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FI plomo se encuentn 11J1turalmeni. en b rorttta i.~ • DllJI rootentndón 

•pro:rimada de 13 mg.lkg. . El rontenido promtdio de plomo •n b atmósfrra rs d• 0.0005 • 

0.0006p. 
Lo prindpol utilimWin dispmi"• y no l'M'Upol'lhl< del plomo rornspond• a b rabricorión y 

uso de derivados alquilicoo del plomo qn.. ,. 1~10 al rombustible. Existe DDa lfrit de 

gnipos id•ntificadoo romo de mayor riesgo d• sufrir intorinción por plomo romo son Ice 

trabnj1dorrs rrpu..too labornlmente al metal )' los niños menores d• ~ nñoo. El plomo se 

or1D11ula en el organismo principoJm.nto ro bue.m y trjidos blandos incluy•ndn la snngro. 

Loo ostudlos de Roth•nberg •n 1989 rrponan nivrlr. de plomo de 16 µg'dl y 13 pgldl en 

madres y productll! rosp<ctiv.mentr. 

El objetivo d•I pros•nl! estudio es ruantif1Car los oi•ei.. dr plomo ro sangre m•t•rn• y •n el 

ronlón nmbilital ni momento del narimitnto, tomnndo muestrns de nmbos, an•lizíndolas por 

ffJ>OC!rOfotometria de 1boon:ión atómica siguirndo la recninl d• C D < '. S. 1·uaotilkllron 

mllf:llras de 1 ~ parionl,. y '"' produrtoo. obltnifodose ''ª"'"" ntt'<IÍ<~ dr 13. 1 fl&'dl y 12.S 

fll'dl rospectivamenl!. Se enrontnron nh·eles rñliros en el 43.J •ó de las muestra.< m1l!rnu y 

en el 36.6 O/o de Ja. mllOltru de ronl<in nmbilical 



l)l~Ci6N 

ANTECEDENTES 

El plomo H encuontrll naturalmonta en la cor1tza lt!TH!rw a una concentración de aproxlmadamtnl9 

13 mgll<g. (!Gppm~ su ¡nstnCta en 11 misma el& como resuttado 11 movilización natural del metal al 

ambiente, en úgt.lnos sitios se encuentran concentraciones mb elevadas Hpecialmente en los 

yacimientos de- rrMnffales de plomo qutt 1! tnc:Yentran dlsb1buldos por todo~ mundo. 

El conll!nldo promodlo de plomo en la atmóaferl H de 0,0005 a O,OOOG micro gramos por m3 y a partir 

de ah~ lltga ti motil al mar en donde se alC1J1UJ una concentración de 0,0005 ppm. 

El plomo se eocuentra tambl~ oscilando su concentración en lu gr•-• ciudadts con lnttllso 

trinco enn 2 . -4 micro gramos por m3 .. menos de 0.2 micro gr1mos por m3,, tn la m1yor11 de las 

zonas suburt>anu y 1un menos en las zonu ruraltS. La concentraci6n de plomo en agua potable se 

ha nttmado tn mtnOS dt 10 micro gramos por litro y se ha estimado que la lngntlón oral diaria en 

alimentos y bebldu es eproxlmadlm-cle 100 micra gramos. Las l\JenlH p~nclpalH ele plomo en ti 

medio amblenll! que Uenen Importancia para la salud humana • 



son las d• 1pllcaclones lndustriolet y ll!Cnoi6glcu del plomo~IX2MIO) • LA prtnctp1I uUllZldón 

dl1p<1r1lva y no recuperable~ plomo corre1pcnde 1 la flbr1CICfón y uso de deftV..SO. alqUlllcot ~ 

ploma t¡UP se 1gr.gan el combU1Uble. El aire et el conducio prlnclpol poro el transporte y dlstr1bllcfdn 

di! plomo provenlenll! de fUentes ettlclonarlu o m6vllH. El 20 'J. del plomo que se omite 1 la 

1trn611Wa pn>vlene de ••tas fUentu. 

Lu con<»nlrlClont1 1uno1rtrlcH dt plomo tn llflltral mutslnln vanaclonts según lu Artll donde 

11 mklln, - mayor tn lu 10nas urbanas que tn las rurolts, da dla qut dt nocllt y maywu tn tt 

Vtl'lllO que tn ti lnvlemo. o.nn dt '"'" misma 10n1 urbana, su con-ación varia tn rtllClón a la 

dtns~ dtl nujo vthlculer: a un volumtn da 500 CllTOI por horo st encuentra una concentract6n 

pn>mtdlo dt 4.8 micro gromos por m3, cuando ti trinco aumenta 1 ~20 ;ehlculos por hora ti nivel st 

lnc:rernonta a 4.8 mlcn> gramos por ml y CU1ndo ti trAnsltc vthlcular os dt 2150 carros por hora los 

nlvtles dt plomo d•toctablt1 son dt 7.6 mlcn> gramos por m3, El tamano do la poblac16n tn una tona 

ull>ana u factcr defltrrnlnantl tn los nlvtlts da plomo tn el •1'9, ~s st rtlactona dt manera 

fUndamtntal con tt número dt carros , fibrlcas y l\Jentes menores pn>dut:toras dt plomo.(21 

E1lst1 un• ..n. dt grupos ldtnUftca- como dt mayor nesgo dt sufrir lntc11cacldn por plomo como 

son los trá)adOfff 11puntc1 llbotalmtnt1 al mttal y los nlt\ol mtnorH do cinco -· 

E1lsllln aun poeos t11Udlos poro deftnlr ti nivel por dfbljo dtl CUll no st plHtntan danos a la salud, en 

gnon po11t dt los tsllldlos st han cuinU!lcado los tftclos dtl plomo sobre la lnllllgencta. Dlvmos 

lnvt1Ugaclor11 reportan una asoct..i6n Inversa entrt ti coellclenll! lntoitctl<al y loJ nlvt111 dt plomo tn 

sangre. En comporaclonts de nlnos con nlvtlos bajos da plomo entrt los dos y los cinco anos dt tdld 



con nlnos q .. prtHntan n!vtlts tltvados dt plomo 11 ha observado que aqutllos con nlvelts tltvados 

obtttntn Cllttlcac>onts menores en prueba$ do habilidad veft>ll asl como tn pl\ltbls qui mldtn 

cotllcltnta ln111tc1U1I. La asociación Inversa enlrf los nlvtles do plomo tn sangro y ti d111rrollo 

nt11rológlco, ul como 11 h1bllldad dt leclllra y dt m111m6acas st observa asociada 1 concentraclonts 

do plomo tan ~jos como 7 micro gromos/dl. El plomo st acumula tn ti Oí',janlsmo, pr1nclpalmtnta en 

hUHOS donde st cltposlta d• por vida y en ttjldos blandos dondt so Incluyo la sangro, en la tdad adulta 

tslot !liamos lomln Importancia pues lnlcl•n una el•vaclón qut posttr1onntnta so modlnca muy poco. 

Las vlu pr1ndpalts dt tllmlnadón son: la orina con alrededor del 76 %, ti tracto gastrolntasttnal con ti 

1' % aproximadamente y ti res tanta 8 % por vlas como ti sudor, ufoll,clón cutbnu, y p6nllda de 

cabtllo. El plomo ts un metal no ntcesar1o tn ti organismo humano , ts decir , en nuHtra blologla 

cetular normat, ~ plomo ts un tltmento extrlno, pu.s no st conoetn funciones o rNCCfones 

bioqulmlcas on las ~ulas en las cuolff ti plomo dtstrnptll1 alguna runc16n. Los tftclos dtl plomo en 

ti orvanlsmo - ti pun1D d• vista bloqulmlco hon sido pr1nclpalmonte caractortlldos y tstudlados 

en 11 l\lta bloslnlM!ca dtl Ql\lpo htmo, pero prictlcamenta no hay !tjldo u órgano que soa aftetldo por 

ti plomo, estos proctsos patológicos st han caractar1zado mojor dlsdt ti pun1D dt vista anatómico y 

cllnlco que bloqulmlco. (3K17K20). El plomo Utnt amplia dlstrtbuclón en ti org1nlsmo, ul por tjtrnplo, 

so han descrito ltslonos por plomo en ti sistema erlll'opo)ittco, en el !tjldo ósto, en ti sistema 

nervioso, tn ti tejido renal, tn las dltntas, pltl y hasta traslomos tn la conducta. 

El plomo os un cattón blvlltnta que postt algUnas propltdldes similares a lu del calclo, ti cuerpo 

humano ptrtca no dlsttngulr1os 1'6cllmonta y del aptra1D gastrolntasttnal y los pulmones generalmente 



pasa •l lorrenb! cln:ulalorto y 11 depotlta tn el tejido 6HO do manoni p,.l'lllnte tn los hUHOS largos y 

11 esternón, ti plomo H mu dtnao tn lloctrontt qut 11 calcio, tslo "- qu. aparezcan ,,... da 

mayor dtnlldld tn lu pltcaa rodlogriflcu, 

l.11 sus:Utudón dt pJomo por calcio trff como consecu&ncla, también, qui los procesos en los cualts 

6119 úlUmo lnlt!vlene " VHn artclldol y elpllqu. algunos dt lo• sln1om11 dt lntaxlcaclón • 

El mtcanl•mo Involucrado para oxpllcarll oficio tóxico del plomo, esta basado tn su annldad para 

unlrs1 en forma covalente a /os grupos sulfhldr11o de 111 protelnas, Hto b'ae- como consecuencia dlrtetl 

que ta forma y la runclón de la pro~na sea alttrada, gran canUdnd de p~b!lnas, Incluyendo un gran 

númoro dt enzimas pcaefll grupcs sul"11drtlos que aon exputslos a ts!t oficio. SI la modtncaclón se 

lltva a cabo en una onzlma e Involucra el sl"o acUvo de ésta o un lugar dt rogulaclón alostértco 11 

resultado Huna Inhibición en la actividad enzlm6Uca.(4K1gK20) 

El mtcanllmo dt toxicidad H una de lu prtnclpales bases para pen11r que el plomo ac11lo no 

!lnl~ 1111 una ruta bloal~tlc.a tn tspeclal, sino quo hace suponer que muchos otros procasos 

cllula,.s se VHn tambltn ar.ctadol. 

u mtlodologla dtsarro!la<U para poner 1111 1vldtncl1 estas lulonts bloqulmlcis ha sido 

abundlntvmtn!t desarrolladl para la ruta metabólica dll grupo htn!o y no 11 hasta recltntlmtltW qu. 

11 tmpltza a conlar con tsl9 Upo de antllsls bloqulmlcos para dtmesll'llr leslonu tn otras vlu 

mttab6Ucas, como sucede con la dtb!m!lnlclón urtnarta de tcldo homovallnlco y vanllm1nd611co para 

pontr tn ovldtncla la lt1lón 1 nlvll dll 1l1tema norvlolo. St han documflllldo ampllamtnl9 los 

eftctas tóxicos del plomo tn los dll'wtnb!s tejido• y 1l1l9m11 del Hr humano, sin tmbargo, gran parte 



de las lnv11agactonH recientes sob"' to•lcldlld del plomo se han dirigido hacia la poblaclón 1nr.na1 y1 

qut 11 tn tstf - donde 1 conctntraclones baju de plomo (menos de 15 1'9/100 mi), H pnxlucen 

tflctos nturolóxk»s.(5X2D) 

A prlnclplot di siglo se ldenUftcaron 101 erectos netJroló>lcos del plomo asociados a uposlclones 

agudu , 1 gni~s conetntraclon11 como las obs...,,adas por la lngesta accidental de pinturas. Las 

Investigaciones mh recltntes han dem01trado de manera consistente que exlst& un decrtmento 

progresivo en cle<111 !Unciones neurologl0as asociados • un Incremento en 101 nlvelts de plomo. 

Asimismo H han demostrado tflctos danlnos en sujetos con concentraciones monom a los 7 l'!J/100 

mi lo que sugiere que no ulstf un umbral de seguridad y que cantidadts muy pequen11 pueden 

ocasionar datlo. Esta bien establecida ta slntomatologla aguda o crónica por dosis altas de 80 ~00 

mi o mb, la que pr1nctpalmente es del orden ocupaclonal y que puede llegar a oculonar la mutf'W por 

dino neurológico y "'"al entre otros problemas, por lo qut se """"' al sistema """'loso ocasionan 

tnetf1lop1U1 con ln1tfbllldad, etfllea, 1lucln1clones, pérdida di la memoria, dellrlo, manf1, 

convul1lon11 y p1r6ll1ls. Efeclxls claros de encefllopaUa aunque no tan graves como 101 mencionados 

tmplezan a 1p1"'°"'entre60 y 70 l'!J/100 mi de plomo en sang"' en adultos, y entre 50 y 60 l'!J/100 mi en 

nlnos. Dt htcho 11 Htablfce el diagnóstico claro de Intoxicación según loo servicios de sllud públlcl 

CUlndo los nlnos prtnntan cifras d1 60 l'!J/100 mi en sangre y dos slntomas cllnlco1 o bien 

conetntnclones di 80 1111 sin slntomatologlo. 

¿Qut suc.dt l!n nlnos quo lngloren dosis bojas de plomo y uhlben concentraciones de 30 1 60 1111 del 

metal l!n sangro?. Numerosos Htudlos din cul!nta de cambios en la conducta de los nlnos 1 t1to1 



n1Vllt1contnflabllldld1 lnts!lblltdad, disminución en su caplcldad de 1prtndlzaje, menor habllldad do 

•)lcullr ~ ft111S cognosclUvu, porcepUvu y vecblles y problem11 motorts dlscrttos 

rtllclonados con 11 1t1ttm1 nervioso pertftrlco.(8X18) 

SITUACIÓN ACTUAL 

DI 1DS9 datln tos pr1mtr0s esbldlos (Kthooy Cholak) 101 que con un procedimiento color1mitrlco en 

pobllclon 1blo1t1 ~r11 ntvtlts de 23+/. 4 l'!lldt. En poblae!6n 1bttr11 demandame de licencias 

S1nlt1r111 en 11 pertoáo dt 1949 • 1988, el nivel detecUldo rue entre 21 a 30 1J91dl. MAi recientemente 

Montoy1 y cota. (1980) encontraron clll'lls promedio de plomo en 111 madres de 20.3 l'llfdl y 13.0 l'!lldl en 

1111 productos. En 1989, Rot!Mnbt<g, en un esbldto •Imitar ~r11 nlvt111 de 18 l'll'dl y 13 l'!lldl en 

madres y productos ro1pecllv1mente. 

En 1991 se mllz.6 la r..t piloto dt 101 ntvlles de plomo en sangre en tu muje<H e<nbarazad11 y sus 

productos y 11 blvo una pr1mera aproxtmlcl6n sobre los niveles de plomo en este Upo de pobloct6n, 

C11y1lmpor1lncla1e1 ll apor1e de mejor tnfonnlcl6n sobre 111 poalblH IUenlH que or1glnan 101 niveles 

de plomo, 11tmlsmo conoctr tos posibles tllcto• que en la salud se pudle<an dar. 

El propósito dol p,.ltnle tsbldlo H C111nUfte1r e ldentlnc&r ti grado de exposición al plomo y 1111 

poalbltl l\lln1H en mujtlll tmbareudu y 1u1 productos en lms de ~6n urbano, 111 como 

detenntnar la concenlJ'ICl6n dt plomo en cordón umbilical dtl reelin nocldo.(7X8) 

OBJETIVOS 

Ottennlnor 11 conc:entraci6n promedio de plomo on sangre dt mujt<ts e<nbarazadas. 

Estabfttfl' los nlve-les de plomo en sangre de cordón umb\llcal de recltn nacidos. 



JUSTIFICACIÓN 

Los tslUdlos dt plomo 111 sangro hin Sido ••casos 111 grupos no ~"'1taUvos y sin control de 

calldld 111 ros piocedlmltntOs 1n11fUcos ldtcUldOs, por ro que los datos qu. han sido roportados no 

son ccnnables y no pt1mltln dtrlm concluslOMs actrea dt la magnllUd dtl problema. 

Anta tsta panorama es dH!c:ll tscraroc.r ros r.ctorts dt r111go dtlonnlnantH dtl nlvtl dt plomo 111 

sangro, tanlD 111 la mldro ccmo tn ti procluclD, asimismo no ts poslblt t•tabltetr ra asocrac:rón tnlrt 

6s1Ds con ros nlvtlts ..,_ dt plomo y sus vartani.s tstacronalts. Aun cuando 111 l11C1Ualldld .., 

siguen roarrundo lnvesllgacfonH sobre ti tltmtn10 111 parucurar st sabt q11e exista un campo que no 

hl sido dtbldlmlf!ta tslUdlldo y ts ti COrrHpondllf!ta a ci"' tan1D los nfvfltS dt plomo 111 pobllel6n 

lnfanUI st v111 rnnuenc:l1dos dtsde su desarrollo por ti aporto en c:lortas canUd1d11 dtl tltm111to por 

p1rto de 11 sangro dt ras mldros duranta su ptrlodo dt gestación y duarrollo lnb'aulo!fno, asl como 

ldtnUftcar ros llclDros tx""1os qut conb1buyon que al neclmllfllD 11 productn pro- nrvtlts d• 

plomo. 

en tsta contaxlo st h1Ct nocosar11 11 rNllzeclón dt un estudio con blst poblaclonar para dennrr ras 

co,_,b'tclonof tctu1r.s dt plomo 111 11ngrt, asl ccmo ros llC!Dros q11e condicionan 11 v1rt1bllldtd en 

ros nrvt111 tn esta grupo poblte1on11. 

El -lo potanc11I para 11 población ts grandt ya que en osto estudio st 11ptra ldenttncar las 

_,,b'ac!OMS dt plemo tn mldres y sus p!Oducll>s rtcl6n necldos.(UK10K11) 

MATERIAL YMi:TOOOS 

Piro ti prtslflta tstudlo st conló con pacltntas qut st atandloron tanto do pano ouldclco como do 



ctdrutntlHOSPITALGENERAl. DE México, 1 flS cuales st IH txpllcó 111 baSH de Hit H!lldlo y 

dJtron su Clll!Stnllmltnlll por KCrtlll pllll 11 lllml do sangre m1tMte y dtl cordón umblllcll . l'revll 

outol1ZIClón H 11.vó • ClbO la monitorización de su lnlbojo de peno y llln pronto se preu<rtó ti 

nlclmlenlo se llevó a cebo 11 toma de muHtras. Paro la 11>m1 dt lu mlsm11 11 uUllzoron equipos 

dtsochlblos dtl sls11m1 vlCUllllner. Dtspu6t do l1110Psl1111 los slUos dt pund6n 11 mllz611Vldo 

con ogua deshlonludo paro reducir los niveles de conlllmlnoclón por ti moltr1al uUllzo<lo. S. lllmó 11111 

muestra do nngre veno11 motMta ul como dol mueslnls de sangre a112<1el dtl cordón umblllcal de 

eproxlm- 4 ce., lu muestras rueron procesadas y anollzodu por especi7ofolomttrfa de 

1bsorclón 1tómlca con horno de gnnm slgulondo le tknlcl do C O C pare augurar lo euctftud do los 

valorH oblfnldol.(12K13K14) 

RESU~TAOOS 

Pare le rullzoclón de esm estudio se contó con le coleborlclón de 150 mujfrts en lnlb1jo do pw1D 

1tlndldos por vl1 voglnal o 1bdomlnel con un rongo di edld comprwndldo ontre los 18 y 35 1!\0I. con 

une edld medie di 24 1no1(ngure1) y cuy11 edl<IH gulllclonalH nuctueron de 37 1 41 semanas con 

un1 ldad gutlClonal medl1 dt 39 somanas.(llgunl 21 

w conetntrlclones medias oblfnldu en lu muHtras de 11ngre f\leron: Pero 11 mat.1ne 13.1 l'Qldl y 

12.5 ~g/dl pare ambas mueslnls dtl cordón umblllcel (nguro 3). 

De los resulllldos oblonldos en ti pres- tstudlo lt p- obHrV1r que 11 c.-ntraclón mt<llO o. 

plomo en ungro mattm1ruedt13.1 IJgldl llegando hulll 40.1 pg.'dl; encontr6ndose nlvtles por arriba 

d• lo permisible (18 l'Qldl), lo qut nos heble de niveles tóxicos en ti 43,3 "!. dt 111 muoslnls (figure 4]. 



En sangro wr• .:it conl6n umbilical H oncontraron valorts IMdlos Plll 1111bas muutru, d• 12.5 

l'llo'dJ n.ganao "-44.! ¡.tgldl, ~ .. n1vt111 tdxlcol por arriba <lf 13.0 l'Qllll tn 55 paclentt1, 

qua roprHtntan ., 311 % dtl ID!al do fu muestras. (llgura 5) 
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IV) DISCUSIÓN. 

En base a los resultados obttnldos ..,, ti prtsente estudio considPramos que los nlvtles dt glomc fn 

sangre materna y def cordón umblllcal se encuentran por arriba de los ntvet11 establtctdos por las 

normas lntemacfonares La contaminación por pJomo tanto tn m1drts como sus productos e-s at 

llamar l.ii .ltenci6n ya que H ha observado qut al nacimiento se tnconb'aron clrras elevadas dt plomo 

De acutrdo a la blbllograna los nlflos con nlvefes tltvados de plomo, al nr evaluados con tests para 

coencfe-nte lnlP'ectual y habllldadts manuales obt1enen callncaelones mb bajas qut los nll'\os con 

nlvtles bajos de plomo al nacimltnto. 

Esto conrlnna quP la place-nta no H una buena barrera para el paso de los metalll!'s pPstdo~ {211 ?-::- to 

que n consideran nectsar1as medidas urgentes para reducir 11 c.ontamlnacl6n del aire por este metal. 

ya qu• en nuestro mf<flo la prtncipal vla de acctso ts Ja rMpl1 ator1a. 

V) CONCLUSIONES. 

1 .. Los nlve!ts de plomo en ungre venosa matoma •• encontraron e11vados a cl!Tas tóxicas en ti 43.3 

",(, d• los casos (65 pacltnlH). 

2.- Las conc.nlrlc:lonf dt plomo en sangre de cordón umblllcal se enconlraron aumtnladas en ti 36.6 

•¡,de 111 mu•slr11 obtonldas (55 casos). 
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