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l. RESUl1EN 

Antecedentes: 
El Plomo es un metal pesodo no esencidl · poro .el ·orgonismo. el ·~mil ,e 

encuentra ampliamente distribuido en el ambiente, ·;i2ndo (t.ente ae lnt•lx1•::.c1on 
cuando se eleva su concentración 'en ;angre.:· ·.. . : 

La contaminación por)lomo. conslÍtu!Je)lrl imp~rtante rie>gbpara la salud, 
encontrandose diferentes fuerytes de ~·xposlción ol mismo. Siendo uno de losgrupos 
más afectados las mujeres en eded reoroauctlva y nl~os pequeños. ··· · . '-· . --- ···. - · .. -~ 

Objetivo: 
Deto.rminor si lo loctoncio materno coóstituye Úno fuente fmportonle de Plomo 

para el recién nactdo y lactante menor. · · 

Oiselio: 
Estudio de cohorte secciono!. 

tt11teri11les y métodos: . . .. 
En el período comprendido entre junio. a noYiembr,e. de'1994 sé inchiyeron 36 

madres con sus recién nacidos de lo unidad de ,.Gineco-ObstefriCio del Hospitol 
General de Méx1co, con Jos slgulenté~ cnierfos cie Inclusión: L~ f'act~ntes atendidas 
por parto Yaginal eutóCÍco ó cesárea abdominal. 2.- Con Íactancia materna exclusiva 
como único método de alimentación y 3.- Residentes 'eii·el D.F. ó Es.la.do de Mó.:,ico 
como un mínimo de 2 años. · . . · . •'"> ?. <· .. · · ·• ·.. •. 

En todos Iris cásos se obtuY!eron muestras ~e sangre d~l'.conÍón' umÍiHtcal 
antes del alumbramiento placentario y Ún rries,despÚésdel~riaéirniénto del recién 
nacido, determinando 16 concentración de Piorno en.cada u'na d~las rnÚe;tras:, . 

Se opÚcó tin cuestionario Yolidodo 6 co'dó uno:'de los modre's poro determinar 
las posibles cuentes de contamlnaclón por~iomo: •· •·•··· ·.·· · · . ·.· · 

Para elanálisis estadi~tico 'se apliéó,pruebas esladÍslicas descriptivas y T de 
Studenl pareada. 

Resultados: 
Se éncontró al nacimiento una con.centración promedio de 8,9±8,51 µg/dl, y al 

mes de nacimiento una concentración promedio de 6,5 ± 3,82 µg/dl, encontrándose 
uno disminución promedio de - 2,45 ± 6,52 µg/dl (p:0.03): 
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Conclusiones: 
:sto:o resull.aC:c-> s•igiaren: 1.- la lactancia no constituye un factor de riesgo 

~ar; la intoxicaci:ín temprnna por Plomo en el recién nacido y lactante menor. 2.- Hay 
una reduccit•n significaliYe de Plomo en sangre en el l~ctante menor al mes de nacido 
con lo-::lilncio malerne •:xclusivo y 3.- lo concentreción de Plomo en el recién nacido y 
l~¡tante menor en éste estudio se encuentre por debajo de los mveles. aceptables 
pera el Centro de Control de Enfermedades de Estados Unidos de Norteamérica: 
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11. !NTRODUCCION 

En los úiUmos üifos se IJ.l ~ues'.'l és••ecial inter9s ~n la. contaminación 
.~r¡101e:-;~.a1 i::n rr11.;t!1c:: oaí-:~~, ce~ rrP.mac:. !~ ~r.sol == ancuentr~ ri:ilacionaaa .:t .. Je 
ino11striel1:ac1ón de los mismos. ";endo un problema de salud que 3e está agravando 
cada vez m~s .. $Obro? todo '.?n Aff•~nra Latina. 

L·l ce::o.::d del aire en muchas ciudades, principalmente ·en las capitales en 
crecimiento rápido de los paf ses en ·jesarrollo se ha aeterioraóo; hasta el punto de 
causar trastornos di'lersos en grupos de individuos sucepllbles. 

El crecimiento demográfico, el incremento importante en el número de 
industries en 1-"l producción de energía y e! flujo vehicular contribuye o agravar lo 
contaminación del aire. Así tenemos que estudios recientes señalan .Que el 
rncr.;mentil ¡:oolac1onól, especialmente en las zonas urbanas, trae como consecuen_cia 
1.m mayor consumo de energía, mayor número de Yehículos automotores y mayor 
crecimiento industrial, así como el incremento en el uso de diferentes derivados 
Industriales, contribuyen a la exposición a contam1nantes ambientales. ( 1,2,3,4). 

Actualmente se reconoce que la contaminación por Plomo constituye un factor 
de riesgo para la salud, y este es mayor en mujeres en edades reproductivas y niños 
pequeños. (5,6,7 ,6,9). . . 

Aunque lcrs concentrnciones de Plomo en el ambiente him "disminuido, 
proDablemente con las medidas emprendidas en ios últimos años~(reformulación en 
las gasolinas), existen otras fuentes importantes de este metal en el ambie~te. como 
lo son: Lo industria de los metales, cerámico vidriadó y cócida a bojós lemperoturos, 
pinturas con base de Plomo, soldaauras. de Plomo en ·enlatados, agua potable, 
cosméticos, habito de fumar y otros. Esta situación se agrava debido a la dispersión 
del Plomo en el aire, secundario a las condiciones c11matológicas en el Valle de 
México. (10), 

El Plomo es un metal pesado que se encuentra distr1buldo en el aire, tierra, 
3gua y alimentos que consumen los seres humanos. El hombre desde su nacimiento lo 
inl1ala, aosorve. retiene y elimina en forma constante hasta su muerte. ( 1 t ). Cuando 
la; éOncentraciones ~umenton en el organi~.mo, yo sea por exposición o centidodes 
importantes o no, se producen alteraciones orgánicas con ~rectos nocivos a la salud 
de la población, que van desde alteraciones a nivel de Sistema Nervioso Central 
(SNC), encefalopatía centn;I y periférica, malíDrmaciones congénitas menor%, 
anemia, alteraciones auditivas y del lenguaje, alteraciones hematológicas y 
cognocitiv<:s. hasta síndromes oe intoxicación aguda (!O, 12, 13, 14, 15.16). 



Se rei1ere que el nivel m6:drno tolerable per,..,1sitile de ?lonw er• ;,;ngre p~ra el 
Centro ae control d~ EnfermeaMe;. de E?t·l•Jr:.; •Jni•J0:. :,; 'h:·nei.imen'..J. •ln r:11fo;. 
recién nacidos a 5 años, para octubre de : 991, ss ce •}<18 urnol/1 l: ü µg/cl ). (J.: : -li. 

Otros autores han establecido niveles máximos perm1:;ibles en niños de nast.a 25 
µg/dl, y en adultos de 30 µg/dl en san•irs. ( 11 ). 

A pesar oe esto se ha aerno~tr·lOG efecto:. aañrno~. en st1¡etos con 
concentraciones menores de los 7 µg/dl. lo Que sugiere que no existe un umbral ae 
seguridad y que cantidades muy pequeiías pueden ocasionar aano irreparat•k E >'.a 
bien definido lo sintomotología agudo o crónico por dosis ollas de 80 ug/dl o más, la 
Que pr1nclpalmsnte es •le t1po ocupacional, y que puede ocasionar la muer•.e por dano 
neurológico, hematológico y renal. 

Én cíianto'a la exposición a dosis bajas de Plomo en niños, y que presentan 
concentrocioríes'é!e' 30 a 60 µg/dl en songre, demuestran que se evidencian c.~mb1os 
en la conduc-ta '.oe los nÚios a estos niveles, con lrrí\etlilídad a lnestabllldac. 
disminÚciórl'd~l aprendi.zaj~; menorhobilidad ·para .realizar pruebas cognocitivas, 
perceptivas y vérb¿l~s, conproblemas-mciforesdiscretos, relacionados al Sistema 
Nervioso Periférico. (1_0;1!;12).'.· - · -

El Plomo se;actirriula-en el organismo'. principalmente en huesos donde se 
deposita y perdura'durante-toda la vido. Las vías de, eliminación son:. orina (76%), 
tracto gastrointestinál (16~) y a tnív~s ~el sudo~, exfoliación cutáneo y pérdida de 
cabello (B:g), Este m~tol no es: nécésorio piÍro el se~ hÚrnono, desconociéndose 
funciones específtéas. ( 11 Úomo es bien cónocldÓ, Ía lactancia materna sigue 31endo 
la mejor forma de alimenta'ción conocida para el recién na~ido; por suE múltiples 
ventajas prácÜcas 'y socío_económica.s, per.o con el ,incremen_to de contaminantes 
Químicos y en especiotliÍ presenci~de mefoies pesodos en la leche materno; pueden 
exponer ái.rectén nacido y constilui~' una fuente tó~ica de éstos metales an ell~s 
(7, 18). Se reconoce que la leche materna puéde co.nlenér contamrnantes químicos que 
pueden tener efectos ,adversos sClb~é los ldctantes. Así desde 1950, se sabe que la 
leche moterno 'puede . ~onteñer ogeni'es químicos ambientales potenciolm~nte 
peligrosos.en concentrac1onesaltas' en re.laéión a la leche de vaca. En lo concerniente 
a los metÍ!les tóxicos, los cuales no: son solubles en grasas, se hon ~nccntrodo 
niveles bajos de estos contaminántes· en lo leche materna comparilnoolos con los 
niveles encontrados en_lolectÍede-vacá Ó en leches substitutas (fórmulas). ( 1). 

La absorción de los metales pesados 1¡ en especial del Plomo enrecien nacidos 
se da através de la lactancia, probablemente unido o las proteinas presentes en la 
leche moterna.(18.20). Keller y Doherty, han demostrado que bajas concentraciones 
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de Calcio a nivel sérico, se r&l~clonon con un aumento er la "K"lilización •lei !"!orno 
óseo. 

Según Ryu y colaboradores, refie.ren que hay un .aumento e.n ios niveles .de 
Plomo.en sangre materna durante la Jactancia (21), indicando esí que el Plomo puede 
ser. liberado de hueso por lo movilización se.cundÓrio del ,Colcio óseo dt1ronte lo .· 

misma." 
Sé hlÍn realizado'~st&dio~ en d~nde se r~i~ciona las concentraciones de Plomo 

en lé leche iriater~~. e~re1ií2ión 8i1ugar ci~~der~siden las madres, e~éontrándoso. los 

índices més elevados enlas éreos urbitnos que en los rurales. ( l; 16). .. ·.•· 
En nuestronÍedío no''contiimcis,ccín·'est~ •. ··tlpO cieestuafo, sfenao relevante 

determinar en nuestra' pobJllción llÍ megnftUd del efeí:Ío producido por éste metal: 
; . ·• e __ ._,_ - --------. ' '• -·- --
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i 1 i 5 ITUACION ACTU/,L 

.:\Ctucimente ia •:1uaad de i1ex1co se enc•.1entro rncluído en lo : :stc de los 
(Jude•Jes .;.:n índices ellos de cont.:rnlnación ambi~ntal . ocupando e! 6to lugar dentro 
de los países productoras de Plomo. ( 11 ). Pese al riesgo potencial, n.o existe un 
número suficiente de éstlidios epidemiológicos que nos documenten sobre el efecto 
de éste cont~mintinte s.obre.IÓ salud de lo pcbl~ción de Méxicc. · 

La exposición ~1 Plomo. que afecta la salud. tiene mülllples fuentes, 
prinr.ipalrnente la industria· metalúrgica y los vehículos. automotoras. Se ha 
demostrado que el go:g. de ésta contaminación' proviene de la combustión. de 
ni drocorbü.ros, o los·. que' se ÍldiCi onÓ el. metoL poro me jo.ror le oropiÓ CO~lbust i órÍ . 

. Otras fuentes impórÚntes'déésfe metalson:ia ceróm1ca Yldriectay'cÓ.cidiÍ)10~JBS 
temperatúras, pinturas con bases, 'de ~Plomo, s,01ci8~uras· con Plomó, agua potalÍle, 
alimentos enlel1Ídos:co.sm~Úcos~t~ba

0

Í¡uls,¡;~ y otros:'c1Ó). ;.·.·.·· .. ·.·.;.¡;ce . .. 
Se considero o lo medición de los nivele~ de Plomo ensangre' él indi,codor mós 

adecuado de expos1ción}ec1enté'y·síi'efeC'to· ácumulati•/o se'¡iÍJede~médlr en·hueso;. 
uñas y pelo. · · '· ..... ·,, '. \ :.· > .·.~···· ', ,.· : ·· .•.. · · •. •· > 

En.1~ que serenare a la lactancia matemá; desde· la antigüedad s~ conocen, lJs 
efectos'benéficos del~ mismo, comprÓbó~clo~¿-que la leche mó.iernacontienectodÓs 
1os nutrieñtesi req'uén?os~'ilíiraée1 crecirrnentó 1Nétesárroífo . ci~1; rec1énfnac1do. 
aportando f aí:tórés de 'prot~'d:ióninmÜnolÓgi cé!ritr'a ~onsi derac,ión.i

0

mporta~te es í ·ª 
relación emociona1'~ntr~•.11,:ma'i1/e y •el réi:ié~ÚÍacido, '.siendo. adémás\Üna'•·ientaja 
económico .. po~ ser. el ., tipo ;de ;01irnent~c1 ón2 m~nos '.costosó' qÜ~ 'exfste.' Pero;,el .· .. in
cremento . de . coni:ami ríantesfqufmi cos '. anít!'1entales . y en'. especl al í ÍI .· preseríi:1 a. de 
metales pesados en:laler.he 'malerni;, puede e~¡ioner.al :~eéié.ri niií:ido ·y· al lactante 
menor y consútuil":~na fuentetóxié'o de'ést~ mét81.~:; >. ' · .. ' ~ .• ·••• .. • · ...•• 

Estudios reÓlizodos 'soiir~ ";ló 'pres~ricio; de .'.éste contaminante en .1.0 leche 
materna, inaícan que mi.hoy éorrelac1óri significauva eiitre los niveles encontrad'os 
en la leche máterna yJos'.encontr3dos en sangre, reportándose conCentraciones 
relativamente bojas det cÓntamipontnn la leche. (2,21 ): Los .estudios dirigidos o 
determ111or contomÍnontes ~n i1éx1co han sido escosas. por lo que no se •:uento mós 
que con 'iniormaciÓnparéi61 de·¡¡;;, rnlsmos~ por !ü que .;onsidero que .el presente 
estudio aportaré bases par6 la realización posterior de otros estudios de mayor 
magnit.ud. 
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IV. JUSTIFICACION 

El peso de Plomo a través de Je leche materna se h·a _déscrito en Malasia y 
Austria ( 16,20). Estos hallazgos no se encuentron corroborodos'en otros países. E:n 
México, debido a los múltiples factores mencionados anteriormente, Jas ·con
centraciones ambientales y le exposición al Plomo esériiuy':·oae.' Es de gran 
Importancia determinar los concentraciones de Plomo encontrados~ en el reci~n 
MCido y loctonte menor con loctoncio moterno BXCIUsfYO,' poróc'deÍerminor Si lo 
ractoncfa materna puede ser un factor de nesgo para la tntoxfcactón temprana por 
Plomo en el recién nacido y lactante menor. 
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V. OBJETIVOS 

Objetivo primario: 
Correlacionar las concentraciones de Plomo entre el recién nacido y lactante 

menor para determmar 3i la lactancia materna constituye una fuente Importante de 
Plomo para este grupo ae edad. 

Objetivos secundarios: 
1.- Determinor a través de cuestionarios validados las posibles. fuentes de 

exposición en la población materna que acude al HospÚal GenerlÍl de M~xlco. 
2.- Aportar bases para la realización de otros e.studios de Plomo en relación a 

la lactancia materna. 
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VI. MATERIALES Y t1ETOOOS 

El presente estudio se realizó en el período comprendido entre jun1•:. ;¡ 

noviembre de 1994, se lnciuyeron 35 madres con sus recién nacidos. La· muestro >e 
determinó estiidlslicamente parn ·delectar un incremento de !5% ;·>ob.re el nivei 
reportado en el recién nacido de 0,55 µmoles/di ( 11,4 µg/dl) para un.e el.fa de 1),05 y 
un beta de O, 10 y uno desviación eslóndar de 0,2) .. · , . :, · .. .. . 

Los criterios de inclusión fueron los siguientes: · .' . / · 
1.- Madres atendidas por parlo vaginal eutÓcico ó por. cesárea átidominal en el 

Hospihl General de México. . ·.•.· ··: .·•··.. ~j '} > ' 
2.- Con locloncio materna exclusivo como .único.método d~.afimenloción para 

el recién nocldo y el lactante menor por espacio dé un mes.~\:>¡c'. o::;·¿~ ,:::: . 
3.- Madres residentes en el D.F. ó en el Estado' d~ M~xico~ con Un mínimo de 2 

años. "::.:f •. :· :::.•·· ·/:: :·:""·· 

A todos los madres se les explicó i~~ hii~es;'dél:'.~estÜdio,'· 'dando su 
consentimiento por escrito para 1a toma dé'sangre cÍe(co'rCión~uinili11ca1 ant'es del 
alumbromiento, y 18 segunda toma de sangre a1':1ai:t~rítS"firlénÓr 'unin1es después, 
determinando las concentraciones de Plomo en todas 1i!ssmfJ,é'~·t~~·s_o~~~ñida~ .. /· .. '., · 

Los muestras se recolectaron en condiciones especialesHpara ·:~vitar, la 
contaminoción de Jos especímenes. Estas muestnis iúeron};:a~.eliz~dás en un 
espectofotómetro de absorción atómica, Perkin Elmer Modelo'31oo'}con Horno de 
grefilo HGA-700, con lampara de cátodo hueco y muestr'eador.Í.lutomiiii.éii A:~c 70 e 
impresora. }'.;':: ' . 

se eplicó un cuestionan o validado (Subsecretaría de coordinádón ·y Desarrollo, 
Dirección General de Epidemiología, Secretaría de Salud) con .YaÍiolÍles•específicas, 
como la eded materna, lugar de residencia, años de residenc1á:en'ié1:1ugar:,"donde 
viven, ocupoción, escoloridod, estodo civil, ocupoción del,'jefe/de':';ío femilia, 
feml11ares que v1Yen con la peciente, locelización de.Ja vtvlenila'TautomÓYÍlesdonde 
viven, si pintaron 18 vivienda en el último año, utiliza'ción de;cer~m.ica vidriada,u 
olles de barro, consumo de enlatados, síntomas'. generales ele in'toxicación, 
toboquismo oclivo o pesivo y porid11d. Detémli~ondo p'ro

0

trnbles. fueniés de 
contaminación por Plomo, incluyendo variables cie1 f,ec1ér~il~cido <sexo;~peso;:talla, 
Apgar, capurro, vía de nacimiento y presencia de malformacfones) .. :.. .. . 

El aniilisis estadístico de .las muestras de PlÓmo en .sangre ~e·reallzó con la 
pruebo de T de Student pareoda, ob(e~iendose ÓsÍIÓs resultados iif1iÍles .. 
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VII. RESULTADOS 

De las 36 madres incluidas en el presente estudio encontramos como 
características demográficas Jo siguiente: . . . .. 

El promedio de edad materna rué de.23 t 4,37 años con un rango entre 17 a 35 
años .. 2.1 madres (58,3~). eran prilTligrévid~s •. y 15 madres (41,6;g) eran 
multigr&vidas: (figura J).' ' •· .•.•. ·•.· ... ·•· • : :/ · •.' .· ..• : . > , : .•. ·. 

El resto oé las v!Írlabiés (tabla 1 )} Írelnt~ y. unpáclentes .(B!i:l:f del total, se 
dedicaban •81. tiog~r; ires.iio~ie1i0s (a)~ferllri próiésioñ1súís;·:'tiña.' ii'acien'te. c2.n:l 
trabajaba co~o otire~o.eri!o'ind~strla}exÚl,Y otra·p~cién'te(;;i,7;g)/treiie'je1Íe en otra 
ocupoció·n n~-,deteº~t~~.da' ~~·.e.1~.~:r~s~nh! ,~·.~~u~i?".:.-.: ;:· ' · 

La escolaridad ei(fiñ'ó's'Jií'ómedl o f ué de 9añ.os: con rango enl~e. O a) S allÓs; tle 
las cueles 1 o paciente<cf7,7:fr~óíniííét6;on 9'8ños"~e estudios, 'una pa~ie~te (2,7;g¡ 
sin ningún grado de eséoiarid~d;\¡ 2 paé:1é'~iJ~'dí.s:1:Í}o~ ~é~'cie 1}iíiñÓs de estudios. 

En cuanto al estado dvi 1 de) Ós p6ci;ntes','se .'encontró con Í 7 "pacielÍÍes (47:1:) 
en unión libre; 14 pílé1ériié's. c39itlc6saÍla!i;' 4' p~clentes '(¡ ¡;gÍ s'ó1ieríls' y' urrn 
separada (2, 7:C). --· ~ _ - - · - -,'"· ' ·, ~- ·" .. -

La ocupación predominante deJ;jefede iamrn6'éorresporidía'a 1á.,categoríll de 
obreros, 17 sujetos (47:2;g): Delos:cuaies.'sófo 2,suietos trobiijaba.n'en f&briclls 
metalúrgicos. . . . . . . "?? ·' .,.. ' :~.:<,'':: 

En cuanto a las personas que viven.c~n~ias pai:lerite~/H? paélentes¡(S2,7:1:), 
vivían con sus éónyu9es, hijos y padres: 1siiaci~~te~·:<F;6:c>:·viví6n c~nsu éón!iúiie 
e hijos y sólo 2 pacientes (5,5:1:) viven con'ofr~s¡Íari~rites);. ·_y:;:.<;;· ... ·· 

El promedio de allos de residencia en el lligar tionde',vlvran 1iis pocténtes; fué de 
12 años, con un rango de edad entre 2 o 26 años. En eJÍ:úai '29 piícieniiís (Bo,6;g¡ 
residían en el D.F. y 7 pacientes ( 19,4:1:) residían en el Estado de Héiíi'Có'.~'Y , :•. . .... ·.· · 

La localización de la viviendo, se encontraba principalmente eri'un¡j:calie chica 
con tránsito local, en 1a pacientes csoú En 9 pacientes c:i5:i;¡;,;·5¡¿;;¡\;1eri'daº'se 
localizaba en una calle cerrada. B pacientes (22:C), vivían en unó'•avenfda/:y une 
paciente (2,7:C), refirió residir al lado de una carretera. ' '.\ :: :·: · ,.-

En cuanto o lo existencia de f&bricas (industrias) cerca de :s~ viviendo'. 27 
pec1entes (75:1:), contestaron que no había fábricas cercanas,a•su ~IYlenaiis)y-9 
pacientes (25:1:) contestaron que sí existían. · · · ·.. < .. . :

El tabaquismo activo estuvo presente en 4 pacientes (1 J,J;g)/y·pasivo en 19 
pacientes (52,7:1:) de las 36 encuestados. . ·.. ... · .. - . . 

Diecisiete pacientes (47,2;g), refirieron que habían pintado su vivienda' en el 
último año. 19 pacientes (52,7:C), no Jo hicieron. De las que refirieron qÜe pintaron su. 
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YiYienda en el último año (17 paciente; del l'Jtall, 12 pacientes (70.5X) ulilizeron 
pintura vinílica; 3 pacientes (17,6%), utiHzaron pinturas de aceite, y sólo 2. 
pacientes (11,7%) utilizaron pintura de agua. 

En cuanto si guardaban automóviles en los predios de. sus vi viemias, 32 

pacientes (BB,B:I:), refirieron que no lo hacían. 4 pacientes (11,l:l:l;'conlestaron que 
sf lo hacían. · · 

Con lo relacionado a la preparación de alimentos o si los. guardaban en 
cerámica vidriada, 20 pacientes (SS,S:I:) respondieron negativoinerite. 1 b pacientes 
(44lC), respondieron que sí lo hacían. . . . · 

En cuanto al consumo de alimentos enlatados, 20 pacientes (SS,S:I:), sf lo 
hacían, mientras que 16 pacientes (44:1:), respondieron que no. 

Entre los síntomas relacionados con intoxicación por contaminantes, en 'orden 
decreciente (de mayor a menor frecuencia), referidos por las pacientes en .. la~ 2 · 
últimas semanas antes de realizarle el cuestionario, reportaron (figurá 2):'Ardor e.n 
los ojos (331); prurito y cefalea (30,S:I:); disnea (25:1:); odinofagia y epifora (19,41); 
falta de respiración al hacP.r esfuerzo y moco claro ó verde sin sangre (16,6:1:); dofor. 
tor6cico ( 11, 1 lC); moco con sangre, ardor en la nariz y los sin flema (B,3:1:)' y· por 
último tenemos, epistaxis, otolgia y sibilancias (2,7:1:). No se reportó calentura o 
ronquera al interrogatorio de las pacientes. 

En cuanto a los recién nacidos, lo edad gestocional de los productos fluctuó 
entre 36,1 a 41,6 semanas, con una edad gestocional promedio de 40,I ! 1,01 
semanas. Siendo 16 (SO:I:) de sexo femenino y 16 (50:1:) de sexo masculino. (figura 3) .. 

El rango de peso se encontraba entre 2,025 a 3,71S gramos (g), con promedio 
de 3, 107 t 366,01 g. La talla fluctuó entre 46 a 56 centímetros (cm), con promedio 
de SO ,4 t 2,06 cm. . · 

Los productos presentaron Apgar promedio de B t o.oso al minuto, y de 9 t 
0,26 a los 5 minutos. La vía principal de nacimiento (figura 4) fué la vaginal i:on 23 
nacimientos (63,6:1:), y por cesilrea 13 nacimientos (36, 1%), ninguno de los prodÚctos 
presentó malformaciones. _ ~~~L;}";:_~+~> ... · :.-" .... _ ..-

En relación a los concentraciones de Plomo en sangre al noc1m1ento.(muestra 
obtenida del cordón umbilical), se tuvo un valor promediode 8,9 ± B'.S 1 'µ'g/dl; con un 
rango comprendido de 44,2 a 2,2 µg/dl: En cuanto. a lo~ concentraciones de PI.orno en 
sangre del lactante menor ol mes de nacimiento; st(enco~lró un voior:promedio de 
6,S t 3,62 µg/dl, con un rango entre 16.-6 a'Í~z)ig/Ci1:sed~emÚesfra-estaiHsl1éamente 
una disminución promedio de -2.45 t 6,528. µgtd1 y un error éstimiÍár de .-2,226, <P= 
0,03). (figura S). · 
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VIII. OISCUSION 

Las concentraciones promedio de Plomo en oangre obtenidas. en el presente 
estuato, en los recien nacidos rueron .~e 8'.9 ± 6,51 ¡¡g/dl y al mes d,e nactrniento de 
6,5 ! 3,o2 µg/dl; ambos valores se encontraron.pordebajo del nivel corisii!érado 
como máximo tolerable, aÜn cuando, se considera a Méxi~o\:~1111)\1~ 6til c1.udéd'más 
~ontaminada :aé1 mundo. <111, tomando. como re1~Fenciá' las caricent'raciones 
reportadas por el centro de control de E~rermedades;(j~ Eitaoos Uritdos de 
Norteamérica,au1enesrefieren una. coricentráción de Plomoép,ermÍsibie·d~ fo ¡ig/dl·· 
i0,48 a ,1,2 µm~iee/ml), páre niños reciéh nacÍdos\i<5.'.añosféi'e,~'íiad;'i)lie5ici. Que en 
México no se encuentran documentados é~tos.nivel~s permisiii'1e~·píiril ~ste gru'pó-.de 
eaoo. (to, 14)~::.· . _ :. ~ , ~ .. , :-. _-.-. ,:· _ . ..,» __ 

7
.·.,;. ~---~\7- ._,~- .. __ -,t:.'.-·_ .'.:~~f:>";::::~~-- ·;~:;;~~>::-._- .. -~.-- . 

Estudios SimilaresreaHzacfospor Ong y col.aboradore~ (2).jén 114 medres sin 
exposición Óéupacio~eÍ al Plomo en)1~j¿¿ia, Cié'termlnó<,Que)as. c~'nce-~lra~i()nes' d~·. 
Plomo e.n >angre maternÍi. y cord.ón umtlilfcÓI .r'~eronde 0,7. Úmol/rf;i y0,55).lmollml 
respect1 11amerite,.énconfrados. deíltro de. lo{valores:reím.rtados anteriomuinte.E,stos . 
autores refieren qÚe exi'ste unácorréÍaciÓJÍ;sig'n).fiC~liva enfre. éstas V~riÍJbles (p · < ·.· 
0,001), lo cua1)10 pud~ ¿:;,:'corroiiol:adoeniQuestro'.estuciio·puestó"qu1Íirio' se' 
determinó la conceÍi(r~Cíón ~·~·Plom~ en sangre m~lerno . ,; ·, .··· 

En cuanto a la concerÍtroCiÓn 'cte'Of'lohío erí el cordón umb11tca1_:sugleren que 
pueden haber variaciones en'relaéi'ó~ 6 i8s·2oncifo'iones,cliina\01ógicas; 'e1 cuál puede 
1ncrementor sus va1ores.du~~nte .. eYv~~tinó''ó est~-dó'n s~ca. y'd.isminuir durantee1 
invierno ó estación tiúme<lii;;+1~i:1iirió'do a i:o; 'i'.íiveles de' exposición de poÍvo eri 
t1alas1a,aunqueéstonoha's1élíicorfoborlíéJóoÍín.:: >; ,. • e </' ·. 

Al correlacionar .éstodísiic'ám~nle :ií)sresultad.os dePlom'o.·.sa'nguíneo ·al 
nacimiento con los obteni,dos ai rnesén"~i la~iÍlnt; me;Ór con' lactanéia exclusi~a, se 
encentro una disminuciónpromedfode'.;~2.45 \¡g/ci1~±.6,s26 µgfdl '<ií=.o:03l, éste 
hallazgo demuestra que los •niveles de f'.lorno: e,ii e~: recién nacido. con lactancié 
materna exclusiva tiende a disminuir enJas;,primé~a~A sernánas de laclanciiÍ. Esto 
concuerda con lo reportado en le liter:iiü.ira (2J: donde' se refier~ QUe· el .Plomo pasa 
libremente la barrea plecent~ria. 'Asi pues se', 'evidencia la .disminución de la 
concentración de Plomo en el ·1ilctante'mencir.al ·mes de nacimiento, probablemente 
por la ausencia de aporte principal, 18. placenta: Todo esto aunado a la posibilidad de 
excresión de Plomo por parte del lectente menor-3 1.r~vés-de •1ias -de e!Íminación 
como lo orina (76:!:), tracto gastrointestinal ( 16$) y sudor con exfoliación cutánea 
(8:1:), lo Q~e "ª acorde c~n to reportado en la 1 i teratura ( l t ). 
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Seglin Ryu y colaboradores (2) report~n que las c~ncent-eci~':o.s •Je "''ort") en 
~.angre materna se incrementan durant.e la l.;cta_nc1d, sugir;¿ndo .:;ue al Plomo puede 
ser liberado del hueso debido a la movilización de Calcio Óseo. (2,21). 

En nuestro estudio no se determino la: concentración de Plom.o ·en sangre 
moterno durante lo lactancia, pero se puede inferir'indirectalTlenté que'éste probable 
aumento de Plomo reportado por otros áutorésn~ Influye dlrecforríente en el lactante 
con lactancia materna exclusiva, poi'. lo r;nenos'duranie :e1 primer.mes:. de .lac teinci", 
debido a que la concentración promedio al:m~s· de naéimíel'íto ti

0

endei
0

á disminuir, 
corroborondo que el pasaje de Plomo :a drovés'.'ite Ílif leche 'moterno Úlene·un 
mecanismo més complejo y complicado. , . ·f' · .~y.. .. · : 

Así calculando la ingesta de diaria de Plo'ITlo e'n la'ctan,tes !) travésde la le.che 
materna, con aproximadamente 61Scc de,íeélié'inát'ér~aiíl día'cómo \ío1u1Tlén total, 
Rocky y coloborodores (21), sugieren' c{ü~'2Jig de f,.lomo'fp~eden''.~er i~geridos. 
Asumiendo que la tasa de absorción del PIÓmoes deL5Ói, sóíO un'ÍJ,g del mismo es 
absorvida por e1 1actante, encorit:randa di~ha ;.va1~'r:' ilorcdebaTo. oéua<·concentrac1ón 
máxima diaria ingerida, la cual es de 300 µ(pegÓri·1a'OrgariizacÍÓn

1 

Mundial de la 
Salud (O.M.S.). -- ·~ _, _,_ .. ,,,,_ '". -

Aún cuando la leche matema puede s~P proliablemé'nie !~·única fuente de 
exposición de Plomo del lactante menor y contribÚir'éon ÍJnB mínima cantidad de 
Plomo no debe menospreciarse, puesto que. el melá1 ÚendS'a d~'po-sÍtarse· en el. cú'e,:Po 
y oumentor los niveles prexistentes.. . . · - ' · : ; >( 1

f·-- -· . . . 

En cambio ofrece una ventaja sobre: las· fórlTlulas:\j ofro tipo de leches 
comerciales cuyas concentraciones de Plomo tiend~n 'a ser mayor (i 1 Jl ;·: ' •:· . ;• · ·. . 

En lo referente a las veri6blesespecffic~s. propué~tas ~hla encuesta, sólo nos 
don una ideo de posibles fuentes dé[i:oniiimin~éióri ni'átérnii'. · perÓ ria pueden. ser 
correloclonadas estadísticamente debielo·a-que no se deterTTllnó liÍ concentración de 
Plomo en sangre ma.te~n.~. ·,. :~ .. _,, -.,~;;-

La sintomatología m'áterllii r~ferido, tiénde'(ser inespecífica, ¡Íu~sto que 
pueden presentorsé en otro· Úpo(dep'cídeci'iiiie'~tos molllmcis'no ,osociodos o 
Intoxicación por PIÓmo}de ti\1 l'Tlanera'oué no.se 

1

cÓnslderari como relevantes::'. 
Todo est.o nós lléiía iúon~iderar qu'e'los ntve1'es de'Plomo s'érico e.rí el .lactante 

son significatica'fnente-rr,ienore_siJo,s_en~oiliricia·s ér elmo~~llto d~l nacimiento w 
lo que lo loctonciÓ moterno Ílebé promoverse llmplionienté. - - . 
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IX. CONCLUSIONES 

Al correlacionar lós re,sullados obtenidos de, Plomo en sangre del recién nacido 
y del loctonte menor'con lactancio materna exclusiYo concluimos que:· 

1.- Lo lactancia no co~st;tuye un ifoct~r. de riesgo para la intoxicación 
temprana por Plomo en el recién riocidÓ y lactimte·mímor. '·'' 

2.- A pesar de que el lactante se.encu;nt~a<expuesto o lo contaminación 
ambiental después del nacimiento; hay;un~fcÍismÍnuciÓn _significativa (P= 0,03) de 
Plomo en sangre en el lactante menor aJ.mes,de n'ilcid1i:' : ' · 

:.;,· .. ·_-,,:,~{:·_:,;· __ :_;.:, \·::·_· > 
3.- Se encontró uno concentración promedio de Plomo en el recién nacido y 

lactante menor por debajo de los niveles .ac_eptables para,el Centro de Control de 
Enfermedades de Estados Unidos de Norteamérica. 

\ 
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X. ANEXOS 
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SECRETARIA DE SALUD 
SUBSECRETARIA DE COOROINACION Y DESARROLLO 

DIRECCION GENERAL DE EPIDEMIOLOGIA 
DIRECCION DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGICA DE 

ENFERMEDADES CRONICAS Y ACCIDENTES 

ESTUDIO SOBRE FACTORES DE EXPOSICION AMBIENTAL A PLOMO 

· CUESTIONARIO PARA MADRES DE RECIEN NACIDOS 

Buenos(as) dlas (lardes). Soy \diga su nombre¡ y trabajo en este Hospital. Estamos realizando conjuntamente con ta 
Secretaria de Salud un estudio sobre tos electos de la conlaminac1ón ambiental, en especial el plomo, sobre la salud 
de las personas que viven en la Zona MetropouHma de la Ciudad de Mé•ico. Estamos solicitando la colaboración de 
las muieres que han dado a luz para entrevistarlas Los resu\lados de este estudio sólo se los daremos a las 
participantes, por lo que nos comprornelemos a 1nlormar1e los resuhados de IOS edmenes de la muestra de sangre 
que se lo tome, ya sea por correo, por teléfono o los puede recoger aqui en el Hospital. Le agradecemos su 
colaboración. 

Nombre del Hospital IUMF _ -·--------

. No. del expediente hospitalario/ filiación 

F'*> l_I_ .LLJ 
POr.lOna No. 

Fecha de hoy: _-'··-·-·l.--_ 
dia mes ato 

Nombre del entrevlstador(a): ___ _: ___ . ___ ----· 

Hora en que inicia la en1ria11ista: _ _ :~-· hrs _ ·--- miri. 

Nombre de la entrevistada: • ·---··--·--··-

-YOYAEMPÉZARHACIENoOLE , .. ÜNAS° i>'RE_GüÑ'fiisc:'cflfiiE'iiALES ·~ . -~· ~~-~ 

1. ¿Desea qlle le hablemos portelélono para inlor~rle ~bre. sÚs rcsullado~: Que se.Í.~s· -.· . 
enviemos por correo. o prefiere recogerlos aqui en el Hospital? · 

Correo ..... -· (1) 
Tclétano .. ..... (2)···=-P 3 
Hospital . .~ .. ~.. (3)···>P 'I 

:f 7ÁQúé~reCCf6ñdeSea-liSicd. que 1C i:mvic~s·ios r~Süit~~~?~~is:;-precj."_4-· - ·-- ·-·~·-
ca;;; . _,, ___ , __ .. 

Mu.ili"C1Pi0Tó"8icgái:fón 
Estado_ Código postal •. . J_ . .1. ···'-· J 

NO ESCRIBIR EÑ ... 
ESTA ZONA 

Ll_I 1-LI 
ano hosp 

Folio 1_1__1_1_,1 

1_1_11_1_1 
1_1_1 

1_1_1 

l __ I 
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Jº. ,Me podría decir 0iñUñle10 deteietono ·d~5uCiSá0 traba)o-pa¡a- iñforñiaii9 i057e5üiléidos del 
amUsis de su sangre? 

C:asa O cont~~o. P;eguntar por:---- _ --~--
------ Of1cina .. · Pregunlar poi:~----·-·-··--·-- __ _ 

,, •, ·.·:·. ·'' ·- .. '-· . . ' 

4:-¿En qÜé colonia, delegacióñ/OñíuniclpioJy estadOViVeüSiiid'rooR"EiiisrAooR(Aí' 
Si NO SABE LA DtRECCION, ANOTAR;. N.S. · . ·· . 

CoioÍlla : ' > :.~: i . __ ) _:~--· _.::_ ___ ,_. ___ _:____ 1_1_1_1 __ 1_1 

.-· -, ;:. . .. ' . . 

Estado'----·-··----'-----·~·--_: •.... :"-----------

5. ¿Cu'1ntos anos cUmplidos liéne usled? __ anos 

5. ¿C~ál es su est~d .. ~i~il a~t~al? 
So/lera ......................... (1) 
Casada........................ (2J 
Unión libre .... ; .. ,;.......... (3) 

. Separada ...................... (4J 
Divorciada ................... 15) 
Vi_uda .......................... (6) 

7.a ¿Sabe leer y escribir? 

Si ......... (1) 
No ........ 12)-'·>P.8 

7.b ¿Cüántos aiiOsTenninó usted de:::oeN'fRevis'tA15bA(A): TACl-ÍEEl.miMERO CORRES· 
POND/ENTE PARA CADA NIVEL -

a. Primana ............ o 1 2 3 4 5 6 
b. Secundaria ....... o 1 2 J ... 
c. Preparatoria;.~ ... - O 1 _2 ·3 
d. Vocacional ... :... O 1 2 · 3 
e. Profesional ...... ; O 1 :2 3 .1LS 6 
f. Olros .. : ........ :.: .. O 1·2 3 4 (Especificar)_ .. _ .. 

· N.S.A.191 _ 

Obrera dé una fábrica ............ : .................... (1) 
Ama de casd ........ : ...... , . ., ..................... , (2} .. ->P.13 
Empleada de oficina1buróerala .................... (3) 
Campesina ........................................... (4) 
Comerciante par su cucnra... . ....... (5} 
Profes1onista ............... ... . . . .. . (GJ 
Emµ!eada dornésrica ...... .. . ....... (7J 
Otro (especit1can tB) 
No sabe....... 19J 

2 
¡1 ¡ ¡ Ar , ·, , __ 

i" ('\ '·- 1- u !.-
u H.1 l-i t. !\J 

,_,_, 
'-'-' ,_,_, 

t_I 

,_,_ 

'-'ª /_lb 
t_/c 
/ __ Id ,_,. 
t_ll 

'-' 
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9 e.En el lugar donde usted trabaja se usa plomo o algtin producto que tenga p~omo como. pcr 
ejemplo pinturas, gasolina o ~?ldadura? 

SI •..•..•. (1) 
No •..... : •... i2J 
No sabe . '.: (8) 

,· "· 

10. ¿Trabaja usted de ~ñana; rarde,o·d~ noche? 

Manana ........... (1) 
Tarde.... f2J 
Noche ... .•..•.... (3J 
Turno mixto ...... _. (4J 

11 ¿A que hora sale de su casa para ir al 1rabap? -----_horas 

12 ¿A qué hora sale de su úll1rno trabajo del dia para regresar a se casa 7 ----- fieras 

13- ·~ ViVOUSl8dCOñ_Sü·esPo-SCi.-COn_sus padr'CScOñOuos parit?ñiéSO vive 501-a? ______ ---

Con esposo ...... . 
Con sus padres . . ......... . 
Vive con pariente{s) ........ . 
Vive sola ........ . 

Empleado de olictna1burócra1a 
Campesino .......................... . 
Comercianlc por cuenra propia 
Profesfonista ..... . 

(1) 
12¡ 
(3) 
(4)··->P 17 

Obrero de una lc'lbnca 
Otro ..... 

.• (1) 
(2) 
(3) 
(4) 
(SJ 
(6J 
¡7) 

(indicar):_ .• --· .... --'-. J 
No trabaja 
No sabe .. .. (8) 

1s-BLAÑCO---·-····· ··--· ..... . 

16 ¿Alguna de las p~rwr.as con las que v1v~ usted lraba¡a en una .. ? 
IENTREVISTAOOR(AJ· 1 F.A OPCION POR OPCIONI 

s Ne No5'ile .. Imprenta (1J (2) (81 
b. Fundidor a de P1oino (11 (2) IBI 
e r-abrica o taller de acu"1u1rioores ( 1 ~ 121 181 
d Fabrica do p;ntura o do bauuc~s 11! (21 (8) 
e. Fabrica de c:uramrca (1) 12) (8) , R~lltit?tii;t iJo r.1u:,uHld fll 121 · ¡a¡. 
g Gasolineria (1) (2) 1a: 
h O us pinlor (11 (2) (O) 

1_1 

l_.f 

¡__1_1_1__1 

1_1_1_1_1 

1_1 

l_I 

1_1a. 
I_ lb. 
l_Jc. 
l:_ld 
1_1e. 
1_:_11 .. 
1_19. 

'·· .fh, 
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17. En un dla comUn y corriente de la última semana. o Sea, sin contar el li11 de 
semana y el dla sin alJlo,. ¿cuanlos m1nu1os u horas usa en lolal durante el dm 

a. Auto particular .... . 
b. Autobús .: .......... . 
c. Metro •. ; .•............. 
d. Taxi ................... . 
e. Pesero .............. . 
f. Bicicleta · ......... . 
g. Mo!ociclela ...... . 
h. Trolebús .. : ....... . 

TiefllX>~e 
usa (hr. rr>n.¡ 

18.a Durante la semana pasada, ¿cuántos dias cammó usted en la calle? Camino .. . . d1as l~_I 

18 b En un di&· común y. corr/ente.d~· la semari~::~a~-~~~-.- J -~In ~~~~I~-~- ~I ,¡~.de. 
semana pasado;· ¿cuánlas horas o m!nutos ._ camrna .. usted e~ la calle? Su~e_. por. e1emplo, 

el tiempo que uli/iza para ir al mercado, a las escuelas y a otros _s1lros.-. - · 

~:- __ e~--~" ~¡~-úl~.1~i~·) ~ 
VOiBhace~if~ñ~~-. preQüñias g~-ñ~ii"1es ·s~br-iSu-CBSa~ ~-'.. 
19. lcuánlos-af'IOs tie~e de v1~~ ~n ·;~··ci1re~-~;Ó~ acrÚ;I?· · ·· 

~--~anos o __ -··~es~ss;menocs~~o~~-af'lo ;-~ 
No sabe (881 . . · · . · : 

ENTREVISTADOR(A): SI CONTESTA UN ... AÑO O MÁS :., P.21 

caiie-- --·· --·····Ño:ex1. 'Ño. inf--

Colonia _____ • ___ _ Murnc1p101Dorogac1ón ·--- _. ·--· __ 

Eslado ___ . ·---- _. CP 

21 :· ¿uS1ed v.ve·eñ üñUBsa, eñ Uña "vCC'¡ñdad, e¡; üñdeP.i11am~_n10 <? ~ri "üñ COñd~inio?--

casa ..•...••...•..••.. 111 
Departamento ... (21 · 
Vecindad .... (3) 
Condominio ...... _ f~J 

22. Sinconim k>s b~rK,-s.·~~~clnro~ cua11os l1<1y en !:u' casa (rl1!parfcln10~10}? 

.cua11os 

23 ¿Cuéinlas personil5 vn.-en 11ormalmc11tc en si; _c;isrt (departamento)? ¡ __ J..__;l personas 

A
l ¡ 1\ f L.\...(-\ 

r_r_:.J 

1 __ 1_1_1_1_1 

1 .. 

r_.r .• .1 

r_r . .1 
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24 La casa (departamento¡ donde vi11c ¿es propca(o). rentadato: o preslada(~)'i 

Prap1ato1 .. 11• 
Rentada( o; \2) 
Prestada(OJ (3l 
Otro ___ ---·-·-- (4) 

25. (,La casa (departamento} donde víve se encuerl1ra lacabzada(o) en ... ? 

Una calle cerrada : ...... -, .. ....... ......... (1) 
Una calle chica pero con tránsito de coches (2) 
Una avenida o eje vial ... ; ... :. ... '31 
A un lado de una carretera .•. :..... (4¡ 
Unidad habitacional? . ... .... .. ..... (5) 
No sabe .. : .... : (Bt 

26 ¿Guardan dentro del terreno de la casa {o en el cs1ac1onamien10 del departamcn101 algtln 
coche, aunque no sea de usted o de la lamha? -

Si (1) 
No.. . (2) 
No sabe (9) 

27 ¿Cuanios dias a la semana acostumbra usted abnr las ven1anas o la puena 
para ventilar su casa ? -

.. ·-· dias a 1a semana 
Raramente .. 
No las abre . 
No sabe . 

(10) 1 
(00) -· ->P.30 
(88) 

28Cu.ciñdO'ábrC1iSveñiañaSOTaPuéifa'jJara Vfñiiíar SU casa icílTróQué hOTaS"YQü'é hcirisTas··.: 
abre usted? ENTREV\511\DOR(ll): PONER LAS HORAS EN LAS LINEAS CORl1F.SPON· 
DIENTES CON RESPECTO AL MEDIO DIA 

Entre las _ horas y las ___ . horas 
Vanabte (77) 
No sabe (BBl··>P.29 

ENTREVISTADOR(A): SI NO PUEDE DECIR ENTRE our: HORAS 1.Ell UNA 
POR UNA LAS OPCIONES DE LA SIGUIFNTE PREGUNrA. OE OlRA MANERA····, P 30 

29. (,Dígame si las abre .. ? 

rodo el dia ñuentras hay sol -
Duranle ta m.u"lana 
Al modio dia ........ . 
Durante la larde .. 
Sólo por la noche . 
Las 24 t:oras 
No sabe 

(1) 
{21···~P 33 

t1L 
12) 
(3J 
(4) 
\5) 
(6¡ 
18~ 

1_1 

L.I 

1_1 

1_1 __ 1 

1 _ _1_11_1_1 

l_f 

l__.I 
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31. ¿Usted ayudó a pintdr su casa (departamento)? 

SI ........ 11) 
No ...... 12) 
N.S.A .. 19) 

32. ¿Ulilizaro~ para ~01~~.: .. ,,,.? · 

.. _, 

Pintura vinllica de co!Orés brillantes... ... (1) 
P:inll!ras de aceile de colores brlllantes .. (1) 

12) 
12) 

¡B) 
IBI 

Folio 

---------- ·--· -----··---- -·--·--·--·--

>:·:·,',· - ?·· '·><' -.:, .. ~~ 
a. De~~ara ci,~- ~~~elas. 
b. Se hace polvo porJa humedad 

Pl 
(1) ·. 

No Nó~ 

(2) ·101 
12) - (8) 

l_,.1 

1 1 
Ci 

1 1 
ci 

- . . . :~· ·,. .' . ~.... . ", .. ~--~ :-· - _--. . , ._ . , . 

34. La semaOa pasada;· ¿cuántos días b~rrió. el suelo ~e su ca~a con. escoba sin_ mojar,?__ 1_1 

as ¿En 1as-má'nZanáS.Que ·,~ean~·su casa-haV .. ::1 

s. No Nosabe 

a Fundidoras de pÍ~mo .. : ................ (1) 
b. lmprenlaL,; ..•... :; .. ,/ ..... . :: ........ .-.: 11¡· 
c. Fábricas o talleres de acumuladores (1) _ 
d. Fabricas de pinlura o barnices-: . .... :·: (1), 
e. Fábricas decercimica . .-.:... ........... (1) 
l .. Refinería de gasohna .. : ... ::.: . .......... (1) 
g. Gasolineria .... • : ...... ................ 1w· 

t2) (8) 
12) - 18) 
(2). (8¡" 
(2) 18) 
12) (8) 
(21 IB) 
121 (8) 

36 a ¿Acostumbra usted lavár los jiloma1cs y airas verduráS anlcS de con:ierlos? 

Si,., .... (1) 
No ...... (21 
No sabe) (8) 

36 b las zanahorias qut! su usan on su casa para preparar los al1méntos. Gse peían o se_ comen 
oon cáscara? 

Se pelan .............. (1) 
No se pelan ... .. .. 121 
Ambos ................ f3J 
No sabe · IBI 

6 

J_I 

1 __ _1 
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37. Durante la ur11ma semana, t,,Cuantas \teces 

a. Tomó leche ........ , .. _ ............. . 
b. Tomó yougun •..... 
c. Tomó jugo de naranja lrcsca ..... .. 
d. Comió ln¡oles ............. . ........ . 
e. Comió queso ........................... .. 

Veees No sabe 

¡88) 
(88) 
188) 
(8&) 
(88) . 

Folio 

38. En un día común y corriente de /a semana pasada. y sin contar_ el .fin de semana que 
pal(J, ¿cuanta(o¡s ... comió? 

a. Tortillas .............................. --·piezas 
b. Rebanadas de pan de caja . ___ piezas 
c. Bolillos ................... -: .. __ piezas 
d. Hu~vos ............. -._ ............. '· __ pie~as 

39. En la t.itlima semana, ¿cuánlas veces lomó .. 

a. cerveza ...................... _ · 
b. brandy o ron . . : ..... .. 
c. vino .......... . 
d. 1eqwla .. ,-.- .... ,,-.. 
e. pulque .. : ........ : ..... . 
l. olra bebida ....... . • _ 

¿Cual?-·- __ . 

• No salÍe ¡a8j · 
No sabe (88)' · 

· No sab• (88) 
NO sa_be (BB) 

40 ¿Acostumbra proparar·ahmcntos en 1ras1es como los de esta rolografla? (MOSTRAR· -
LA FOTOGRAFIA)·' .. . ... . . . ' . .. 

Si.;::.: Í1) é 
No .......... (2) .. ·>P 42 
No saoe (8J-~·>P:~2 

. ' .·. -_:·_ ,. - .· ·, .. :,· .. :-: 
41 La semana pasada, ¿~u.lnlas veces _preparó o óuardó -~~.ese liJX> ~e· iras1cs de barro. 

a. Frijoles ........ :.:" .. .-.... 
b. Guisados con ch:rc . 
c. Guisados sin chile·,·. 
d. Arroz ....... .. 
e Salsa ...... .. 

Veces: Nosal>o 

(BBf. 
(68). 
188) 
188) 
188) 

¡¿· En ·¡as dOs l:i1foñi'i5Sciii:iil.1s (,Cu.if1f"aS v~ce's' r.Ocirio Cé.írl los s1g1iien1r.s 
a~mc11tos cJc lara? 

a Jugo5 
b Purt! d~ Jlom.:u~ 
e Ctules .. 
d. Leche evaporada 
e LechH en polvo 
1 Verdu1a'i 
q Sop<JS 

IBBJ 
188; 
\88) 
(88¡ 
(88) 
(881 
188! 

1 1 'ª CDb. 
'-'-'º l_l_ld 
l_l_le 

'-'ª· , __ lb 
1 le 
C~1d 
l_le 

l..:. la 
l ... lb 
1 1 e 
1" 1d 
,~ ·1 e 
1-11 
C1g 
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43. El tamat'lo de /ala de ..... que compra con mayor .frecuencia es chica í!!ed1ana, oe un krlo o 
de lres kilos? · · 

ENTREVISTADOR(Al: PREGUNTE .. PRODÜCTO POR PRODUCTO. 

ram.to 
Chica Medana oe mio ·. De 3 ~lls · ~ CX>~P..an 

a. Jugos ................. (1) 
b.Chiles (1) 
c. Puré de ¡ilomate.. 11) 
d. Leche evaporada (1) 

(2) 
(2) 
12) 

.·.·(~~¡·· 
(3) (4)

0 

13). . 14) 

. 18) 
18) 
(8) 
181 

.(7) 
(7) 
(7) 

··¡7¡ 

Ahora·vamosa c&iñbiar·-aetema.· vo-y~·a-·hi.ierÍ·~-·-~~-Íg~~~as·.-~~'gü~lis-~~·~~e~~~-· 
salud, 1u regla y sus embarazos. 

1\4. ¿En comparación con otras personJs de su t!dad y sexo_ col1s!~er~ que su salud es 

Excelenle .... 11) 
Buena ... ..... 12) 
Regular .. .. . IJJ 
Mala ............. 14) 

45. Le voy a leer una lisia de sinlomas. Cusiera que tne dijera después de cada uno si lo ha 
lenido en los únirnos quince dfas. ¿Ha tenido usted ;: ... ? 

(ENTREVISTADOR(A)· LEER CADA OPCION.) 

SI. NO 

a. Ardor en los ojos ............... . 
b. Moco con razgos de sangre ..• 
c. Ardor en la nariz ... 
d. Comezón en la piel ...... . 
e. Sangrado de la nariz ..... . 
f. Tos sin flemas ......... . 
g. Tos con flemas ......... .. 
~- Dolor o ardor de garganta 
1. Dolor de cides.... ..... .... . .. . 
j. Dificultad para respirar...... .. ....... . 

(1) 
(1) 

..... (1) 
.. (1) 

.... (1) 
(1) 
(1) 
(1) 
(1) 

k. Silbfdos en el pecho o en la garganta .. . 
l. Dolor fin el pecho ..... ... . .. .. ........... ·--

.. (1) 
(1) 
(1) 
(1) 
(1) 

m. Falta de respiración al hacer ejercicio o esfuerzos. 
n. Dolor de cabeza ..................... .. 
o. Moco claro o verae sin sangre .. 
p. Calentura . . . .. . . .. 
Q Falla de vol o ronquera . 

r Ojos llorosos ........... . 
s. Tenido alguna otrd rnolcMiil 

(Espec1ficarl __ •. 

(1) 
(1) 

.... (11 
(1) 
(1) 

12) 
121 
(21 

·121 
121 
(2) 
121 
(2) 
121 
121 
121 
(21 
121 
121 
12) 
12) 
(2) 
(21 
12) 

1_1a 
t_lb 
1 _ _1c 
t_ld 

l_ta 
l_tb 
t_tc 
l_td 
1_1e 
1 11 
Ctg 
1 lh 
1-li 
Cti 
t JI 
C1m 
l_ln 
1_,10 
l _ _lp 
l_lq 
1· Ir 
c~·1s 
l .. _11 
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.16 ¿En qué fecha 1uvo su úllima regla? 

47 Cada cuánlos dias le v:ene. normalmente su regla? 
_._ dlas 
Es muy irregular .. (87) 
No sabe •.... :: ·'·· (88) 

48. ¿Cuántos días le d~~a · ~~r~~lm~~I~ su regla? 

--~·,~.di~~.- . . " 
Es muy irreguiar ·.. ... (87) 

"!.º ... ~··'.' ....... :.. (88) 

· No recuerda (881 

49 Su regla •.. ENTREVISTADOR_(A): LEER, CADA OPCION 

s r-;, 

t..51..i'á~~nlP'ana dt! dolor? {1; (2) 
¿Es muy abundante? : 11) (21 

50 a ¿Tuvo arnenaia de· abo.rtÓ durc:in1e este embarazo? 

Si ...... . 
No .. 
No sabe 

(1) 
(2} .. ·>Pfol 
i81···>P.51 

so b. ·¿cliatfüeTaCausa ·c1e1a-añiellaú;? 
No sabe (88) 

s 1" ··¿cúan1as vece·sse-há ·cmEaraiadO e·ñi'Oial cOniando· és·¡a y¡;¡;-~~ 
a. ¿Cuántas veces ha tenido cuates? 
b ¿Cuántas veces ha 1enldo Uiales? __ 
c. Aparte de ros 1r1ales o cuales e.cuántos nacieron muertos ? -· 
d t,,Cuántos abonos 11a tenido? . ___ _ 
e Aparte de los que me ha dicho has1.1 t"I momento además. ¿cuántos nacidos 

vivos ha lendo? 

9 

Folio 

1_1 __ 11_1 •• .1 
1 . .1_1 

1_1_1 

1_1 

l_I 
l_I 

l_I 

1_1_1 

1 __ 1a 
1 lb 
C1c 
1._J_ld 

1_1_1e 
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ENTREVISTADDR(A): SUME LOS NUMEROS CORRESPONDIENTES A LOS 
EMBARAZOS INDICADOS; SI NO COINCIDE EL TOTAL CON EL QUE LE .• 
INDICO AL INICIO DF. ESTA PREGUNTA VUELVA A INTERROGAR. 

TOTAL DE EMBARAZOS: __ 

ENTREVISTADOR(A): SI INDICO NO HABER TENIDO ABORTOS···;P.52 

Si' ........ (1). 
No ... : ... (2) 
No sabe. (9) .. 

·- · -; e-o• •--O-': 

53. ¿Su madre, pa~r~:?_ he·~r;,a~?~úl~) :P~,dec_~~- de d_i_<ibeteS? 

Si ...... ,; (1) 
No ..... '. (2). 
No sabe (91 

54 t..Usted ha fumado por_i~--·~erl~~ ·100 ~;gar~os·en loda su vida? 

s1: .. ::'. .. c ..... 
No 

p¡, 
12¡ .. .,p,59 

~ - . ~ 
.. :. ___ -anos 
No sab• ·.·"· (881 

. N S.A : ...... : (99) 

56. ¿Fumó durante e"ste '·em'baralo? 

S1 .... ; (1) 
No ..... ;, (2)···>P.56 
N.S.A .. 191 

57 :-;: Cüáñi"OSciiiar"rós' turna ai diil? ·. 
-----cigarros 
N.S.A ......... 199) 

ENTREVISTADOR(A) ···>P.59 

.. . ; ... ;: .... \_.' : . 

10 

1_1_11 

1_,1_11_11_11 
l.c,J_l1_11_12 
1_1_11_11_,13 
1 ... .1. ... J 1 __ 11_14 
1_1_.11_11_15 

g_ h i 

1_1 

1_1 

l_I 

1 __ 1 _ _1 

l_J 

1 • .1 
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O a 7 días ...... (1) 
8 días a 3 meses ..... .......... 12) 
4 meses a · 1 t meses.. (3) 
1 a s anos ..... • (4) 
Hace mas de 5 anos .... .. . (5) 

59. Sin "éOñ~rSé uSie~.;cüáºñias pfii&iñá"s ~ela'S"Qüe\.iven eñ:su casa tüñiañ·ag~~óS? 
___ personas . 
No sabe ....... 199)··->P 61 
00. 100)··->P.61 

sO""ZCOinOcuañ!OS"C1gaiíOS iUñlél(ñ)JldTa eñtoi.1f eSiii(s¡ p·e;·soñaiST-CuclndO.CSiá{ñj d9ñtró óe· .. 
~~~? -

__ .. ___ cigarros 
Es dificil ce calcular 
No sabo ..... . 
NS.A .... . 

(87) 
(88) 
1q9¡ 

si t.A1QUiia PéiSa~iia-d~ 1.is que· viven-én T.i c.;·Sii-1üñiá jiüio·opipa?·~· 

r-uma puro o pipa .-. . ( 1 J 
No .... ....... : ....... (2) 
No sabe . .,- · - (81 

ENTREVT!fr.iio"c5R(Aj::Ré"c'rfFICAFicot'-i"CA-:¡;-;-a,;.-5fTR-ÁBAJÁ-·¡¡¡;¡:¡c¡¡f¡--c;¡¡-··· 
SIGUIENTE PREGU•ffA; · SI·• NO TRABAJA INDIQUELE QUE 

TERMINO LA.ENTREVISTA Y AGRADEZCALE SU PARTICIPACION. 
;:···.' ",·.,- :·;:',·.- ;· :: ··- ... e-.:·.-:. . . . 

62 ¿En su 1raba10 I~ gun1:·1um~ cerc~:de do_nde uSted se encuentra? 

Si. 
No 
NS.A 

.PL 
(2) 
19) 

' INDIQUE OUE TERMINO Y AGRAOEZCALE SU PARTICIPA_CION . 

. CARACl[.H1s"ficiisDF.i PARi°Ol'DEl.-AEéiEN"NACloO: 

ENTREVISTADOR(A): OBTENER LOS DATOS DEL EXPEDIENTE MATERNO 

63 r echa O..:? Id UU1ma regia. 

6-1 Total dH r.\:nmn;1!". n~ ;¡051nl:'ióri di~I producto 

65 PrcSió11 iU1erial dur;in!J.? .~1 parto A.Ira 

6G Ld prcr.tmt.:mori c..lo~I prtidur.lo fue 

Celálica (11 
Pod<lhC.1 ;2/ 
rransvcrsa ,:lJ 

. No hay dello (99) 

semanas· 

Baja 

_ 11. 

l_l 

1_1_1 

1_1_1 

l_I 

1 __ 1 

1_1 __ 1_.1. 1 • .1. 

1 __ 1_1 

1 __ _1_1 __ 1 aHa 
1 .J_..l .. _loa¡a 

l 1 
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67 El liquido amniótico fue: IENTREVISTADOR;TACHE L/\S OPCIONES p,\R/\ CAD/\ 
CARACTERISTICA DEL LIQUIDO AMNIOTICO¡ 

. SI No 

a. Notmal 11) 12) 
b. Fétido 111 12) 
c. Con meconio 11) 12) 
d. Con sangre·. ·1w (2) 

68. Rupl~rade·m~~ian~~--~;las~· __ :·_. ___ del t ·; 
hrs. nin ¡¡¡¡¡- ""5- áio-

69. El pano rué~ las: __ :: _ __:~., __ . __ (. _J __ _ 
· :hrs.- ":i" ~ .- dia ·mes ario 

70. ¿El producto nació},;,, ces~re~? _Si (1) .·No 12) 

71 ¿Hubotraú,,.;lisrmobsiét~oo? Si ·ltJ No 121 

1oes~-ri-birl~ s1 h·~bo; __ -:__-.~-~-N -

72. Peso del producto:~.-- .. ----·· . Kg. 

73. Tana del próducto: _ --· cms 
-.' . ' . -

74. P_erimefro cetálicO-: cms 

75. PerirTI0tro abdo-~iná1: cms. 

76 Pcnmetro lorácico: _. -· _ cms. 

77 Se reportan aOtecedenles de diabetes en r.I expediente: Si l 1) No 121 

78. Apgar: ,- Valoiiición 1 Alos min. 
V.:tlorac1on 2; A los mm 
Valcrac16n 3 A los mm. 

79. Si~.1erman: Valorac16n 1- A los min. 
Valórac1ón 2 Alos min. 
Valorac16n 3 · A los min. 

80. Malformaciones congt?uilas <.lelectahlor. pmsen:es Si (1} No t2) 

Si hubo describir las dos más impor1antes de ncut:rdo .'.l ::u otcclo m~galivo Sot,,r.., la v!da 
del produlo. 

1: 

2. 

81. Nombre del(a) supervlsotfa) del hosp1tril : __ 

' t2 
\ 

1_1 

'-' J__f 
1_1 

,_,_I 
1_1 __ , 

,_, 

'-'-' 
, __ ,_1_1_1 

'--'-' 
'-'--' 
1_1 _ _1 

l_f_I 

'-' 
l_l_t 1 __ 1_ I 

U.:::.::=:::: 
1_:...1_11_1_1 
,_,_11_1_1 
1__1 ... .11_1__1 

'-' 

'-~-'N-' 
'--'-' 
1_1_1 
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ESTE ESPACIO ES PARA EL PERSONAL DE COMPUTO 

Codigo del cod1licador: __ ,_../ 

Fecha de cod1licac1on: dia'rr...:s-' -~--· 
Codigo de caplurista: ,_ .. __ ; 

Fecha de captura: 1 I día- ·ñ-es --iiD 

,-. 

Fot10 

1_1_1 

l _ _i_I 
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