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Resumen

La Contaminacion Atmosférica es un tema imporiante que se ha
estudiado Ultimamente, debido a que en la Ciudad de México se ho
presentado un incremento considerable afectando asi la salud de la

poblacion en general.

En o actualidad, el Manganeso v el Vanadio son dos metales que se
encuentran bajo investigacién por el interés de querer adicionar Manganeso
a la gosolina como anfidetonante y el segundo por encontrarse de forma

natural en el petrdleo.

Con base en lo anterior, se decidid realizar un estudio en tejido
pulmonar humano con la meta de cuaniificar niveles de Manganeso y
Vanadio uvlilzando la Especirofolomelria de Absorcidn Atémica, comparando
tejidos de los décadas de los &0's contra los $0's, con la finalidad de
determinar las modificaciones de su concentracién en el organismo humano,
ademds de que no se cuenta en la fiteratura con reportes anteriores de niveles

de Manganesc y Vanadio en México.

Los resultados obtenidos durante el estudio, indican un leve incremento
en la conceniracion de los metales al paso del tiempo pero se encuentran
dentro de limites reporiados en la literatura internacional: enfre ofros
resultados, se vio que las concentraciones de Manganeso y Yanadio no se

maodifican por la edad, sexo, ocupacion o tabaquismo.
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1. infroduceién

En los dlfimos afos el problema de la conlaminacién atmosiérica en g
Ciudad de México, ha sido un tema estudiado por los investigadores, con la idea
de identificar los factores que infervienen en ella y proponer algunas soluciones;
para lo cual se han realizado determinaciones de: Ozono, NOx, $Ox. CO y Pb; ya
que se han considerado come los mas imporiantes, pero existen oftros
contaminantes de tos que no se tiene informacién.

Los compuestos emitidos por las industrias, han influido en el aumenio de
la contaminacién ambiental v sus consecuencias, ya que éstos son diminutas
particulas en las que se encuentran adheridos algunos metales, ocasionando
una facil penefracidn al organismo por la via inhalada, instaléndose en los
puimones y ocasionando diversas patologias.

Las enfermedades pulmonares son causadas dependiendo de la
naturaleza del agente, forma fisicoquimica, dosis, condiciones de exposicidn y
factores individuales.!

Se ha redlizado el andlisis de las conceniraciones en pulmdédn humano de
los siguientes metales Pb, Cd, Co, Cu y Ni obteniéndose concentrociones muy
altas en comparacién con décadas pasadas,? pero actualmente se ha
considerado el estudio de Manganeso {Mn} y Vanadio(V), debido a que el Mn se
utiliza en fa industia quimica, balerias, aleaciones, fertilizantes, etc. Yy se quiere
adiclonar a la gasolina para ser utilizado como antidetonante en vez del Pb: por
ofro lado el V es importante por estar presente en aleaciones, pigmentos, aceros,
elc. pero principalmente por enconfrase en el petrélec mexicano y sus
derivados como la gasolina.

En la red de monitorec ambiental todavia no se considera la medicidn del
Mny V., por esta razén y dado que no hay antecedentes de ias concentraciones
de estos metales se decidié realizar et presente trabajo para conocer los niveles
en pulmén humano por ser el primer tejido en el que se depositan los metales al
ser inhalodos, y al mismo fiempo comparar los datos obtenidos en diferentes
décadas {60's y 90's) para determinar si existe un aumento o disminucién en Ig
concentracién del Mn y V. Se ulilizé ia Especirofotometria de Absorcién Atémica
para la determinacidn de metales por ser una técnica selectiva, precisa vy
sensible con la cual se logran detectar pequenas concentraciones de los
metales.




1.1 Contaminacién Amblental

La contaminacién ambiental en la Cd, de México, se ha convertide en un
problema importante debido al aumento en las necesidades de la poblacién y
de las industrios. Para entender mejor este concepto se puede definir como
contaminacién ambiental a “la presencia en el aire de cualquier matetia o
energia en una concentracién excesiva que al incorporarse al ambiente cambie
su composicidn, afectando el bienestar del hombre o causando dafo a la
propiedad o a la vida de las plantas y animales.” 3

En lo que respecia a las sustancias naturales que se encuentran en el dire
como el polen, esporas, polvo removido por el viento o elementos producidos
por la vegetacidn, no se consideran dentro de la definicién anterior ya que no
cambian su composicién al incorporarse al ambiente, aunque también puedan
producir enfermedades respiratorias.

En general, se pueden clasificar los contaminanies en primarios por ser
emilidos directamente por la fuente de contaminacion, y secundarios formados
por las interacciones de los contaminantes primarios con otros compuestos o con
ta radiacién solar.45

Los tipos de contaminacién del aire de acuerdo con su composicién son:

*» Tipo reductora: caracterizada por un aumento en la concentracién de 50x
pariculas y originada por la combustidn Incompleta de carbén.

s Tipo oxidante (fotoquimica}: caractetizada por una elevada concentracién de
NOx. ozcno e hidrocarburos; por la emisién de gases por los motores de
combustidn interna.  Este tipo de atmésfera se favorece con ias inversiones
térmicas durante tas cuales el aire en I superficie de la tierra es més frio que el
aire por armba de esta superficie, formandose una capa de gire caliente
ocasionando que se concentren los contaminantes e impidiéndoles su salida.

La contaminacién atmosférica en la Cd. de México depende del clima
presente en ese momenio, ya que durante el tfranscurse del dia los
contaminantes se van presentande en diferentes concentraciones, ademds.
influye mucho la ubicacion geogréfica y condiciones topogréficas debido a que
lo Cd. de México es una cuenca localizada a 2,240 metros sobre el nivel del mar
rodeada por montafias muy altas, las cuales impiden la salida del aire junto con
los conlaminantes provenientes del Nore dénde se encuentran las zonas
industriales.s
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Existen dos elemenlos del clima muy importantes a considerar, los cuales
influyen en el grado de contaminacién y son la precipitacion pluvial (lluvia) la
cual ayuda a eliminar temporalmente los contaminantes de la atmésfera pero
con el inconveniente de que los contaminantes se depositan en materiales, flora
y fauna aofectdndolos; el otro elemento a considerar es el movimiento de las
comentes de aire con las cuales ios concentraciones de contaminantes son
esparcidas a través de ia atmdésfera disminuyéndolas v retirandolas del contacto
humaneo.?

Algunas de las fuentes de contominacion atmosférica ocasionadas por el
hombre son:

* el empleo y mal uso de combustibles v sus derivados,
* incineracién de desechos,
= {ratamiento incomecto de desechos industriales,
=  basurq,
= incendios,
* industrias
huleras,
refinerfas,
quimicas,
textiles,
cementeras,
fundidoras,
= ofras.

Ltos tipos v fuentes de contaminantes mas frecuentes se muestran en g
Tabla No. 1.




Tabla No. 1 Tipos y fuentes mas frecuentes de contaminantes del aire.

Confamingnies de! Fuentes de
qaire contaminacién
Mondxido de Transporte 98.5%
carbono [CO) industrias 1.5%
Oxidos de Azufre |Industria 97%

{SOx) Transporte 3%
Hidrocarburos Companilas eléctricas

Transporte 69%
Quema de combustiblesk

Particulas Calentamiento espacial
Incineracién

Oxidos de Basura

nilrbgeno {(NOx] | Industric 38%

Transporte 62%

Ozono (O3} Contarninante

secundario formado porf
la interaccién de NOx e
hidrocarburos, en}
presencia de [a {uz solar §
Plomo {Pb) Gasolina
Pigmenios
Baterias
Cadmio (Cd) Cigarros
Pigmentos
Aleaciones
Niquel {Ni) Industria quimica
Baterias
Aleaciones
Manganeso {(Mn} | Pigmentos
Fertilizantes
Industria quimica
Aditivos en combustibles §
Vanadio (V) Combustion  de  los
derivados del pefrdleo  §
Aleaciones
Aceros
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Uno de los problemas que se presentan por la contaminacién ambiental,
es la emisidn de las Parficulas suspendidas que se pueden enconfrar en la
atmésfera durante horas, dias e incluso meses: éstos son principalmente
pequefios nicleos de poivo, agua, metales, sficatos, dxidos de azufre y
nitrtégeno, perc pueden cambiar quimicamente dependiendo de la regién
geografica, actividad urbana e industrial.

Se menciona que las particulas suspendidas son ofro problema de la
contaminacion ambiental, debido a que por ser demasiado pequeias (didmetro
mencr a 2.5um) pueden ser inhaladas y depositarse en el iracto respiratorio
ocasionando dafios a lo salud del hombre. En la Cd. de México las fuentes
principales de parficulas son: la combustidn incompieta (gasolina, cigarro),
procesos industriales {fabricacién de cemenio), fundiciones, quema de basurg,
aerosoles fotoquimicos (con nitratos y sulfalos. smog), tolvaneras, polvos de
construccién y erosién.

Las particulas se pueden clasificar por su tamafio en:
 Particutas de fraccion gruesa (2.5 a 100um}) resullado de procescs mecdanicos,
combustidn y fisicos.
* Particulas de fraccidn fing (< 2.5um) provenientes de procesos fisicoquimicos
de lg atmésfera.+s

Como ya se menciond anteriormente, las particulas se pueden depositar
en el fracto respiratorio al ser inhaladas, lo cual puede ser por 3 mecanismaos:

1. Impactacién: las parficulas cambian de direccién en su trayectora y se
depasitan en la regién nasofaringea principalmente.

2. Sedimentacién: por gravedad y cuando focan las paredes del fracto
respiratoric

3. Difusién: con el movimiento del aire pulmonar las particulas se distribuyen a
nivel alveclar.

La distribucién de las particulas en relocidn con su tamafo y fraccién
respirable se muesira en la Figura No. 1.




Mayoras de 11 ym

7-11 um

4,7-7um Faringe

3.34.7 ym Traquea y
Bronquics primarlos

2.1-3.3 pm Bronquios sec

1.1-2.1 ym Bronguioio tarm,

0.65-1.1-um Alvedlos

0.43-0.65 um Alvedlos

Figura No. 1
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La toxicidad de los particulas dependiendo del sitio de depdsito en el
tracto respiratorio, grado de absorcién, mecanismos de aclaramiento para su
remociony el grado del dafic en et tejido se muestra a continuacién:

Tabla No. 2 Tabla de toxicidad de particutas segun sitio de depésito.

gy

T T Depien T s

Nasofaringea Impactacién {min.) Inflamacién
(didmetro < Surm) | Difusion Movimiento ciliar | Ulceracién
Sedimentacién | ascendente Céncer pulmonar |
Estomudo
Traqueobronquial | Impactacion {Hrs-dias) Broncoespasmo
(didmetro 2-5um) | Difusién Movimiento ciliar| Obstruccién
Sedimentacién ascendente Cancer pulmonar @
Tos
Alveolar Difusidn {Hrs-afios) Inflamacién
(didmetro > 1pm) |Sedimentocidn |Solubilizacién Edemngq
Fagocitosis Enfisema
intersticial Fibrosis :
Cdncer pulmonar

Puede haber diversos tipos de exposicion a los contaminantes
atmosféricos. De acuerdo con el tiempo y duracién de la exposicién éstas
pueden ser: Aguda (Una sola exposicién), Subaguda [mencs de 1 mes),
Subcrdnica (1 a 3 meses) y Crénica {mds de 3 meses). Los tipos de exposicion de
mayor importancia son: exposicién Aguda a los contaminantes atmosféricos la
cual es una sola exposicidn a concenfraciones altas de contaminantes
provocando alteraciones permanentes en el individuo ¥ la exposicién Crénica en
donde se presentan exposiciones repetidas a bajos niveles de contaminantes lo
cual es muy usual en la Cd. de México.$




1.2 Sistema Respiratorio

Et Sislema Respiratorio es muy importante para el ser humano, ya que su
funcién primaria y esencial es la de transportar aire, o que permite el intercambic
de oxigeno del aire inspirado por el didxido de carbono de las células del
organismo para asi eliminario.?

Todo lo anterior se lleva a cabo mediante la respiracién, la cual es un
conjunto de actividades que implican la ventilacién, que es el movimiento del
dire hacia denfro y fuera de los pulmones; la respiracién externa o infercambio
de oxigeno en el aire inspirado por el didxido de carbono presente en la sangre;
transportacién de los gases por el sistema circulatorio hacia las células Y
finalmente el intercambio de didxido de carbono por oxigeno en la cercania de
las células o denominada también respiracion interna.

£l Sistema Respiratorio se subdivide en Vigs conductoras que son por
donde se pasa el aire para filtrardo, humectarlo y mantenerlo a una temperatura
constante, y en Via respiratoria en donde se realiza la funcién del intercambio
gasecso.’?

La Via conductora se encuentra constituida por:
cavidad nasal,
cavidad oral,
nasofaringe,
orofaringe,
laringe,
fréqueaq,
bronquios (primarics, secundarios y terciarios),
bronquiolos,
bronguiolos terminales.

La Via respiratoria estd constituida por:
bronquiolos respiratorios,
conductos alveolares,
sacos alveolares,
alvéolos.

* & & 8

to anterior se puede observar graficamente en la figura No.2 y 3.




Nariz enterior Cavidad nasal
\ Vestihlo nase]

Bronguia

Brongquio .

- Begundario
Bronquic

Agura No. 2(Bergman et al 1998)
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En general, se puede decir que el sistema respiratorio estd formado por los
puimones y por una serie de vias que los conecian con el exterior.

Los Pulmones se dividen en izquierdo y derecho, estos a su vez estan
divididos en dos y fres i6bulos respectivamente. Los 1&bulos presentan varios
segmenios broncopulmonares en donde se localizan los bronquios, luego se
subdividen en lobulillos cada uno dependiente de un bronquiclo los cuales estén
separados por tejido coneciivo.

Después de los bronqguiclos se localizan ramas de las arterias Yy venas
bronquiates en su trayecto por el centro del lobulilo. Cada pulmén presenta un
sitic por donde entran los bronguics primarios, arterias bronquiclares y pulmonares
y salen las venas bronquiclares, pulmonares v linfaticas.”

Los pulmones se encuentran protegidos por las cosfillas, cartiiagos costales,
estemdn y diafragmao lo que consfifuye el térax o caja toracica; ademdas,
presentan una membrana serosa la cual estd compuesta por un epitelio
escamoso simple y tejido conectivo subseroso que envueive a cada pulmén y
ofra que se adhiere a la pared toracica denominadas pleura visceral y pleura
parietal respectivamente. En el espacio existente entre las pleuras se presenta
una pequefia cantidad de liquido que permite el movimiento de los pulmones
durante la ventilacién.”s

El proceso de ventilacion consta de la inspiracidn y espiracién del aire, en
donde al inhalar, los pulmones se expanden provocando que las pleuras se
acerquen aumentando la presién en las cavidades, ademds de confraerse el
diafragma y otros muisculos. Una vez que se procede g la espiracion los misculos
se relajan y los pulmones regresan a su forma original.

El Sistema Respiratorio presenta mecanismos de proteccién hacia agentes
contaminantes, los cuales son: el estornudo, la tos, la secrecién de moco af cual
atrapa particulas inhaladas, filtracion, humectacién y calentamiento del aire
inhalado, mecanismos inmunolégicos, etc.: eliminandolos y protegiendo la
superficie de los pulmones que es de aproximadamente 70 m? .ademds de ser
vulnerable a la desecacién y a la infeccién microbiana; ya que como se
mencioné anteriormente los pulmones son el primer tejido en el cual se depositan
los contaminantes al ser inhalados.




1.3 Metales
1.3.1 Manganeso

* Caracleristicas quirnicas
Nombre: MANGANESD; Simbolo: Mn; No. atémico: 25; Masa atémica:
94.938: Familia: Metales [elementos de transicién): Grupo:vHl b; Gdo. de
oxidacion:+243+7

= Caracteristicas fisicas
En estado natural es de color gris blanco, fragil. es un metal reactive con
un punio de fusién de 1244 °C y un punic de ebullicién de 1942 °C. No es
carcinogénico ni mutagénico

El Munganeso(Mn) es un elemento traza esencial para la vida del hombre
Y animales ya que se encuentra dentro de varios procesos fisioldgicos
imporfantes como es la formacién del tejido conective y huesos, funciones
reproductivas, crecimiento, formacién del oido medio en recien nacidos y en el
metabolismo de lipidos y carbohidratos.

Por ofro lado, el Mn y sus compuestos son utilizados en lg industria como en
la produccidn de aceros, aleaciones, anticomosivos, aditive en Ia gasolina, etc.;
ademads de ser imponiante nutricionalmente por encontrarse contenido en varios
alimentos como son cereales, pescado, teche, manfequilla, espinacas, jitomate,
manzanas, naranjas. Se estima un consumo de 2 g 3 mg diarios, por lo cual si se
presenta una deficiencia o consumo en exceso pueden presentarse diversas
patologias en el ser humano.'?

Bl Mn se encuentra en el orgonismo  humeno en concentraciones
dlrededor de 10 0 20 mg en total. Este metal puede ser absorbido por vig
démica, via oral por el intestino a fravés de los alimentos y el aguag, sin embargo,
lo via inhalada es la principal ruta de absorcién en cuanto a exposicién
ocupacional, ya que las particulas constituidas por Mn pueden llegar g
depositarse hasta los alvéolos y sl son compuestos solublas facilmente pueden
penetrar a fravés de la circulacién sanguinea, lo cual ocasiona una distibucién
hacia algunos érgancs como el rindn, higado, glanduias endocrinas, nédulos
linfGlicos, testfculos, etc. Se ha encontfrado que estos érganos presenian un
elevado nimero de milocondrias lo que los hace mas afines at Mn,

2




Lo excrecién del Mn es por medio de la bilis a fravés de Ias heces fecales y
orina y algunas veces por ¢l cabello, en especial cuando la exposicién es larga.
{Figura No. 4) Bl fiempo de vida media del Mn es alrededor de 36-37 dias en e}
organismo, dependiendo de la cantidad absorbida, tipo de exposicidn y
melabolismo del individuo.

En concentraciones nomales el Mn es un elemento esencial para el
organismo, pero en bajas concentraciones puede ocasionar desordenes en el
crecimiento de huesos y cartilagos en nifos, hipocolesterolemia y convulsiones,
¥a que participa en algunos complejos metaloenzimaticos: por ofre lado, si se
encuentira en concentraciones elevadas puede ocasionar un gran dafo a nivel
de sistema nervioso cenfral (SNC) y pulmonar dando como sinfomatologla:
somnolencia, anorexia, disfuncidn sexual, desordenes emocionhales, cambios de
personalidad, alucinaciones, entre ofros; dondo cuadros parecidos a ia
enfermedad de Parkinson . A nivel pulmonar ocasiona neumonia y bronquitis. El
Mn y el fiero {Fe} son compuestos antagonisias o cual indica que si se absorbe
mucho Fe disminuye la absorcién del Mn y al contrario, ocosionando también
como alteracién anemia.101?

|Coniccto con piel I |!nbolocién l ingestidn
-~

h 4
fracto gastrointest

{ Nédulos finfaticosh  Pulmon

Cerebr

/ 3
4 Bilis

Otros érganos RiftGN Higado,
areas con melaning
gléndulas endocrinas]

Figura No. 4 Rutas de absorcidn y excrecién del Mn.10
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Los niveles de Mn en el organismo ho dependen del género, tabagquismo,
edad u ocupacidn, aunque existen algunas excepciones por la suscepibilidad
de algunas personas a altas concentraciones de Mn como es el caso de mujeres
embarazadas en donde el Mn puede atravesar o placenta ocasionando una
fetotoxicidad la cual se provoca por presentar mayor facilidad de absorcién del
metal en el organismo del nifio, dafidndose principalmente el SNC.'6

Como ya se habia mencionado anferiormente, algunos compuestos del
Mn son utilizados en algunas industrias como la petrotera; por lo que se deben de
considerar importanies foxicoldgicamente. Uno de los compuestos del Mn que
presenta gran importancia es el MMT (metil ciclopentadienil manganeso) el cual
es un compuesto con Mn, que se uliliza como antidetonante en ia gasolina lo
que estd causando mucho interés mundialmente. México lo tiene como una
posibilidad para disminuir la contaminacién, ya que las veniajas que presenta al
ser ulilizaodo es que disminuye las emisiones de algunos contaminantes como
diéxidos de azuifre, mondxido de carbono, didxido de carbono y éxido de
nifrégenc lo cual ayudaria a disminuir los contaminantes mejorande la calidad
del ambiente de la Cd. de México u ofras como Guadalajara y Monterrey.'é




1.3.2 Vanadio

* Caracteristicas quimicas
Nombre: VANADIO; Simbolo: V; No. atémico: 23 ; Masa alémica: 50.942:
Famiiia: Metales (Elemento de transicién) ;: Grupo: V b: Gdo. de
oxidacion:+2 +3 +4 +5

» Caracteristicas fisicas
Es un metal ductil, griséceo, con un punto de fusién de 1980 + 10°C, un
punto de ebullicién de 3380°C a 1 atm.
No es carcinogénico ni mutagénico

El Vanadio (V) es un elemento que se debe considerar importante dentro
de las actividades de los seres humanos, ya que es un constituyente que se
encuenira incrustade en la fiera [alrededor de 150 ua/g)  distribuido
equitativamente, pero las actividades del hombre provocan que se acumule por
su utilizacion en aerosoles, produccidn de aceros, aceites. como catalizador
industrial, material fotografice, cerdmica, efc.: ademas de que se encuentra
naturalmente en el pefrdlec y minerales.2!

Con respecto a ka canfidad de V que se encuentra en los derivados del
petréleo, ésta va a depender del tratamiento que se le de ai peirdleo, ya que se
ha encontrado que los derivados contendran mayor o menor canfidad de v,
dependiendo del proceso. En el caso de México se enconird que el pefréleo
Maya crudo contiene 243 ppm de V, y comparandalo con el petrélec Boscan
crudo de Venezuela que contiene 1180ppm de V presenta una concentracion
mds baja indicando que al realizarse ta combustién no se van generar altos
niveles de particulas de V en el ambiente, lo cual se determiné al analizar
algunos de los diferentes fipos de petrélec que existen en el mundo. '

Por ofro lado, el V se encuentra presente en diferenles concentraciones en
las rocas, tiera, f6sites, plantas, tejido animal, agua y en el organismo humano.

En el tefido humano el V se encuentra en cantidades muy pequefias, del
orden de ng/g. El agua no se considera come fuente importante de v para el
organismo sino que es el alimento, yo que rmucho de lo que se consume
presenta naiuratmente cantidades considerables de V como las espinacas,
hongos, leche, cereales, pescado, etc.; pero se debe de mencionar que la via
oral no es precisamente la via por donde se absorbe este compuesto ya que en
el fracto gastrointestinal se absorbe muy poco al igual que por la via dérmica;
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en cambio la via inhalada es la de mayor importancia por la exposicidn
ocupacional y la contaminacién ambiental ya que of inhalar las particulas
compuestas de vanadio solubles, se van a depositar en los pulmones lograndose
absorber hacia el sistema circulatorio, en donde se localizardin principalmente en
el plasma como un bicomplejo V-fransfenina el cual actuard como regulador
enzimdtico en reacciones de fosforilacion. La fransfemina es una proteina
transportadora de hiemro a través del plasma.loz

Al encontrarse el V en el sistemo circulatorio, se va g distribuir en varios
érganos como en el higado, fiién, musculos, huesos, bazo, gldndulas endocrinas
Y génadas en donde se deposita en un lapse corfo, ya que es eliminade del
organismo rapidamente por la oring principalmente, aunque también, por las
heces fecales cuando no se absorbe en el racto gastrointestinal.

Cabe mencionar que muchas veces los compuestos de V no son solubles
por lo cual permanecen en los pulmones provocando una acumulacién del
metal en este tefido. En general su vida media dentro del ofganismo es alrededor
de 40 dias (Figura No. 5}

Inhalacién

~—

Pulmonis/

Sangre
/ 4
Otros 6rganos RifAdN Higadoj. ]
tiroides, testiculos, I’

préstata, bazo,
cerebro, huesos

. # '

Figura Ne. 5 Rutas de absorcidn y excrecién del V.10




Como ya se menciond, el V es imporante para el ser humane;
dependiendo de la concendracién a la cual se encuenire puede provocar
alteraciones dentro del metabolismo del organismo humano. Una deficiencia de
V provoca alteraciones en los niveles de gidbulos rojos, metabolismo de Fe ya
gue lo distribuye en el higado y bazo, alleraciones reproductivas, disminucidn de
crecimiento y alteracién en los niveles de lipidos, enfre olros. Cuande se
presentan concentraciones muy elevadas de V o iéxicas los drganos mdas
atectados son el pulmén, la piel, las mucosas y SNC provocando las siguientes
sintomatologias a nivel respiratorio: rinitis, estornudos, bronquitis, dolor de pecho,
tos, broncoespasmos, neumonia, faringitis, pneumoscierosis. En los ojos se
presenta conjuntivitis y alleraciones visuales. En la piei se presenta una dermaiitis
y en el fracto gostrointestinal lengua escaldada, ancrexia y gastritis; ademas
como consecuencia se presentan los siguientes alteracicnes anemiq,
teucopenia, asma bronquial, melancolia, histetia, vértigos y neurastenia.'®182)




1.4 Espectrofotometria de Absorcién Atémica

La Espectrofotometria de Absorcién Atomica (EAA) es la técnica que se
estd utiizando actualmente para el andlisis de muestras de agua, de suelo,
alimentos, lefidos y Auidos bioldgicos como sangre, higade, pulmén, cerebro, etc:
Yy minerales enfre otros. la EAA es una iécnica que presenta un gran interés
denfro del campo de ia bioquimica clinica, ya que a fravés de los diversos
andlisis de los metales traza se pueden entender mejor las alteraciones que
pueden ocasionar los metales al enconfrarse en las concenfraciones no
adecuadas, ademads de que proporciona datos mds confiables por ser una
técnica sensible, selectiva, precisa Y no presenta muchas inferferencias.

Lo EAA es una técnica instrumental espectoanalitica, basada en Ia
medicién de la absorcién producida en un haz de radiacidn de una longitud de
onda adecuada procedente de una fuente de emisiSn con una intensidad
constante por un medic compuesto de dtomos excitados del elemento a
analizar, 2.2

La excitaciéon de un atomo provoca la transicién de sus electrones de un
estado de energia bajo a uno alto, es decir:

- — -
N~ A » S
energia edo. basal edo. excitado

En general un espectrofolémetro de absorcién atémica estd formado por
los siguientes partes:

1. Una fuente de luz intensa y esirecha, de la misma longitud de onda que el
elemento a analizar puede absorber: ia cual puede ser de dos tipos:
a} Lémpara de catodo hueco: es un cilindro con gasinerte (nedn o argén) y
en el catodo tiene el o los elementos por analizar.
b} Ldmpara de descarga sin electrodos: es una esfera de cuarzo en donde se
localiza el elemento a analizar dentro de un gas inerte (argdn o nedn).

18




2. Un atomizador para obtener el vapor de la muestra, el cual puede ser:

a} En Flama: La muestra debe encontrarse en solucién, la cual se infroduce a
la flama en forma de aerosol formado con un nebulizador utilizando gases,
el combustible y et comburente: dependiendo del elemento a analizar se
ulilizan las siguientes mezclas:

Tabla No. 3 Tipos de gases a utilizar dependiendo
del elemento a analizar

b, Cs, Mg, | Be, Mg, Ca, 5, Ba,

Se,Ti. V, B, Al SI,

La atomizacion en flama presenta las siguientes etapas para obtener los
atomos libres: 1.nebulizacién , 2. desolvatacion, 3. licuefaccién, 4. Vaporizacién y
atomizacion, 5. con subsiguiente excitacién y 7. puede llegar a ionzacién. La
cantidad de &tomos libres obtenidos depende del nimero de atomos del
elemento contenidos en la muestra que se encuentren en Iy flama.2®

b} En Homo de grafito: esle es ideal para determinar 64 elementos y presenta
las ventajas que utiliza sélo pLs de la muestra, la cual puede ser liquida &
solida, alcanza temperaturas mayores que las de la flama, se puede
utilizar la muestra sin previo tratamiento evitando efrores por manejo.

La energia para ia atomizacién, se obfiene dplicando una alta comente
eléctrica a un tubo de grdfito resistente a temperaturas altas y protegido de la
oxidacién por una otmésfera de gas inerle (nitrégeno), en donde se encuentra
localizada la muesira. La luz de lo idmpara pasa a través del tubo y el vapor
atdmice absorbe la energla radiante produciéndose una sefial. £l homo de
grofito se purga con Argén durante el proceso para remover los residuos de las
muestras y prevenir también asi la oxidacién. {Figura No. 6)




>,

Este equipo contiene un programa con el cual se pueden confrolar las

temperaturas del proceso que son:

* Temperatura de secado {105—130°C}, en donde se elimina el agua y material
volafil de la muestra.

* Temperatura de caicinacién {350-1200°C) paro eliminar la matriz de la
muestra como material orgd@nico.

* Temperatura de atormnizacién | 1200-2800°C} para producir el vapor atémico

* Temperatura de limpieza {2000-2800°) utilizada para quitar todos los residucs
de la muestra y asi poder analizar la siguiente.

Existen algunos elemenlos que son voldtiles lo cual podria  producir
interferencias al analizarlos; pero existen modificadores de matriz que provocan
gue las muestras sean menos voidtiles: alguncs son el Mg{NQO3); para V, Be, Cr,
Mn, Fe, Co, entre ofros; Ca((NOs)z parg B; ete.252627

Figura No. § Seccidn fransversal de un horno de grofitc
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3. Un monocromador que separa la radiacién del elemento a analizar de las
ofras radiaciones.

4,

Fuente de Vapor
tuz -

Un sistema 6ptico que dirige la radiacion de la fuente a través de Ia poblacién

de dtomos y luego al monocromador. Puede ser:

A) Unsolo haz: en donde la luz pasa directamente a fravés det vapor atémico
llegando al detector.

B) Doble haz: en este caso el haz de luz se divide en 2 y uno pasa por la
muestra y el otro haz de luz se desvia llegando ambos al detector,
midiéndose 'as dos sefales.

- Detector sensible a la radiacién con un amplificador de las sefiales para

fransmitifas a un sislema electdnico registrador, como un  tubo
fotomultiplicador.

. Un sisterna electrénico que registra la sefal del detector; ia mida y la presente

como una medida analitica Gfil como la absorbencia ¢ la concenfracion.2s 2

Luz emitida por el
[\ vapor atémico
;I

- 3] Monocromador

alémico

Lente lente !
YY
Atomizador lﬂefeeior

4
Ampilificador

Gas Muesira

Y

Sistema
electrénico

Agura No.7 Diagrama de las partes que comprende un
espectrofotémetre de absorcidn atémica
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ta absorcién atémica se basa principalmente en la Ley de Beer ya que ta
intensidad de la sefial presenta una tendencia lineal con respecto a la
concentracién, io que indica que la contidad de energia absorbida por la nube
atémica es directomenie proporcional a la concentracién del elemento, lo que
se resume en:

A=kic

donde A es la absorbencia . k el coeficiente de absorcidn, ¢ la longitud del paso
optico por la muestra y ¢ es la concentracién de los alomos libres del elemento a
medir,25

La técnica de EAA no es absoluta, por lo que se requiere comparar ia
absorbencia de la muestra con la absorbencia de estandares conocidos. Con los
estdndares se construye una curva de calibracion A vs ¢ y en ella se indica ia
dabsorbencia medida para la muestra encontrdndose la concentracidn
comespondiente.

Cuando se efectian determinaciones, se pueden presentar interferencias

y estas pueden ser: fisicos, quimicas, espectrales ¥y no atdémicas. Para cada caso
existe alguna manera de eliminarios.
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2.0bjetivos

2.1 Objetivo principal

¢ Cuantificar y comparar las concentraciones de Manganeso y Vanadio en
muestras de tejido pulmonar de cases de autopsia del Instituto Nacional de
Cardiologia de las décadas de tos 40s y 90s.

2.2 Objetivos particulares

* Relacionar las concentraciones de Manganeso y Vanadio con las variables:
edad, género, lugar de residencia, tabaguismo, alcoholismo, ocupacidn y
causa de muerte,

» Utilizar a la Espectrofotometria de Absorcion Atémica para establecer una
metodologia confiable para la delerminacion de Manganeso y Vanadio ya
que se encuentran en concentraciones muy pequeiias.
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3.Desamnrclic experimental

3.1 Seleccién de ios casos de autopsia

Para la realizacion del presente frabajo, se obtuvieron muestras de pulmén
humano de autopsias del instituto Nacional de Cardiologio sin ninguna palologia
respiratoria.

Por otro lado, al realizar la seleccién de los casos se revisaron los

expedientes de cada pacienle para obtener las variables ya referidas con
anterioridad incluida la década. (Tabla No. 4)

Tabla No.4 NUmero de casos seleccionados

Sexo/Década |  &0s | 905 ..
Hombres 19 18
Mujeres 20 30

Al realizar el muestreo de cada caso se procurd obtener tejido del I6bulo
superior del pulmén por ser una zona en donde llega mas directamente el aire:
aunque cabe mencionar que en algunos casos se fomaron fragmentos de
pulmdn ya seleccionados y sin identificacién de sitic de obtencién. Una vez
adquiridas fas muestras, se colocaren en frascos de vidrio color dmbar con el
formol en el que ya estaban fijadas,
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3.2 Condiciones esténdar de la Espectrofolometria de Absorclén Atémica para
Manganeso y Vanadio

Para poder realizar el andlisis de Mn y V por EAA fue necesario desarrollar
la metodologia para determinar las condiciones dptimas en cada vno de los
equipos vy asi obtener una metodologia confiable.

Los pardmetros insfrumentales que son necesarios para el buen
funcionamiento de un espectrofotiémetro son:
. tipo de l[dmpara,
. comente aplicada,
. longitud de onda,
. apertura seleccionada
. y tipo de gas o ufilizar.

En el caso del equipo de EAA por Homo de grafifo también es importante
tomar en cuenta las temperaturas de pretratamiento y atomizacién.

Las condiciones estdndar para la determinacion de Mn y V., fueron
determinadas mediante ensayos directos con disoluciones patrén y algunas
muesiras en cada uno de los equipos a utilizar.

A confinuacion se mencionan los pardmetros utilizados durante el andlisis de las
muyestras,
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Tabla No.5 Condiciones para Mn

Perkin - Elmer 2380
(EAA con "Flama®”}
Esfera de impacto
Mn { cétodo hueco )
Perkin ~ Elmer
Operar: 20mA
279.5 nm

0.2 nm

Aire- aceftileno

Alomic Absorption Spectrophotometer |
Perkin - Elmer 3100
{EAA con “Homo de grafito”}
Homo Perkin — Elmer
HGA - 600
Lampara V ( edtodo hueco )
Perkin — Elmer
Cormente Operando (mA}  Max, {mA)
Continua 40 40 ]
Modulada 15 15
Longitud de onda 318.4nm 4
Rendija 0.7 nm
Modificader 0.05 mg Mg(NOa); 1
Argén
Gas inerle Nitrégeno i
Temp. de prefratamiento | 1100°C
) Temp. de atomizacién
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3.3 Unearidad del método en ol equipo de Absorcidn Aldmica por flama para
Manganeso

Intervalo lineal: Como ia curva de cdlibracién puede presentar desviaciones
a la ley de Beer, se efectia un estudio para verificar en qué intervalo de
concentraciones se obfiene una recia; por lo que se preparan alrededor de 8
disoluciones patrén de diferentes concentraciones por friplicado para verlficar
el intervalo en el cual se cumple la Ley de Beer. (Grafica No. i)

T

p

Conc.: Concentracién
-Abs.: Absorbencia
ppm: partes por millén

Ermmrmr

e AT i S TR (=t T T AT, TRAE el T TR T B o T D ST e

0.1

L] .
© 0.08 -
& 0.06 —
2 /
o 0.04
8 002 —
< gl
0 0.2 0.4 0.6
Concentracion {ppm)

Grafica No.1 Intervalo lineal
para Mn .
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Uimite de deteccidn y Limite de cuaniificacién: Es necesaric conocer los
limites de deteccién y de cuantificacién yo que aniba de estos valores se
fiene menor incertidumbre de los resullados. Con la  concenfracidn
detectada mds pequefia del intervale lineal se preparan 30 disoluciones de la
misma y se determina la absorbencia de cada uno de ellos.
3sc 10s C
D= ——— Q= —
X X
donde:
LD ; Limite de deteccién
LQ: Limite de cuantificacion
s: Desviacién est@ndar
_c: Concentracién
x: Prome:dio

Et LD es un pardmeiro que indica la concentracién minima que se puede

leer y se toma como vdlida y el LQ es la minima concentracion que se puede
detemmninar cuanfitativamente con la confianzo estadistica de que el resultado es
verdadero. (Grafica No. 2}

No. eventos = 30

Concentracion esténdar =0.05 ppm
X=0.0077

$ =0.0007 .

Coef. de variacién = 90.90

LD = 0.0139 ppm

LQ =0.0463 ppm

0.01
B 0.008 1—o5000% 00e%0e™ %0 coiog0e
c * *> *
'g 0.006 . *
9 0.004 .
2 0.002

0 T I 1
0 10 20 30 40

No. eventos
Grafica No.2 Limite de deteccidny

Limite de cuantificacidén para Mn
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* Intervalo de confianza: Se preparan alrededor de 3 o mds curvas patrén con
los datos det infervalo lineal que interesan en dias diferentes y se analizan en
igual forma. Para cada punto de la curva se determing la “Xyla$ para
obtener una gréfica con un intervalo de confianza del 95% . {Grdfica No. 3}

ts

m =X frp—
\J n
donde:
t: t-student

n: No. de eventos
s : Desviacidn estGndar

Absorbencia
oocooo

(= = = ]
S =a2NWAM

=
0 0.05 0.1 0.15 0.2 0.25

Concentracidn {ppm)

Gréafica No.3 Intervalo de confianza para
Mn

RSD obtenido durante el procedimiento: menor al 5%
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3.4 Unearidad del mélodo en el equipo de Absorclén Atémica por homo de
grafito para Vanadio

Las determinaciones que se lflevan a cabo son Intervale lineal, LD, LQ e
intervalo de confianza; e! procedimiento de cada determinacién se mencionan
en la linearidad del método de EAA con flama,

* [ntervalo lineal (Gréfica No.4)

Co Conoentracuén
Abs.: Absorbenck:
ppb: partes por billén

. 0.4
© 03 e
[ =
£ 02 //
801 {——
<

0 - T 1

0 50 100 150

Concentracién (ppb)

Gréﬁca No.4 Inlaewalo Imeal para Vv

- - - e T T ot s e -k
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* Limite de deteccién y Limite de cuantificacién. (Grafica No.5)

I c 10s c
L= ———— LQ= e
X X

No. eventos = 30
_Concentracién esténdar = 5 ppb

x=0.0236

s=0.0018

Coef. de variacién = 76.27

LD = 1.144 ppb

LG = 3.8135 ppb

e

(>

0.025 -—Om;ﬁj—_’..—.‘sw_._.ﬁ_

.
2 002 {*% see .2,
i 0.015
. 9 0.01
' ¢ 0.005
O T I I
0 10 20 30

No. eventos

Grafica No.5 Limite de deteccién y
Limite de cuantificacién para V
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* Intervalo de confianza (Grafica No. 6)

_ ts

p=xt
NN
donde:
t: t-student
n: No. de eventos
s: Desviacion estandar

40 0.130 0.018] {0.112 - 0.148)
60 0.202 0.024 (0.177 - 0.227}
80 0.270 0.053 0.215 - 0.325
2 o 04
. 203 <A
. 8 02
: 0
3 § 0.1
0 I H T T
0 20 40 60 80 100
Concentracion (ppb)

H

paraV

RSD obtenido durante el procedimiento: menor al 5%

Grafica No.6 Intervalo de confianza
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3.5 Andlisis de las muesiras
3.5.1 Material

Caja de pefri de vidrio {Pyrex)

Crisoiles de cuarzo

Crisoles de porcelana

Frascos de pldstico de 40mL (Frasco de boca ancha, HDPE. 2104-0001)
Guantes para cirujano

Matraz aforado de 10mL, 25mL y 50mL (Pyrex)
Micropipetas de 10-100mL; 100-1000mL; 500mL
Navaja de bisturi

Papel parafilm

Pinzas

Pipetas graduadas de vidrio de 2mL. 3mL y 10mL.
Piseta

Propipeta

Punias para micropipetas

Tubos de cuarzo de 50mL

Frascos de plastico

2104-0001 frasco de boca ancha, HDPE

3.5.2 Reactlivos

*  Acido clorhidrico {HCI) suprapuro 30%
250mL. EM . Merck
* Acido nifrico {(HNO3) suprapuro 45%.
250mL. Merck.
*  Agua desionizada
* Estédndor de Mn
PE PURE. Atomic Spectroscopy Standard
Manganese. 2%HNO;
1000ug/mL vol: 500ml
The Perkin-Elmer Corporation. PEXPRESS
= EstGndarde v
PE PURE. Atomic Spectroscopy Standard
Vanadium. 2%HNQO: Vol:500mL
1000ug/mL
The: Perkin-Elmer Corporation. PEXPRESS
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Formol
Peréxido de hidrogeno {Hz02) 30%
Proanalisis, Merck

3.5.3 Equipos

Balanza analftica

Ohaus. Analytical Plus

Espectrofotémetro de Absorcidn Atémica
Perkin — Elmer 2380

Espectrofolémetro de Absorcidn Atdémica
Perkin - ElImer 3100 con Homo de Grafito HGA - 600
y automuestreador AS - 60

Estuta

Heraeus. W.C. Heraeus GMBH. HANAV
Homo de microondas

Perkin - Elmer

Paar Physica Multiwave

Microwave Sample Preparation System
Parrilla

Thermolyne. Sybron.

Type 2200 Hotplate
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3.5.4 Método

Al material uliizado durante todo el estudio se te realizd un fralamiento
especial de lavade para eliminar los melales traza qQue pudieran presentar
dando resultados erdneos en el estudio. Et fratamiento de lavado consistié en
lavar con agua y jabén para laboratorio el material, déndole una dlfima
enjuagada con agua desionizada; Se colocé el material en una charola de
plastico con HNOs al 10% durante un lapso de 24 a 48hrs enjuagéndolo
nuevamente con agua desionizada para eliminar el exceso de dcido que
pudiera quedar.

Las muestras de pulmén obtenidas de los casos de autopsia se sometieron a
un proceso de digestibn para poder analizarlas; por lo que se realizaron los
siguientes pasos: :

1. Como el tejido pulmonar se encontraba conservado en formol fue necesario
evaporario por medio de calentamiento, es decir, las muestras de pulmon se
cortaron en pequefios frozos con una hoja de bisturl en una caja petri y se
colocaren en los crisoies de cuarzo pvestos previamente a pesc constante.
Una vez colocadas las muestras en los crisoles de cuarzo se pusieron sobre
una parilia Thermolyne tipo 2200 a una temperatura de alrededor de 100°C
hasta observar una tolal evaporacion det formol.

2. A conlinvacién se colocaron los crisoles con las muestras de pulmdén en una
estufa Heraeus a 110°C para secar completamente el tejido durante 1 o 2
dias hasta tenerlos a peso constante. Estas temperaturas se emplearon para
asi evitar la volafilizacién de los metales contenidos en los tefidos.

3. Al obtener el tejido completamente seco se procedis a pesar en la balanzo
analiica Ohaus muestras de alrededor de 40 mg, coloc@ndolas en los tubos
de cuarzo de 50mt del Homo de microondas Para Physica Multiwave. Cada
tubo de cuarzo resiste una presidn de 75 bar {1100 psi] y temperaturas hasta
de 300°C.

4. Se adicionaron los siguientes reactivos a las muestras: 3mL de HNO3 suprapuro,
2mlL de H0:2 y 0.5mL de HCI suprapuro. Los tubos se colocaron en sus
chaquetas y se cemaron perfectamente para poder introducirios al homo de
microondas.

35




3. Las muestras se digideron con el siguiente programa:

Programa PAAR Q02H para tejidos bioldgicos

of Fase s+ Tl Podaf e Tiempo. (hgiikeg)
1 600 500
2 600 500
3 1000 10:00
4 0 15:00

Cada ciclo dura aproximadamente 40min., en donde se digerian 5 muestras
v | blanco de reactivos.

6. Al término del programa se destaparon, dentro de una campana, los tubos
de cuarzo para eliminar los vapores de los dcidos que se desprendieron
duranfe el procedimiento. Cada muestra digerido se pasé a un mairaz
aforado de 10mL y se llevé a la marca con agua desionizada, a continuacidn
se frasvasaron a frascos de plastico de alla resistencia previomente
etiquetados para su mejor conservacion y transportacion.

7. Después de haber realizado lo digestion de las muestras se procedid a
analizadas en el espectrofotémetro de absorcién atSrmica Perkin-Elmer 2380
con flama para la determinacién de Mn y en el espectrofotémetro de
absorcidn atémica con homo de grafito  Perkin-Elmer 3100 para Ia
deferminacién de V. como ya se menciond anteriomente utilizando Ias
condiciones mencionadas en el punto 3.2 y por ftrplicads. Las
deteminaciones se reclizaron con el método de curva patrén.

8. De la misma forma que las muesiras de tejido puimonar, se analizé el formol
en donde estaba fjado el tejido para determinar si era o no uvna fuente de
contaminacién.
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4.Resultados

Se analizaron en total 87 muestras de tejido pulmonar humano, de las
cuales 39 comesponden a la década de los 60s y 48 muestras a la década de los
90s.

Las caracteristicas generales de las poblaciones estudiadas se muestran
en la Tabla Ne.5.

Tabla No. 5 Caracierfsticas generaies de la
poblacién estudiada.

1590 {2
Mujeres 20 51 30 63 0.8
Hombres 19 49 18 37 08
Fdad 3%  45.%qa° 48 | 49.6a" 0.8
Ccupacién
Ama de caso 16 4] 20 42 09
Comerciante & 15 4 8 0.3
Estudiante & 15 0 01 0.006
Otros 11 29 24 50 0.04
Causa de muerte
Cardiopatia 8 2] 0 0| QoM
reumdtica
Cardiopatia 12 31 o] 0 | 0.0002
artericesclerdtica
Hipertensidn 4 15 0 0 | 0.0006
sistémica
Aneurisma addico 0 0 16 33 | 0.0003
Miocarditis 2 5 8 17 0.17
Ofras 11 28 24 50 0.04

‘Promedio de edades
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A confinuacién en la Tabla No. 6 se muestran las concentraciones
obtenidas de Mn y V para las dos décadas o comparar a fin de observar las
varigciones que se han presentado a fravés de los anos,

Tabla No. § Concentraciones de Mny V en
Tejido pulmonar humano.

099+032] 139+07

199+1.5 1.6240.5F 109+034] 131+40.38
1.7+1.2 1.8+08 1.0 +0.33

Se elabors una grafica comparafiva de concentraciones de Mn y V en las
dos décadas (Grafica No. 7], aprecidndose un incremento significativo de V en la
década de los 90s y en el caso de Mn el incremento no es significafivo.

ST L U = SRR W S

290s

Gréfica No.7 Concentraciones totales de Mny V
en tejido pulmonar humano ;
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Uno de los objetivos de la presente tesis, fue encontrar la relacién existente
entre ios datos obtenidos de las concentraciones de Mn y V con las diferentes
variables que presentd la poblacién estudiada, por lo que se ulilizé la prueba
esladistica U Mann-Whitney en donde se comparan las medias de los dos grupos
independientes (década de los é0s y la de los 90s) observdndose que las
variables no presentan una disiibucidn semejante a la curva normal . Con el
programa de computadora $PSS versién 8.0 el cual cuenta con la prueba U
Mann-Whitney se obtuvieron los resultados que se localizan en la Tabla 7 y 8.

Férmulas para la prueba U Mann-Whitney

mm+1)
Ui=minz+ ——— - Ry
2

nz{nz+1)
Uz=ming + ———— - Ry
2

Tabla No. 7 Comparacién de la concentracion
total de Mn v V por década

U Mann- Whitney 734,000 613,500
r4 -1,724 2,753
Asymp. Sig. {2-colas 0.085 0.006
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En los datos anteriores se observan variaciones significativas en cuanto a la
relacion existente enfre la concentracidn de V con la década lo que no se
aprecid en el casc del Mn.

Tampoce hubo relacidn entre las  variables analzadas vy las
concenfraciones de Mn o V. en cambio si fue evidente la diferencia en tipc de
ocupacion y causa de muerte; esta dMtima ha variado por décadas,

Al realizar el andlisis del formol donde se encontraban  los tejidos
puimonares, se obtuvieron concentraciones tanto de Mn como de Vv
estadisticomente no significatives; es decir, no se afectan los resultados obtenidos
de las muestras.
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5. Discuslén de resultados

El estudio de la concentracién de algunos metales en pulmén humano ha
sido considerado en los Ultimos afios para conocer mejor el impacto que
representa el incremento de la conlaminacidn en la Cd. de Méxica Yy su
repercusién sobre el aparafo respiratario humano, aunado a las actividades y
costumbres que han cambiade en fa poblacién at pase del tiempo, asi como el
cambio en la morlalidad ya que en décadas anteriores eran mayores los Indices
de <asos de muerte en nifios que de adulios.

Por lo anterior se realizé este estudio de las concentraciones de Mn y Ven
tejido pulmonar humano por ser elementos importantes en la vida del hombre y
animales ya que el Mn se encuentra relacionado en algunos procesos fisiolégicos
como es el crecirmiento, farmacidn de tejidos y huesos; se localiza en algunos
alimentos y ademdas es un metal ufiizado en la industria quimica, en fertilizantes,
como aditivo en la gasolina, etc.; en cuanto al V se puede mencionar que es un
metal que se encuenira distibuido en las rocas. tiera, Ssiles, plantas, tejido
animal, agua y en el organismo humano ayudando en procesos fisioldgicos. Pero
hay que mencionar que si la concentracién de Mny V es mayor © menor que el
requerido en el organismo se pueden generar alteraciones y patologias en el
mismo,

Para ambos metales ta principal via de ingreso hacia el organismo humano
es la inhalada porque se localizan en las particulas suspendidas, las cuales af ser
inhaladas se depositaran principalmente en los pulmones y algunas que son
solubles podrén penetrar al organismo, en cambio ofras permanecerdn ahi: por lo
que al andlizar los resultados obtenidos en el presente estudio se puede observar
que existe un incremento en las concentraciones de Mny V en el tejido pulmonar
humano al paso del tiempo pero principalmente de V lo cual se explica por el
incremento en la quema de gasoling, por un aumento en el nimero de vehiculos
con motor de combustién intema y por el aumento de las necesidades de las
industrias y de la poblacién en general.

Los valores enconfrados en este trabajo se encueniran denfro de los
intervalos reportados por ofros autores. Lo que nos sugiere que en 30 afos, los
niveles en el aire para Mn se han mantenido, mientras que para V si se observa un
incremento significativo. (Tabla No.9)
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Tabla No. ¢ Concentraciones de Mn v V encontradas
en la literatura

Metal Autor ARos estudiado Concenitracién
Kehoe et al 1940 220
Manganeso Tipton et al 1963 1.9
Kitamura et al 1974 2.1
Tsalev D.L. 1984 0.2 +0.03°
Tsuchiyama F et ol | 1988-1989 1.2 +(.550
Este estudio 1960's 1990's 1.74 1.221.8 + 0.8°
Schroeder et al 1943 i0-130F
Byme et al 1978 19- 40P
Vanadic Tsalev D.L. 1984 0.1 + 0020
Este estudio 1960's 1990°s 1.0+033°1.3+
0.620

2ug/g peso seco
b ug/g peso himedo

En general se puede mencionar que la relacidn existente enfre las variables
eslablecidas que son década, sexo. edad, ocupacién, habito tabdaquico v causa
de rmuerte con la concenfracién de Mn  no presenta variacidn alguna o
correlacion significativa debido a que el Mn es un elemento esencial para el
organismo humane ademds de que al penefrar en el mismo ¥a sea por via oral o
inhalada se puede excretar por varias vias por lo que las concentraciones de Mn
en el tejido pulmonar depende de la eficiencia de cada organisme para
excretarlo ademds de lo solubilidad y tamadio de Ia particula inhalada.

En relacién a la concentracién de V se enconfré lo misma relacién, es
decir, no presenté alguna relacién significativa con Ias variables consideradas a
excepcion de la variable década lo cual ya se menciond anteriormente.

Al realzar o comparacién enfre las concentraciones de Mn y V se
encontré una gran variacién lo cual se debe a que son distintos metales, se
localzan en el tefide pulmonar en concentraciones distintas y cada uno realzo
una funcién especifica en el organismo.
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Al observar la relacién entre décoda y ocupacién se encontré que hay
una gran variacion, es decir, en la década de los &0s prevalecian las amas de
casa mientras que las ccupaciones fueron otras en los 90s; lo que ha ocasionado
que exista una mayor utllizacién de vehlculos aumentando las concentraciones
de V en el aire.

Por lo anterior es importante mencionar que enfre las décadas estudiadas
existe una gran varacidén en relacién al sexo y ocupacién, es decir, que los
acontecimientos durante eslas dos décadas { 40s y 90s) han cambiado las
costumbres de los mexicanos ocasionando que tanto los hombres como las
mujeres puedan tener la misma oportunidad de elegir la ocupacién que desean
por eso las amas de caso disminuyeron considerablemente en ta década de los
90s y aumentaron ofras ocupaciones.

Las cousas de muerte en cada década fueron diferentes por lo que se
presenta una pequefia variacién, es dect, en la década de los &0s las personas
presentaban un mayor nimero de casos de Cardiopatia arterioesclerdtica en
cambio en los 90s se presentd con mas frecuencia el Aneurisma adrico.
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Conclusiones

La contaminacién ambiental en la Ciudad de México es un problema que
ha sido estudiado durante los dlifimos afios debido a los problemas ocasionados a
la salud y bienestar del hombre.

B monitoreo de algunos metales en el tejido pulmonar se ha realizado para
conocer el efecto que se ha presentado por el aumento de la contaminacién:
tanto el Manganeso como el Vanadio no se hablan considerado estudiar por no
preseniar una gran importancia pero actualmente se requiere su estudio por la
probable utilzacién del Manganeso como antidetonante en la gasoling y el
Vanadio por encontrarse naturalmente en el petrélec mexicano.

Se realzs el estudio en pulmén humano por ser el primer tejido en donde se
depositan los metales al ser inhalados en forma de particulas, ademds de que al
utilzar muestras humanas se obtuvieron datos més reales que si se hubiera
realizado en un modelo expetimental.

Lo Espectrofotometic de Absorcion Atémica es una técnica confiable
para la realizacion de este tipo de estudios por ser precisa, sensible, selectiva, facil
de manejar, reproducible en los datos y practicamente libre de interferencias.
Ademdas el limite de deteccidn y el limite de cuaniificacién obtenidos permiten
cuantificar las muestras que siempre estuvieron por aniba de los mismos; el
intervalo de trabajo fue lineal, por lo que se garantiza que en estas condiciones se
tiene el menor error.

Con la ulilizacién de un equipo de microondas para la digestién de las
muesiras, se reduce considerablemente la contaminacién y pérdida de las
mismas porque es un sistema cerado y los dcidos suprapuros no contaminan la
muestra ya que contienen menor concentracion de metales como impurezas.

Lo linearidad del método se debe realizar para poder trabdjor en el
intervalo de menor error y asi obtener resuliados confiables.

En el tefido pulmonar humano la concentracién de Manganeso y Vanadio
no presentd variacién alguna por el sexo, edad, hébito tabaquico y ocupacion.

ta concentracidn de Manganeso al pase del tiempo presenta un leve
aumenio estadfsticomente no significativo  indicando  que aunque la
contaminacion ambiental en general en la Cd. de México aumentd, no influyé
para el caso del Manganeso. :

¢
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En cuante al Vanadio se observa un aumento en su concentracién enfre
las décadas debido a que en ka década de los 90s auments la combustion de
derivados del petrdlec [gasoling) por un aumento en el nimerc de vehiculos
circulantes.

La ufilizacién del Manganeso como anfidetonante en la gasolina puede ser
benéfica por disminur Ia emisién de algunos contaminantes ademds de que los
niveles en el organismo ne dependen del sexo, edad. ocupacién o hdbito
tabdquico pero adn asl se debe de monitorear para conocer las variaciones de
estos metales en el pulmdn, més si se piensa adicionar Manganeso a la gasoling y
como consecuencia al ambiente,

Por dltimo es imporlante mencionar que la realizacién de este tipo de
estudios muestra realmente los cambios que se han presentado a través del
tiempo tanto en las costumbres de la poblacién como lka influencia de la
contamingcién ambiental en la Cd, de México; por lo que ios estudios
comparativos de algunos metales y su seguimiento deberfa de realizarse para
poder vigilar las variaciones que pueden presentar en su concentracién,
detenerlas y prevenir situaciones como la que se vive actualmente en el Estado
de Coahvila por Plomo.
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