !lo 21 del Vallo do J&!xioo I.M,s.s. 1962. 

... oonaultas Total 'f. -1 año 1-.d añoe ......... ,.,_,. " AO::. :A a 6~ •+ a 
del .... H 11 H 11 H 11 H 11 H 11 H 11 

ElOOIO 11 206 4 162 37,1 3 1 605 569 409 364 616 975 146 200 28 24 

FEBRERO 11 404 3 293 26,7 17 67 381 469 262 405 629 720 101 151 32 19 

MARZO 12 779 3 061 24,1 166 62 485 239 436 255 676 536 100 56 40 8 

.lllRIL 11 895 2 561 21.5 232 30 402 203 319 109 593 484 96 58 23 12 

llAYO 12 137 2 276 18,7 109 24 358 251 315 169 459 349 94 110 25 13 

JtlllIO 14 429 2 672 18,5 153 31 412 244 328 178 595 530 69 92 35 5 

JULIO 12 960 2 350 18.1 115 56 291 255 212 151 493 563 73 103 23 15 

AGOSTO 11 220 2•398 21,3 108 69 281 202 233 161 470 635 90 109 24 15 

5EPTIEll!lRE 12 421 2 944 23,7 118 101 350 339 291 302 480 666 81 159 28 29 

OCWBRE 10 969 3 682 33.5 158 133 476 470 428 357 557 809 60 164 23 27 

llOVIOORE 13 551 4 582 33,8 232 189 536 460 577 470 706 1033 109 190 35 43 

DICIEMBRE 17 053 4 111 24.1 258 128 546 347 518 297 748 904 141 148 46 30 

ro'l'AL 142 066 35 440 24,9 1669 891 ~125 4066 434f 323 12a .8206 11& ~540 362 240 

!'uente1 roma 431-5/llP/79 Intome mensual ele padeoil>ientoa eog(ln demanda da atonoi6n o:r:te:ma 
BorYioio do llodioina P1'8ventiva U.K.F, llo 21 del Vell• de lli!xioo I,M,S.S, 



TABLA III 

ll>oidenoia 118nsual por gn¡poo d• odod 7 eno1 de laa on!ormedadem ro•pira 
toriaa asudU ( 460-466 487. CIE ) rogistrodae en la 1Jnidod di llodioina -
Faailiar Jlo 21 del Valla de M6xioo I,K,S.S, 1963. 

Jonsultaa 'l'obl '/. 
_, o:<n '-'.!'loo ..__. a ,..__, 'a .. ,, . 6• •a 

lit• del""ª B 11 ¡¡. H B M B 11 B 11 B • 
El/ERO 14 720 3 881 26,) 7 4 639 404 506 31 733 866 120 211 39 35 

FEBRERO 16 038 3 637 22,6 7 12 799 312 530 22E 724 665 181 120 41 16 

llARZO 19 506 4277 21,9 28 19 797 371 696 367 843 766 185 145 26 30 

ABRIL 11 655 3 562 30,5 30 13 569 )01 637 266 730 622 162 140 40 12 

lü.TO 13 213 3 103 23.4 55 34 570 )15 467 2& 595 546 99 102 22 14 

JUllIO 15 234 3 732 24,4 1o6 47 699 )31 589 26< 691 691 151 101 19 26 

JULIO 12 602 3 216 25.5 61 60 439 329 351 251 616 766 116 157 21 18 

AOOSTO 13 690 3 159 2),0 114 91 485 278 359 22~ 592 679 1)1 146 34 25 

SEl"l'IEl!BRE 10 991 3 335 )0,3 159 65 512 211 463 3cr. 598 705 95 123 19 2) 

OCT\JllRE 11 021 ) 336 )0.2 112 148 473 450 )82 34< 441 622 86 164 21 )1 

llOVIBMB!U! 15 057 5 226 34,7 294 246 619 710 639 51 591 670 111 233 40 34 

DICIEllBl!E 

'roTAL 153 729 40 466 26,3 1053 139 S80t 4132 6019 344' 7o6< 78o6 1465 1~ 330 266 

P\atnte1 Foma 4-30-13•/82 Eatadiatioas .. nsualas do aooio1111s roal1za4aa, llotivoo di demanda 
da DO!l8Ulta externa, Berrtoio do >ladioina Preventiva U,M,F. !lo 21 Valle de Mbioo 
I.M.s.s. 



TABLA IV 
MORBILIDAD POR ElfraRMEDADlS TRA!l3MISIBLE:S BEOl!ll Fltil:tEllOlA 

INSTI'l'IJTO MEXICANO DEL SEIJURO ZOOUL 
1 9 8 2 



TABL.l V 

'""",·•·>· ,.,,. - .... --- -

cn1co PRillCIPALES J(CYl'IVOS DE CONSULTA 
PClll PROOBSOS MOBBOSOS 

IllftlCCIORES RESPIRATQRIAS 
J.llllDJ.S 

I!lmlCIOllES IB'I'l!STIB.ll.ES 

l!BLllI!iTIJ.SIS 

DIABS'l'ES llELLITOS 

llll'ER'l'EliSIOll ESENCIAL 

D' J(l!J)ICI!IA F!Mn.IJ.R 
1.11.s.s. 
1 9 8 2 

o 

D 
o 
D 

10 20 

- 19 -

POBCEllTAJE 
30 40 

llllonte1 llolotin AmJal do motivoe de oonaulta lledioina l'l'evontiva. 



TABLA VI: 
Ooaoentraoi6n lllOclia •naual por 1ona do parUoulu 81111panlidu totaleo, 
lllllifHtada en ldorogruoo por 11Dtro odbioo. Red ll&rNal d• llonitoreo 
atmoot•rioo del Vlll• d8 llbioo. 1982. 

~ CK!iTRO NORESTE NOJIOll:S'IE SUllESTE SUROESTE 

DERO 433 684 428 554 413 

rEBBERO 351 633 410 474 335 

IWIZO 326 562 332 257 285 

AJ!RIL 282 494 297 140 253 

11.lYO 198 341 237 280 187 

JUJIIO 178 343 187 222 154 

JULIO 163 297 160 177 89 

.i.oooro 174 290 162 226 123 

Slll"l'IEllBR!l 220 274 179 218 135 

OOroBllB 186 l24 178 217 145 

NOVIEJ(BRE 361 570 279 416 232 

DIOIDIBR!l 281 417 286 327 231 

llEDli TOl'AL 262.7 435,7 261.2 292.3 215.1 

:ruonte a Diraoo16n Clenerll d8 Pranm16n 7 Oontrol de la Oontuiinaa16n A&bientll 
Bubaaoretarla d8 B:oolo¡ia, s,S,A, 

JCDU. 'roTAL 

502.4 

440,6 

352.4 

293,2 

248,6 

216.8 

l.36.6 

195.0 

205.2 

210.0 

371.6 

308,4 

- 293,9 
N o 



... 

'l'Allll VII 
Conoentrao16n media menoual por 1ona de parlioulu '""'por>lidaa toolea·1 
uniteohda •n 11iorogramo1 por ... tro ollbioo, Rsd Manual do monUoreo 
at11oat6rloo dtl Vallo de llbioo, 1983, 

~ 11 CEm'RO NORESTE NOROESTE SUR..STE SUROESTE 

EllERO 250 433 275 )30 188 

FEBRERO 217 565 259 357 175 

ll/JIZO 255 483 270 356 240 

Al!RIL 309 534 371 462 251 ·. 

llAYO 295 490 ·. 284 364 285 
.·· 

JUBIO 218 390 . 245·· 338 ., 191 .··. 

JULIO 131 260 .178 150 93 
•· 

AOOSTO '·'· 
·. 

•' 

SSPTISllBl!S 
----- - - - ----- ------ ' 

OC'l't!BRB 

BOVIEl!BRE 

DIOIEMBRS 

KEDIA TOTAL 239,2 450,7 268,8 336.7 203.2 

Fuente1 Direcoi6n Oeneral dt l'reveno16n 1 Control de la Cont8111a.aoi6n .lllbiental 
SUbaeortbria dt Eoolo¡¡ia. s. S,A. 

llEDIA 'l'OTAL 

295.2 

314;6 
.· 

320,8 

)85,4 

343;6 

.276,4 

162.4 

1 

~ 
• 299. 7 



'nl!IJ. VIII 
OOll0111tnoi6n lltdi& "°noual por 1011& de bi6ddo de uum, aaniftotada en 
111orog1'111oo por •ha odbioo, !lid 11.nual do aonitoreo atao1Hrioo del 
V al le da .. xioo. 1982, 

~ • CE!l'l'RO BORESTlil BOROEST& SURESTE BOllOES'l'E 

lllEllO 248 118 362 71 179 

mm:no 152 125 164 51 90 

llABZO 241 107 146 6) 82 

.l.BllIL 62 64 104 65 74 

11.1.ltl 71 70 104 45 50 

JUllO 79 68 l4 28 27 

Jt!LlO 96 53 71 24 34 

AOOOTO 111 '13 91 56 5l 

BEl"l'IEllBBB 118 51 68 43 46 

OC'l'UBllB 88 )6 96 l5 51 

IOVIDBBE 225 82 1)6 62 66 

DICmlllllll 105 42 91 18 59 

mu 'lO'!!L 1)4.6 75-7 123.9 47,2 6M 

J'lltnt11 Direooi61l <Je111r11l dt PrewD111611 7 Oonti:ol da la Conh11i11111i61l Allbiental. 
8ubNOrttarfa 4a Jloologiao S,S,A, 

mu ror.u. 

200,8 

116,4 

127,8 

81,8 

66.0 

47,2 

55.6 

76.8 

65.2 

61.2 

114.2 

6),0 

• 89,8 
l::l 
1 



TABLA IX 
Conaentraoi6n llOdia menoual por zona do b16:ddo do asutn 1 aalli!Htada on 
aioro¡¡ramoa por •tro odbioo. lltd manual do aonUorao at11oaterioo del Vallo 
de llbioo. 1983. 

~ • CEll'!'RO IORESTE liOROES'l'E SURESTB SlJROESil: N&DIA TOTAL 

!l!ERO 94 70 97 50 64 
P'EBRi.l!O 91 115 90 47 43 

llARZO 16 93 113 53 61 

ABRD. 

llATO 

JllllIO 22 17 33 t7 19 

JULIO 49 48 45 43 38 

A0031'0 

SEl"l'IEMDRR 

OC:'roDRS 

!10'1IEllBRE 

DICrnllBRE 

llllDIA 'rol'AL 66.4 68.6 75,6 42,0 46.2 

Jlltnha Dinoo16n Cleneral de Prawnoión 1 oontrol do la Cont11111!naoi611 J.mbiantal 
5ubaeoratar1a d• F.oologia. s.s.1. 

75.0 

77.2 

ao.4 

21.6 

44,6 

• 59,7 

,-

"' w 



200 

100 

aJl111Cl l 

llwl cl8 oonhminaoi6n aabiontal "'dl• mensual tn la Ciudtd cl8 llbloo • 
lnoide..,ia por 118• di en!o:rmedadH napiratoriaa A6'llaa en la Unidad cl8 
li.dioina Jl'amiliar !lo 21 cl81 Vallo dt llhioo dtl 1.11.s.s. 1 9 8 2 

-_,, ,_ - - - - / 
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/' 
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1000 
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-1-·-·-·-·-

ll»nte 1 'l'ablaa II-Vl 1 VIII, 

Jun. Jul. A&o· 

oaaoe ftporhdDI 

bl6rl4o 4t uur,,.. 

Bep. 

p9Z'tioulae 1U11ptn4idaa tot.i.1 

Oot. JIO'f'o Dio. 

1 

~ 



400 

300 
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100 
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OIW'IC.l II 
liftl ele oontu1naoi6n ubioatal •dio monaual en la 01uiad de llbioo • 
1no1danoia par •• ele onf•niodadu reopiratoriu a¡¡uiu en la Unidad do 
Mod1o1n& Familiar lo 21 del Vallo de llbioo del I,M,S,S, 1 9 8 3 

Feb, llar. Abr. 11q, 
-·-·-

Jun, Jul 

ouoo repo1,\ado1 

b16x1do de azufre 

.l.so· sep. 

parUoulu ouopa!ldidao totalH 

Oót. 

Jl>antH Tablas III - VII 7 IX 

!lo ele ouoo 
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.ANAL!SIS 

En base a lo anteriormente expuesto, considerarnos que la prevalencia de 

·las enfermedades respiratorias agudas, durante todo el año, independientemente 

de otros factores que favorecen su aparición, cano los climatológicos, la con­

taminación atmosférica influye en forma definitiva de manera adversa favorecie!J. 

do los brotes agudos y las recidivas de dichas enfermedades, afectando sobre tE_ 

do al grupo de edad canprendido entre los 15 a 44 años de edad, con las consi­

guientes repercusiones en su vida productiva. 
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CCflCLUSICflES 

l.- El presente trabajo apoya la hipótesis planteadá en el mismo, demos­

trando 'que la contaminación atmqsférica, influye importantemente en 

la incidencia de enfennedades respiratorias agudas. 

2.- Tener presente este factor, para el uso m_ás racional en la térapéutj_ 

ca, considerando que en algunos cuadros, la-sintanatologia será_ de 

tipo irritativo. 

3.- Crear conciencia en la población en general,- con er fin de disminuir 

en lo posible la contaminación del ambiénte en _todos sus-aspectos, 
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