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INTRODUCCION

El presente informe de investigacion , ha surgido como una preocupacion
por parte de las investigadoras que laboramos como médicos en afio social en
la unidad de salud de Masahuat , al encontrar un alto numero de nifios con
déficit de talla para la edad y déficit de desarrollo psicomotor y conocer el
hallazgo de niveles altos de plomo en el agua del rio Lempa, segun reportes del
CESTA del afio recién pasado, por lo que el propésito fundamental es
presentar los resultados obtenidos acerca de la investigacion sobre la relacion
gue existe entre los niveles de plomo en agua y los efectos que esto puede
ocasionar en los nifios de 2-5 afios expuestos dicho estudio, se realizara en los
nifios que habitan Masahuat y consultan en la Unidad de Salud de dicha
localidad, tanto de la zona urbana como rural debido a su cercania y

codependencia de las aguas de esta fuente fluvial.



ANTECEDENTES

!Si buscamos en los inicios de la deteccién de contaminacién por plomo
y su asociacion a problemas de salud publica, desde 1682 ya se registraban
problemas por el depésito del metal en el organismo humano y sus efectos
adversos sobre la salud en estudios mejicanos®. Sin embargo, hasta hace unas
décadas, solamente se han llevado a cabo estudios sobre plomo en el ambiente
y en muestras biolégicas entre la poblacién expuesta al plomo en México. Aun
en la actualidad es escasa la informacion sobre los niveles de plomo en sangre
en Latinoamérica, mas escasos son los datos acerca de contaminacion en el
agua, que se asocie a los hallazgos séricos del metal, en pacientes
salvadorefios, ya que no se han realizados estudios de este tipo y los que ya
existen, se encuentran en etapa de desarrollo y sus resultados aun no son
accesibles.

En 1988 la produccion mexicana de plomo alcanzé 170,200 toneladas®.
Aproximadamente, el 60% se exporta y el resto se aplica en procesos
industriales (pigmentos, tuberia de plomo, baterias y plomo tetraetilico), dando
lugar a fuente de contaminacion del agua para consumo humano, cuando las
industrias ocupadas en el procesamiento del metal para fines diversos,
disponen inadecuadamente de sus desechos vertiéndolos a rios, lagos, mar,
enterrandolos en lugares no controlados y con emisiones de gases a la

atmosfera.

1. Fuentes de exposicién a plomo en la ciudad de México. Isabelle Romiev , Eduardo Palazuelos

Mauricio Hernandez Avila. México D. F. 1994.
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La contaminacién por plomo del agua para consumo humano puede
ocurrir desde su origen, pero también durante su tratamiento o distribucion. Los
niveles de plomo en el agua para consumo humano pueden aumentar cuando
el agua blanda/ acida fluye a través de tuberias de plomo.

En nuestro pais, la vida gira entorno a la principal fuente fluvial, el Rio
Lempa, que se origina de Guatemala y atraviesa gran parte del pais, ciertas
industrias extranjeras depositan sus desechos en el agua del rio, llegando a
nuestro pais con una carga importante de plomo, asi mismo el uso de redes con
balines de plomo, se ha asociado al consumo de carne de pescado
contaminada con este metal, que como se describe mas adelante es una de las
fuentes de ingresos mas importantes para todas las comunidades ubicadas en
las riberas del rio y Masahuat no es la excepcion. Varias investigaciones lo
confirman. Laboratorios de calidad integral han tomado mediciones seriadas a
lo largo de dos afios y los resultados son alarmantes, demostrando la
presencia de grandes cantidades de metales pesados como plomo, arsénico,
boro, cadmio, cromo, mercurio y niquel’. Estos ocasionan patologias
dermatologicas como cancer de piel, carcinomas pulmonares, afecciones en el
Sistema Nervioso Central y la razén de nuestro estudio deficiencias de talla y

del desarrollo neuroconductual en los nifios.

2 Plomo / El Salvador va a una crisis de agua. CESTA. Html.
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PLANTEAMIENTO DEL PROBLEMA

¢ Existe relacién entre el déficit de crecimiento y desarrollo psicomotor y

la exposicion a plomo en el agua de la comunidad de Masahuat?

12



JUSTIFICACION

3La infancia es considerada como una etapa trascendental en el proceso
evolutivo del hombre, caracterizada por el crecimiento y desarrollo normal,
proceso que puede ser alterado por una serie de aspectos, dentro de los cuales

se encuentran las altas concentraciones de plomo en el agua.

Diversos estudios realizados en la Ciudad de México en 1993, sugieren
qgue la intoxicacién cronica con plomo es un problema importante de salud
publica. Con base a diferentes fuentes generadas en esa ciudad, se ha
estimado que se registraran anualmente cerca de 11000 nacimientos de nifios
que presentaran concentraciones de plomo equivalentes a 20 ug/100ml.*

El plomo arremete el organismo como una peligrosa neurotoxina que
ataca principalmente al sistema nervioso central y periférico, la magnitud del
dafio depende de la duracion e intensidad de la duracion, lo cual se ha
demostrado relacionado con el déficit del crecimiento y desarrollo neurofisio-
psicolégico en el infante.

Debido a la alta presencia de nifios de 2 a 5 afios con talla baja y déficit
de desarrollo psicomotor en la comunidad de Masahuat, ha surgido la inquietud
sobre la relacion de este problema con respecto a los niveles de plomo en el
agua gue estos consumen, ya que estudios que se llevaron a cabo en fechas
similares al nuestro y desarrollados por el Instituto de Agua de la FMO-UES,
arrojaban datos importantes acerca de hallazgo de plomo en agua de las redes

publicas de la zona norte de santa ana, asi mismo el CESTA reporté en un

% El plomo: Un problema de salud pablica en México. Mauricio Hernandez Avila .México DF. 1990.
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publicado difundido en Internet el afio pasado, la presencia de niveles altos de
plomo en el rio Lempa. ( Anexo 6 ) Aunque sabemos que la causa de los
hallazgos de déficit de talla y desarrollo psicomotor para la edad son
definitvamente multifactoriales y asociados a otros eventos como la
malnutricion, las enfermedades en la infancia y factores socioecondmicos, llama
la atencidn la gran cantidad de pacientes detectados durante la consulta a la
Unidad de Salud ubicada en Masahuat, con deficiencias en el desarrollo
psicomotor y en la talla para la edad, y que sean, aparentemente, quienes estan
mas expuestos a el consumo de agua tomada del rio Lempa. Ante esta
inquietud surge la necesidad de probar de una manera adecuada, la relacion o

la ausencia de ésta, entre las variables expuestas, razon del presente estudio.
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OBJETIVOS DEL ESTUDIO

OBJETIVO GENERAL:

Demostrar la relaciéon existente entre el déficit de crecimiento y desarrollo

psicomotor Yy la exposicion al plomo en el agua de la Comunidad de Masahuat.

15



OBJETIVOS ESPECIFICOS:

Analizar los niveles de plomo en muestras de agua obtenidas en
las fuentes de abastecimiento y muestras domiciliares de la
comunidad en estudio.

Identificar a la poblacion con déficit de talla para la edad.

Comprobar la existencia de déficit de desarrollo psicomotor en la
poblacion en estudio.

identificar la probable exposicion al plomo con el déficit de desarrollo

psicomotor y con el déficit de talla para la edad.

16



FORMULACION DE HIPOTESIS

HIPOTESIS

H La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el
Municipio de Masahuat influye en el hallazgo de déficit de desarrollo psicomotor
de los nifios entre las edades de 2 a 5 afios.

Ho La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el
Municipio de Masahuat no influye en el hallazgo de déficit de desarrollo

psicomotor de los nifios entre las edades de 2 a 5 afios.

HIPOTESIS 2

H La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el
Municipio de Masahuat influye en el hallazgo de talla baja de los nifios entre las
edades de 2 a 5 afios.

Ho La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el
Municipio de Masahuat no influye en el hallazgo de talla baja de los nifios entre
las edades de 2 a 5 afios.

17



MARCO TEORICO

El plomo es un componente natural de la corteza terrestre y se encuentra
en una concentraciéon promedio de alrededor de 16 mg/Kg®. Presente en
diversos minerales siendo el principal de ellos el sulfuro de plomo.

El plomo se ha usado ampliamente durante muchos siglos, y en mdltiples
lugares se han producido algun tipo de contaminacion del ambiente como
resultado de su uso en los trabajos de mineria o de fundicion o del empleo de
productos elaborados con plomo. Por consiguiente, esta presente en el aire, los
alimentos, el agua, el suelo y el polvo.*

Se ha calculado que el contenido de plomo natural en el agua de rios y lagos
de todo el mundo es de 1-10 pg/DI*. Si bien se ha registrado valores mas altos
en los casos en los que se ha producido una contaminacion, especialmente a
partir de fuentes industriales. Las concentraciones en el agua tratada antes de
su distribucion son, generalmente mas bajos que en las aguas de la fuente, ya
gue el plomo se remueve parcialmente en la mayor parte de las plantas de
tratamiento de agua. No obstante, los niveles en el agua potable pueden ser
mucho mas altos debido al uso de tuberias de servicio de plomo que van desde
la calle hasta una vivienda, o por el empleo de tuberias de plomo en las
instalaciones inferiores y/o en los tanques de almacenamiento revestidos con
plomo. Se pueden producir altos niveles de plomo cuando el agua es agresiva,
blanda o tiene un PH bajo. Estas condiciones tienden a producir los niveles

mas altos de este elemento.

* Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacion panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.
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El empleo de tuberias de plomo no se ha extendido en todo el mundo,
pero se ha difundido mucho en ciertos pueblos y ciudades de algunos paises,
lo que ocasionalmente ha dado como resultado niveles altos e inconvenientes
de plomo en el agua corriente.

En la mayoria de los paises, los niveles de plomo de agua de grifos
domésticos son relativamente bajos, esto es, normalmente estan bien por
debajo de los 10-20 pg/L®. Ahora bien, en algunos lugares los niveles pueden
ser mas bien altos; estos niveles dependen criticamente de factores como el
tiempo de estancamiento de agua en una tuberia de servicio de plomo o en el
sistema de instalaciones domésticas. AUn en una misma zona del sistema de
abastecimiento de agua puede haber grandes variaciones en el nivel de plomo
entre casa y casa debido a las diferencias en la longitud de las tuberias, en los
habitos de consumo del agua y en los tipos de depdsitos que se han construido.

Tomando como base un consumo diario de 2 Lts de agua, se efectuaron
calculos que muestran que la ingesta diaria de plomo a partir del agua varia de
10-20 pg hasta 1 mg o méas®. Dichos célculos se basan en el supuesto de que
todo el plomo se consume.

Por otra parte el agua de grifo también se emplea para cocinar y preparar
alimento lo que provee una oportunidad adicional para ingerir plomo a partir del
agua corriente doméstica.

Es muy importante tener en cuenta la proporcion de plomo en el agua
potable que realmente llega a absorberse al ser ingerida. Si bien poco se
conoce respecto a la absorcién de las particulas finas de plomo presentes en el

agua corriente, existe alguna informacion sobre la asimilacion de plomo en los

Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacion panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.

Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacién panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.
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intestinos, que proviene de las soluciones acuosas que contienen plomo
disuelto. Por lo general se considera que una cifra de aproximadamente 10%
constituye la fraccion tipica absorbida por un adulto, pero este valor depende de
si el agua se consume con el estdbmago lleno o vacio, Las personas que
ayunan durante 6 horas antes y después de una dosis oral de iones de plomo
tienen una absorcion notablemente mayor que puede ser del 50% o mas.
Existen otros factores que influyen en la absorcion de plomo del tracto
gastrointestinal, como puede ser la presencia de elementos tales como el
calcio, fosforo, hierro, cobre y zinc en la dieta, y también la edad y estado fisico
de la persona.

El plomo absorbido entra a la sangre y es distribuido en los tejidos
blandos y los huesos. Luego de una exposicion prolongada se alcanza un
equilibrio entre la sangre y los tejidos blandos. A diferencia de ello, los huesos
tienen la capacidad de acumular el plomo con el transcurso del tiempo. En
estudios postmortem se han encontrado que la concentracién de plomo en el
esqueleto aumenta con la edad; de hecho, casi 90% de la carga corporal total
esta en los huesos. La media de vida de plomo en la sangre, en los tejidos
blandos y en los huesos se estima que sea de 2-4 semanas, 4 semanas, y 27.5
afios, respectivamente’.

El plomo pasa a través de la placenta con facilidad y la sangre fetal
contiene casi la misma concentracion de plomo que la sangre materna. El
plomo también atraviesa la barrera de sangre del cerebro, si bien este no llega
a acumular plomo.

La interrelacién entre exposicion al plomo en el agua y el nivel del mismo
en la sangre es logaritmica, y esto ha quedado demostrado en seres humanos

que ingieren agua corriente doméstica en donde el plomo estaba presente en

Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacién panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.
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concentraciones elevadas, esto es, superiores a 50 pg/L’. El plomo se excreta
en las heces, la orina, la transpiracion, el cabello, las uifias de manos y pies.

El plomo en dosis altas constituye un veneno metabdlico general y
acumulativo.  Algunos de los sintomas de envenenamiento agudo son:
Cansancio, languidez, ligeros trastornos abdominales, irritabilidad, anemia y, en
el caso de los nifios, cambios de comportamiento. Dichos sintomas son dificiles
de cuantificar y, en la actualidad, se esta prestando mucho interés a diversos y
posibles efectos sutiles, como pueden ser los de tipo neurofisioldgico,
Causados probablemente por la exposicion a bajos niveles de plomo. Ademas
el plomo tiene la tendencia a asociarse a la mitocondria, dando lugar a la
interferencia en la regulaciéon del transporte de oxigeno y generacién de
energia. En los nifios con retraso mental se han encontrado niveles
significativos mas altos de plomo en la sangre (mayor a 400 pg/L).

Los estudios tanto epidemiolégico como clinicos que se han efectuado
con seres humanos, cubren un amplio espectro, que comprenden estudios
retrospectivos para determinar las posibles causas de mortalidad y morbilidad
en poblaciones expuestas al plomo, y también estudios sobre los efectos en
organos y sistemas especificos. Son de especial importancia los estudios
llevados a cabo sobre los niveles de plomo en agua en relacion a los niveles de
plomo hallados en la sangre tanto de nifios como de adultos, y los posibles
efectos relacionados con cambios sutiles en la conducta de los nifios. Muchos
de estos estudios han demostrado que se produce un pequefio aumento de
plomo en la sangre cuando los niveles presentes en el agua son relativamente
altos, pero, en general, los niveles del plomo en la sangre atribuibles al agua no
son altos, en relacion a los niveles aceptables de plomo en la sangre para

individuos y grupos de poblacién. En el caso de los adultos, se estima que un

8y 7 Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacién panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.
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incremento medio de 25 pg de plomo por litro de sangre estaria asociado a un
agua potable que contenga una concentracion promedio de 100 pug de plomo
por litro®. En el caso de los nifios pequefios y mujeres embarazadas, se han
estimado incrementos de alrededor de 40 y 50 pg de plomo por litro de sangre,
respectivamente. Para el caso de nifios considerados de modo individual, los
Centros para Control de Enfermedades de los E.U.A., y también la Academia
Americana de Pediatria, han recomendado un valor limite de exposicion de 300

Mg por litro de sangre.

Guias para la calidad del agua potable. Volumen 2. Criterios relativos a la salud y otra informacion de base.

Organizacion panamericana de la salud. Washington D. C. 1987.
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FIGURA 1. Niveles de efectos minimos de plomo inorgénico
observados en nifios.*

No se tiene conocimiento de que el plomo sea esencial para el
funcionamiento de los sistemas biologicos, por lo que la visién general es que,
en lo posible, la exposicion al plomo debe mantenerse lo mas baja posible. Si
bien en 1972 un Comité de Expertos de FAO/OMS recomends que la ingesta

maxima de plomo no debia exceder de 3 mg/ semana (0.05 mg/ Kg de peso
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corporal) en el caso de personas adultas, no se sugirié un valor correspondiente
para los nifios. La situacion debe ser diferente en el caso de los nifios
(incluyendo los de corta edad o infantes), debido a que la absorcién de plomo
es mas alta que en el caso de los adultos; los nifios también tienen una mayor
susceptibilidad, debido en parte a su rapido indice de crecimiento. Al parecer
las mujeres embarazadas y los fetos en desarrollo también son mas
susceptibles al plomo, debido a la mayor ingestion de alimentos por parte de la
madre y a los cambios en el estado hormonal. Si la ingesta en la dieta supera
los 220 pg de plomo al dia, se estaria excediendo el limite semanal de 3 mg

para los adultos.

24



DISENO METODOLOGICO
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A. TIPO DE ESTUDIO

Al analizar nuestro objetivo principal de encontrar una relacion entre el déficit
de desarrollo psicomotor, el déficit de talla y la exposicion a plomo en el agua
de la comunidad seleccionada para evaluacién, encontramos que el tipo de
estudio que responde a nuestras necesidades y objetivos planteados es el de
tipo analitico o hipotético-deductivo, retrospectivo, y el caso control como el

mas adecuado para este estudio.

B. SUJETO DE INVESTIGACION.

El estudio exploré pacientes de 2 a 5 afios de edad, independientemente del
sexo, los cuales habitan en las zonas urbana y rural del municipio de Masahuat
seleccionados aleatoriamente por medio de tablas, permitiendo a cada uno de
ellos la misma posibilidad de ser incluidos en la muestra. El muestreo se realizo

en el periodo de agosto a noviembre de 2005.

C. AREA DE ESTUDIO

El municipio de Masahuat pertenece al Distrito de Metapan y corresponde al
Departamento de Santa Ana, situado al Noroeste de la capital y al Noreste de
Santa Ana, ubicado a una altura de 365 mts. Sobre el nivel del mar, cuenta con
una extension de 71.23 Km de los cuales 70.8 Km corresponden a la zona rural
y Unicamente 0.72 Km al la zona urbana. Limita al Norte con el Municipio de
Santa Rosa Guachipilin, al Este con Nueva Concepcion, Chalatenango, al Sur
con Texistepeque y al Oeste con Metapan. Las principales vias de acceso son
carreteras de tierra niveladas, caminos vecinales, puentes colgantes y desde

1995 el acceso principal cuenta con un Puente. A partir del desvio de la
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Carretera que de Santa Ana conduce a Metapan, existen 7,5 km, transitables en
vehiculo.

Masahuat, esta conformado por 4 cantones y 18 caserios, distribuidos
principalmente en una zona montafiosa y de dificil acceso.

Su hidrografia esta constituida por el rio Lempa, el Rio El Desagie y
Honduritas, las Quebradas EIl Coyolito, Las Cabas y Agua Fria, esta cercado al
Sur por los cerros Masacuatepec Grande, Cerro Colorado, al Este por el Cerro
Mufieco y al Suroeste por el Cerro Pefion, Capuliny El Infiernillo

Cuenta con servicio de Unidad de Salud, correo, Escuela de Educacion
Béasica y Bachillerato, Puesto de la Policia Nacional Civil, Alcaldia.

Las ocupaciones bésicas la constituyen la agricultura, ganaderia la industria
de lacteos y la pesca de manutencion.

De interés para nuestro estudio es de mencionar que la red publica de agua
potable que abastece a Masahuat proviene de nacimientos de agua ubicados
en el Canton La joya, situado en zona alta a unos 20 km de la zona urbana,
desde ahi es transportada a través de tuberia de poliuretano y de acero
inoxidable hasta 4 tanques de recoleccién ubicados de manera descendente a
la largo del trayecto que el agua recorre desde el Cerro , hasta la zona céntrica
del municipio, los tanques recolectores estan construidos de material mixto y
recubiertos de cemento, permitiendo solo un acceso para el tratamiento del
agua con cloro y la salida a la tuberia. La disponibilidad del vital liquido en la
zona urbana y el zona rural que cuenta con red, depende de la disponibilidad de
agua en los nacimientos, los cuales por estar ubicados en zona no deforestada
, por lo general abastecen de agua a todas las zonas con red, sin embargo
algunos inconvenientes como caida de arboles y deslizamientos de tierra y roca
muchas veces obstaculizan el paso del liquido, dejando a la mayoria de los
hogares con una insuficiente disponibilidad de agua, esto sumado a la creciente
deforestacion que se da sobre todo en los terrenos destinados a cultivo del

maiz, hacen que cada vez sea mas escasa la provision de agua.
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Masahuat se encuentra en intimo contacto con el Rio Lempa, ya que este se
encuentra a tan sélo unos 500 metros del centro de la zona, siendo de esta
misma manera, la mas expuesta a la contaminacion por plomo ya que, al
racionarse el agua de la red publica, esta es facilmente suplida tomandola
directamente de dicho rio, ya sea para consumo humano o para fines
domésticos, sobre todo la zona de menores recursos econdémicos que se

encuentra a la vera del rio.

D. UNIVERSO Y MUESTRA.

El Municipio de Masahuat cuenta con una poblacion de 3,504 habitantes, de
los cuales el 21% ( 735 habitantes) corresponde a la zona urbana y el 79% a la
zona rural ( 2769 habitantes ), El 40.2% de la poblacion total (1114 nifios) esta
representada por nifios entre 0 y 12 afios de edad. La poblacion total de nifios
entre los 2 y 5 afios de edad es de 614, de los cuales el 11% (68 nifios) habitan
en el &rea urbana y el 89% (546 nifios) en el area rural. Por lo tanto el universo
de estudio corresponde a 614 nifios entre las edades de 2 a 5 afios, a partir del
cual se calcula la muestra por medio de la formula detallada en el Anexo 9,

obteniéndose un valor de 66 nifios para considerar el estudio valido.

E. METODO, TECNICA E INSTRUMENTOS DE RECOLECCION DE
DATOS

Con respecto al método, la estrategia para el andlisis del problema fue la
encuesta, la técnica de entrevistas estructuradas, y evaluaciéon del agua
mediante toma de muestras a la red publica y otras fuentes, los instrumentos a

utilizados fueron El Denver Developmental Screening Test, ( Anexo 1y 2 ) para
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la evaluaciébn del desarrollo psicomotor en los sujetos seleccionados;
percentiles de talla segun edad y sexo graficados en tablas de evaluacion(
Anexo 3 y 4 ), la encuesta para identificar la exposicion al plomo desarrollada
por el equipo investigador para ese fin ( Anexo 5 )y el uso del laboratorio

CDCAAP de la UES, para el andlisis de la muestra de agua.

F. PROCESAMIENTO DE DATOS

Para analizar la hipétesis y presentar los datos se utilizaron los
programas Epi Info, Access 2000 y Excel los cuales cuentas con los

instrumentos predisefiados para analisis y presentacion de datos.

G. PROCESO

El proceso a llevar a cabo para el desarrollo de la investigacién es el
siguiente, para la determinacion de las fuentes probables de contaminacién por
el metal en estudio, se recolectaron muestras de agua provenientes tanto de la
red publica como del rio Lempa ( 2 Muestras ), las muestras, que fueron
tomadas por el equipo investigador con la colaboracion del Inspector de Salud y
los Promotores de Salud de la zona, fueron enviadas al Laboratorio CDCAAP
de la UES y finalmente evaluadas.

Para la valoracion de los efectos causados por esta probable fuente de
contaminacién, se analiz6 una muestra de 66 nifios en las edades
comprendidas entre los 2 y los 5 afios de edad, los cuales corresponden a un
universo de 614 unidades de observacion, los cuales fueron obtenidos
aleatoriamente del listado de pacientes inscritos en la Unidad de Salud
Masahuat en la cual estan registrados el 100% de la poblacién en estudio, para
este fin se asigné un numero correlativo de 1 a 614 a cada uno de los

expedientes clinicos en orden cronoldgico desde los sujetos de menor edad, por
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dia, mes y afo, hasta el mayor en la misma secuencia, luego se utilizo la Tabla
de numeros aleatorios ( Anexo 7 ) para escoger las Unidades de estudio, en un
total de 66.

Para la obtencién de los casos y controles se decidio la proporciéon de 1:1,
de tal manera que cada paciente que fue detectado como expuesto a plomo fue
considerado como caso (33 nifios) y los controles los pacientes que no estén
expuestos (33 nifios), los cuales fueron evaluados en el consultorio a través de
la encuesta de exposicién al plomo; la cual consistio en 16 items de multiple
escoge a cada uno de los cuales se le asigno un valor utilizando al Escala de
Likert, en la cual de las respuestas obtenidas, a la que se le consideré de mayor
probabilidad de exposicion se le fijo el valor de 2, cuando se considero
intermedio 1 y a la repuesta que no presentaba posibilidad de exposicion el
valor de 0, por medio de lo cual se obtuvo una escala en la cual el mayor valor
correspondi6 a 32, un valor intermedio de 16 e inferior de 0, dentro de lo cual se
asigndé un puntaje de 0 — 15 como no expuesto y de expuesto al puntaje
comprendido 16 — 32. Se obtuvo las respuestas por parte de los padres o de
la persona encargada y el resultado de la misma se anexo a la hoja recolectora
para su posterior analisis.

En una segunda visita se tall6 y pes6 al paciente en estudio y este
resultado se contrapuso a la edad en afios y meses en la tabla de evaluacion de
talla y edad, segun el sexo, para la determinacion del percentil, del cual cuando
estuvo por debajo del percentil 10 se considero déficit de talla para la edad y
como un exceso la valoracion mayor del percentil 90, tomando como un valor
normal todos los comprendidos entre estos dos rangos (Anexo 3y 4). Se omitio
la evaluacion del estado nutricional debido a que el peso no se ve modificado
ante la exposicion a plomo.

Posteriormente se les aplico el Denver Developmental Screening Test (DST
I(Anexo 1y 2), en el cual se interactud con el nifio y la madre o acompafante,

para evaluar el grado de desarrollo alcanzado para la edad, por medio de una
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serie de preguntas y actividades, las cuales estan bien estructuradas y se
ofrecieron a cada evaluado en el mismo orden, durante un periodo de
aproximadamente 30 minutos por paciente en una sola ocasion.

El DST Il, ha sido disefiado para utilizarse en nifios aparentemente sanos,
desde el nacimiento hasta los 6 afios de edad y se administra mediante el
acceso al comportamiento del nifio a través de una variedad de pruebas
apropiadas a la edad. El test consta de 125 pruebas o items organizados en el

test en cinco sectores, para evaluar las cuatro areas de funcién:

. Personal- social.

. Motor Fino-Adaptativo.

. Lenguaje o comunicacion.
. Motor grueso.

a A W N P

. Test de comportamiento.

La prueba se administré6 para evaluar el estado de desarrollo actual,
tomando como base la edad del nifio; trazando una linea en la hoja de
evaluacién cuyos extremos coinciden con la edad en afios y meses y que cruza
los items con los hitos del desarrollo adecuados a su edad. En cada segmento
de la prueba debe iniciarse con los items de izquierda hacia derecha. Para
determinar si el nifio se encuentra en riesgo de desarrollo se administraron 3
items cercanos y totalmente a la izquierda de la interseccion de la linea de
edad, asi mismo los items cruzados por dicha linea y 3 items totalmente a la
derecha. Para lo cual se consider6 como Pase (P) , cuando el paciente realizo
exitosamente el item o el encargado refirio que lo realiza; Falla (F), cuando el
paciente no realizé exitosamente el item o el encargado refirio que no lo realiza;
No Oportunidad (NO) cuando el nifio no tuvo la oportunidad de realizar el item
debido a restricciéon por el encargado y Rehusa ( R ), cuando el nifio rehus6 a

realizar el item.
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Luego, se clasificé:

1. item avanzado: Paciente pasé un item que se encontro
completamente a la derecha de la linea de edad.

2. item Normal: Cuando de encontr6 falla o RehlGsa en items
individuales después de la linea de edad. Ademéas cuando el nifio
puede pasar, fracasar o rehusar un item sobre el cual la linea de
edad cae entre percentiles 25y 75% ( Area marcada en amarillo ).

3. Item de precaucion: Se considerd precaucion cuando el nifio fracasa
o rehdsa un item en el cual la linea de edad cae entre 75y 90 %.

4. ftem de retraso: Se considera cuando el nifio falla o rehtisa un item
gue cae completamente a la izquierda de la linea de edad.

5. item sin oportunidad: Los items de rehiso donde los padres refieren
que el niflo no ha tenido la oportunidad de intentarlo.

Finalmente se interpreto asi:

e Normal en el desarrollo actual: Si se encontré sin retrasos o
maximo una precaucion.

e Sospecha de trastorno en el desarrollo: Cuando se encontré dos
0 MAas precauciones y/o uno o mas retrasos por falla.

e Inestable en el desarrollo actual: Cuando se encontré rehiso en
uno 0 mas items a la izquierda de la linea de edad o en mas de

un item intersectado por la linea de edad en el area del 75 a 90%.

Los resultados de estas dos evaluaciones se registraran en la hoja

destinada a la tabulacidon de los datos. (Anexo 8)

G. DEFINICION Y MEDICION DE LAS VARIABLES

Operacionalizacion de las variables

32



Variable

Definicion conceptual

Dimensiones

Indicadores

Niveles de plomo en

agua

Poblacién con déficit

de talla para la edad.

Déficit de desarrollo

psicomotor.

Exposicion al plomo

Cantidad de plomo

medida en el agua.

Pacientes entre las edad
de 2 a 5 afios que han
sido identificados con
déficit de talla para la
edad.

Pacientes entre las
edades de 2 a 5 afios
que han sido
identificados con déficit
de

psicomotor.

desarrollo

Niflos entre las edades
de 2 a 5 aflos que han
sido identificados como
expuestos al plomo por

medio de encuestas.

Escala de

proporcion.

NUmero de

pacientes.

Escala de

proporcion.

Puntaje

Escala de

intervalo.

Expuesto y no

expuesto.

Escala Nominal.

Valor especifico.

Tabla de
percentiles Talla-
Edad en nifios y
nifas edades entre

2y 5 afos.

Test de Denver I

Encuesta de
exposicion al

plomo.
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DIAGNOSTICO Y PRESENTACION DE
DATOS
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RESULTADOS DE LA EVALUACION DE MUESTRAS DE AGUA

En colaboracion con el CDCAAP de la UES, el cual por un convenio con
el Instituto Italiano de Evaluacion de la Calidad del Agua, los cuales solicitaron
un maximo de dos muestras de agua, el dia 23 septiembre de 2005 se
obtuvieron : una muestra tomada ala 15.30 horas, de agua domiciliar en el
municipio de Masahuat, en la cual se determiné un valor de 6.5 pgr/ L, y una
segunda muestra tomada a la 15:45 de agua superficial del Rio Lempa, en la
cual se determind un valor de 7ugr/ L, las cuales se encuentran dentro del

rango normal de valores de 1-10 pgr/L.
Como un hallazgo incidental, cabe mencionar, que se determiné un nivel

de aluminio en el agua del rio de 12 mg/L, los cuales superan el rango normal
de 1 — 10 mg/L.
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Tabla 1.

Relacion entre Edad y Talla de nifios entre 2 y 5 afios de edad que

consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo de agosto a

noviembre de 2005

Talla

Edad Alta Normal Baja Total
2.0-30a 2 1 17 20
3.01-40a 0 7 13 20
401-50a

1 19 6 26
Total 3 27 36 66
Gréfico 1. Relacién entre Edad y Talla de nifios entre 2 y 5 afios de edad que

consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo de agosto a

noviembre de 2005

20—

18

16

14+

12

NGmero de sujetos 10—

Relacion talla para edad.

Alta

Normal
Talla

Baja

B2.0-3.0 afios
03.01-4.0 afios
04.01-5.0 afios

Fuente: Evaluacion de talla para la edad segun el sexo de pacientes de 2 a 5 afios de edad que consultan

en la Unidad de Salud de Masahuat, durante agosto a noviembre de 2005.
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Tabla 2. Relacion entre Edad y desarrollo psicomotor de nifios entre 2 y 5 afios

de edad que consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo

de agosto a noviembre de 2005

DPM
m

Normal Sospechoso Inestable Total
2 a 3 afios N 14 2 20
3.01 a 4 afios 12 3 19
4.01 a5 afios 10 15 2 27
Total 18 41 7 66
Gréafico 2. Relaciéon entre Edad y Desarrollo psicomotor de nifios entre 2y 5

afios de edad que consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el

periodo de agosto a noviembre de 2005

Namero de nifios.

16—

14

12+

10—

8

Estado de desarrollo para la edad.

2 a3 afios

3.01 a 4 afios
Edad

4.01 a5 afios

Normal
@ Sospechoso
O Inestable

Fuente: Evaluacién del desarrollo psicomotor para la edad segun el sexo de pacientes de 2 a 5 afios de

edad que consultan en la Unidad de Salud de Masahuat, durante agosto a noviembre de 2005

( Developmental Screening Test )
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Tabla 3. Relacion entre Exposicidn al plomo y el estado de desarrollo actual

de nifios entre 2 y 5 afios de edad que consultaron en la Unidad de Salud de

Masahuat durante el periodo de agosto a noviembre de 2005

arrollo Normal Sospechoso Inestable Total
Exposicion
Expuesto 10 19 4 33
No expuesto 8 22 3 33
Total 18 41 7 66
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Gréfico 3. Relacion entre Exposicidn al plomo y el estado de desarrollo actual
de nifios entre 2 y 5 afos de edad que consultaron en la Unidad de Salud de

Masahuat durante el periodo de agosto a noviembre de 2005

Relacion entre expocision y desarrollo psicomotor para la edad.

Exposicion

Normal Sospechoso Inestable
Desarrollo psicomotor

@ Expuesto B No expuesto

Fuente: Encuesta de exposiciobn a plomo y Evaluacién del desarrollo psicomotor para la edad
(Developmental Screening Test ) de los pacientes de 2 a 5 afios de edad que consultan en la Unidad de
Salud de Masahuat, durante agosto a noviembre de 2005
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Tabla 4 . Relacién porcentual entre exposicion a plomo y el déficit de desarrollo

psicomotor para la edad. ( Déficit de desarrollo psicomotor para la edad = a

sospechoso de trastorno en el desarrollo + inestable en el desarrollo actual )

Desarrollo Normal Déficit de desarrollo
m para la edad.
15.15% 34.85%
Expuesto
No expuesto 12.12% 37.88%
Total 27.27% 72.73%
Grafico 4 . Relacion porcentual entre exposicion a plomo y el déficit de

desarrollo psicomotor para la edad. ( Déficit de desarrollo psicomotor para la

edad = a sospechoso de trastorno en el desarrollo + inestable en el desarrollo

actual )

40.00% —
35.00% —
30.00% —
25.00%—
20.00% —
15.00% —
10.00% —

5.00% —

0.00% —

Fuente: Encuesta de exposicion a plomo

Normal

‘I Exposicién B No exposicion ‘

Déficit de desarrollo

y Evaluacién del desarrollo psicomotor para la edad

(Developmental Screening Test ) de los pacientes de 2 a 5 afios de edad que consultan en la Unidad de

Salud de Masahuat, durante agosto a noviembre de 2005
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Tabla 5. Relacién entre exposicion a plomo y talla de nifios entre 2 y 5 afios de

edad que consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo de

agosto a noviembre de 2005

Talla
Exposicion Alta Normal Baja Total
Expuesto 2 12 19 33
No expuesto 1 16 16 33
Total 3 28 35 66

Grafico 5. Relacion entre exposicion a plomo y talla de nifios entre 2 y 5 afios

de edad que consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo

de agosto a noviembre de 2005

20—

18

16

14|

12

exposicion 10—

OExpuesto
ONo expuesto

Alta L, Baja ., Normal .
Fuente: Encuesta de exposicion a plomgia y evaluaciéon de talla para la edad segun el sexo de los

pacientes de 2 a 5 afios de edad que consultan en la Unidad de Salud de Masahuat, durante agosto a

noviembre de 2005.
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ANALISIS E INTERPRETACION DE
HIPOTESIS
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HIPOTESIS 1

H La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el

Municipio de Masahuat influye en el hallazgo de déficit de desarrollo psicomotor

de los nifos entre las edades de 2 a 5 afos.

Ho La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el

Municipio de Masahuat no influye en el hallazgo de déficit de desarrollo

psicomotor de los nifios entre las edades de 2 a 5 afios.

TABLA 3.  Relacion entre Exposicion al plomo y el estado de desarrollo actual

de nifios entre 2 y 5 afios de edad que consultaron en la Unidad de Salud de

Masahuat durante el periodo de agosto a noviembre de 2005

Desarrollo
Exposicion Normal Sospechoso Inestable Total
Expuesto 10 19 4 33
No expuesto 8 22 3 33
Total 18 41 7 66
Chi- Grados de N
) Probabilidad
cuadrado || libertad
1.5846 2 0.7465
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INTERPRETACION DE DATOS PARA LA HIPOTESIS 1.

El andlisis de Chi cuadrado muestra un valor de 1.5846, el cual es menor
que 5.991 que nos indica la tabla de percentiles de Chi cuadrado para dos
grados de libertad, con un margen de error de 0.05, por lo cual la hipétesis es
nula.

Por lo tanto se concluye que el aparecimiento de deficiencia en el
desarrollo psicomotor en los nifios de 2 a 5 afos de edad en el municipio de
Masahuat,
no esta asociado a la exposicién a plomo en el agua, sino es el resultado de

otros factores.
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HIPOTESIS 2

H La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el Municipio
de Masahuat influye en el hallazgo de talla baja de los nifios entre las edades
de 2 a 5 afios.

Ho La presencia de plomo en el agua de consumo humano en el
Municipio de Masahuat no influye en el hallazgo de talla baja de los nifios entre
las edades de 2 a 5 afios.

Tabla 5. Relacion entre exposiciéon a plomo y talla de nifios entre 2 y 5 afios
de edad que consultaron en la Unidad de Salud de Masahuat durante el periodo

de agosto a noviembre de 2005

Talla
Exposicion Alta Normal Baja Total
Expuesto 2 12 19 33
No expuesto 1 16 16 33
Total 3 28 35 66

Chi-cuadrado||Grados de Libertad||Probabilidad

1.1619 2 0.5594
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INTERPRETACION DE DATOS PARA LA HIPOTESIS 2.

El andlisis de Chi cuadrado muestra un valor de 1.1619, el cual es menor
que 5.991 que nos indica la tabla de percentiles de Chi cuadrado para dos
grados de libertad, con un margen de error de 0.05, por lo cual la hipétesis es
nula.

Por lo tanto se concluye que el aparecimiento de talla baja en los nifios
de 2 a 5 afios de edad en el municipio de Masahuat, no esta asociado a la

exposicion a plomo en el agua, sino es el resultado de otros factores.
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CONCLUSIONES

En base a los resultados obtenidos en esta investigacion, se concluye lo

siguiente:

El andlisis de las muestras de agua del Rio Lempa y de la red publica
del Municipio de Masahuat refleja niveles de plomo dentro del rango normal de
valores 6.5 pgr/L agua del grifo y 7ugr/L agua del rio, contra niveles de plomo

normales en un rango de 0 a 10 pgr/L .

Existe un 54.5% de nifios entre los 2 a 5 afios de edad con déficit de talla
para la edad, independientemente del sexo, de los cuales el mayor porcentaje;
47%, se ubican en el grupo de 2 a 3 afios de edad. Un 72.7% de los nifios
presenta alteraciobn en el desarrollo, del cual el 62% fue catalogado como
sospecha de trastorno del desarrollo actual para la edad; dicho fendmeno
presenta similar proporcion en los tres grupos de edades.

De el 62% de los niflos con sospecha de trastorno en el desarrollo, el
53.6% no estan expuestos a plomo segun las encuestas; por lo que no existe
relacion entre el déficit de desarrollo y la exposicion a dicho metal. Ademas el
53% de la poblacion en estudio presenta talla baja, de los cuales el 54% fueron
expuestos a plomo segun las encuestas,

Por lo tanto, la presencia de trastorno en el desarrollo y deficiencia de
talla en los nifios de 2 a 5 afios de edad en el municipio de Masahuat, no

guarda relacion con niveles altos de plomo en agua.
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RECOMENDACIONES

Realizar estudios que identifiguen adecuadamente las causas que
conllevan a déficit tanto de talla para la edad como desarrollo psicomotor en la
poblacion investigada, ya que a través de las tablas y test aplicados a la

poblacion estudiada, se logro constatar la presencia de dichos déficit.

Aunque en las muestras analizadas no se detectd plomo en cantidades
toxicas, se encontr6 como un hallazgo incidental niveles importantes de

aluminio, los cuales pueden relacionarse directamente con el déficit identificado.

Recomendamos al personal de la Unidad de Salud de Masahuat, brindar
seguimiento a los pacientes identificados con deficiencias en talla y desarrollo,
puestos que aun se encuentran en un nivel modificable por la edad a la que ha
sido detectada.
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ANEXO 2.

INSTRUCCIONES PARA LA ADMINISTRACION DEL TEST

Intentar hocer sonredr al nifio con una somrisa, hablondale o hadends gestes de saluda. Mo le debe focar

-

. El nifio debe mivar lo mana durante varios sequndos,

Lers pradress pueden oyudar o guiar el cepille de dienfes y poner posia sobre & misms.
El nifia no fiene por qué saber afarse los cordones de los zapalos o abrochorse subirse o eremallers en la espalde.
Mover el cordel lenfamente de un lade al eire fermande un areo ¥ opreximadamente a unos 20 an por encima da la cara del nifc.

. 5Se supera la prueba si el nifie coge el sonojero ceando se foca el darse de la mane o la punta de los dedes,
. Paso la prusha si el nifio intenio descubrie dénde esta el cordel. Este debe dejorse coer de lo mano del sxaminaclor sin realizar ningon

movimients de lo mong.,
El nific debe fraslndar un cubo de una mano o otra sin ko ayuda del cuerpo, boca o mesa.
Pasa la prueba si el nifio coge lo: poses con &l pulgar y dedos.

. Lot lines pued& variar inicamente 307 o menos de la linea dihuiudo por el examinodar, lf"r
. Colocar ko mano en farma de pufic con &l pulgar sefolands hacia arriba y mover solamente &l pulgar. Paso ko proebo si el rifio imit ko

accion y no mueve ningin deda que no sea el pulgar.

|

15. Pedir ol nifio que lo copie
par el punla de CICE, pr‘imero. S e puede, l‘IDEE' |
una demastrocian, |

carrada, fiem ne supsrado si se tno la mas grande). Dar la

dihui{:n mavimienios wuelka ol pq‘pe«] y repatic o

concéntricos continuos. pregunta (ftem superado con
Jde 3o 5de s

Cwonde se administran los items 12, 14y 15 no se deben nembrar los formos, Me se hordn demostrociones en los flems 12y 14,

A |z hora de puniuar, coda par [los 2 brazes, las 2 pismas, efc.) cusntan como uno.
Colocor un cubo en un voso ¥ agitar suovemente cerca del cido del nifio, pere sin gue lo veo. Repetir con el otro oida.
Sefialar una figura ¥ pedir al nifio que lo nombre [no valen sonides solamente).

5i s nombran correclomente mencs de 4 figuros, pedir ol nific que sefiale la figura cuondo &l exominador ko nombra,

1%, Uilizande una mufieca, pedic ol nifie que: rmuestve la nariz, ojos, erejas, baca, manes, pies, barfiga, pelo. Se supera con & de 8.

20. Utilizande dibujos, preguntar al nifio: scedl ez el que vuela? . . dics miou? .. habla . lodro? | galepe? Se supera con 2 de 5, 4 de 5,

21. Preguntar al nifio: SOuE haces cuando tienes o2 | . estds cansada? .. hombriente? Se supera con 2 ded, 3ded

2, PFraguntar ol nifior 3qué haces con un vase?, apara qué sirve ba silla?, sporn qué sirve e lapiz2
En los respuestos daben incluirse palabras gue indiguen cecidn,

23 Sesupera s el nifo coloco y dice cudntos cubos hoy en &l papel. {1, 5]

24, Ordenar ol rifio: colocn el cubo sobre la mesa; bajo la mesa; frente o mi, detras mic. Se supera con 4 de 4.

(ho se debe ayudor ol nifio sefinlando, moviends la cobeza o los ojos).

25, Preguntar al nifio: squé es uno pelote?  un lage? __ un pupite?  una cosa? . un platano? . unno corine® . una valle® . el fecha?
Se superd si en la definicién entran terminos de ulilizacién, krma, malerial de compaosicion o categaria general [como per ejemplo el
pléﬂunc es una futa, no solomente es omorillo], Se supero con 4 defi, 7 de 8.

26. Pedir al nifio que complete: Si un coballe es gronde, un ratdn es Si &l fusgo s calients, & hislo es i el sol brilla durante el
dia, It luna brlla durante la Se supera con 2 de 3.

27 El nifio puede ulilizar la pared o un posamanss, no lo persana. Mo debe gotear.

28. El nifio debe lanzar la paletn por encima da lo cobezo desde unos 0,70 em hasta los brazes del ecaminada:

2%, El nifio debe reclizoro de pie ¥ soltando la anchura de la medida sefialada {22 cm).

30. Indicor al nifio que camine hacia dalante <> === &7 «= — paniendo &l falén o menos de 2,5 cm de los dedos del otro pie.
El exominadar puede hacer una demostracion.

El nifio debe realizor 4 pasos conseculivos.
3i. En el segunde afio, Io mited de los nifios incumplen.
OBSERVACIONES:

Fig. 205 Instrucciones impresas en |a contraportada del 0057 para administrar algunos de los iterms
contenidas en el Denver Developmental Screening Test.
[Repraducido con permise de William K. Frankcnbung.
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ANEXO 3

2 a 20 anos: Ninos Nombre
Percentiles de Estatura por edad y Peso por edad # de Archivo
12 13 14 15 16 17 18 19 20
Estaturade laMadre ____ Estaturadel Padre T T T P I D L emd pul.
Fecha Edad Peso Estatura IMC* EDAD (ANOS) 76—
EF190 ¢
“_'--' ?’4_
=" 1853
P e - — E
= = 80T s
e 5 —70 T
= FHF1753
7 £ =53 Fea— A
*Para calcul.a_rel IMC: Peso [k.gs]é Estatura jcm) + Es1aiura fom) = — ' —'I?D:_ T
10,000 o Peso (lbs) + Estatura (pulgadss) + Eststura (pulgadas) x 703 I P Z P —] _1,? _:55 —4 U
pulfemi—E3—4=—5F67CBT9F10F11 i 51657 R
- M _:54_ A
—+160 o - - 1603
_52: I = :52_
155 = i - 1553
_BD:_ F = A1 _:BD_
+150 = = = 1503
~58-F ———=
+145 e F =
_58 T Fa . _:
1140 ESESEEE RS 10532301
F54-F = =+
135 s e - 1003220
52— P =+,

F130 - P - %_295::_2”}-
025 EEE—— = =F90312001
%220 SZESSss z T
| m FA T 7 ra 1801

45_‘115 rd "' . - S Faa - ?J____BD:_
= — i i P F170
RaE TN i e i — ?'EE:IBD
42 _:IDE - raa ra G::?DEE
Lan3 P P s . ra - = i ZIED' P
F100 A i i I 55;-_]4D- E
Fi Fa rd 25—
Fag—= - AE 7 - = - i ] 5
_—95 i :}{ 2 == .a, ,‘1 - BE ESD:?;;,D. o
Lag = - = —
36 E003% = $52553120
(34853 e e = 5071101
3255, ERS A 453100
L 21 7] A -
30 = - 40190
. i F1 7] ~
8035 £ = a5 801
7030 = = 30f Y]
60 3= 160
+—25 = 25F
50 = = 504
EEED = . EDEE
40 =401
a0 —15 = 15+ a0
=10 " 10F
—IbsE—Egs T E T T 1 T T 1 T 1 T T 1 T 1 1 IEIDIﬁDII(ﬁINIDI$P 1 T 1 T T 1 T 1 T T 1 T T T kgs Elbs
2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Publicacs el 30 88 may o el 2000 (modlicans ol 21 de noviambre aa 2000).

FUENTE: Desarollaco por el Canto Nadonal de Estadizfcas de Saiud en colaboradidn con d
Ceniro Madonal para la Prevencidn de Enfermedades Crénicas y Promeocidn de Salud (2000).
It Avwiee od &, gov g rewahe hans
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ANEXO 4

2 a 20 anos: Ninas Nombre
Percentiles de Estatura por edad y Peso por edad # de Archivo
12 13 14 15 16 17 18 19 20
EstaturadelaMadre _ Estatura dal Padre e e e S e e e e cm Fpul.
Fecha Edad Peso Estatura MC* EDAD (ANOS) 76
1901
7d
1851
721 E
1803
=704 3
= 9|5—-”5:: sal A
*Para calcular el IMC: Peso (kgs)+ Estatura (cm) + Estatura (cm) x ——— — — 'QC':-I?D-‘ T
10,000 o Peso (lbs) + Estatura (pulgadas) = Estatura (pulgadas) x 703 - - B i — ?'5 i BEH U
puldfem /34 - 567 =89 10F11 = "b__lﬁﬁ: ” R
+160 = = - —=160F A
62 7 = = : C G2 -
—+F155 —F == —— 101553
G0 - —— === 460
—+$150 7 = 1503
58 i
+145 a - 7 =
o6 ~ 7 3
—+140 = o 1053230 |
54— = = = =5
135 = = 1003220
52 =+,
F130 = = 953210
50— A= = = + 1
1125 A ¥ 90200
_43_5120 : g = BEEE‘gD
B = = = a5 2180 4
48'3115 i e e — j BE:I::IE’EI
44 i ] 170 1
#4310 i e == 00
- ra ra = — -
42_:105 i i - = 70+
i - H501 P
4D ra 7 v —I— -
F003HA =F755-651. ,,] E
r Fa z —— T 140
FagJ= i = 1 = s
ES AT 7 = 601301 O
36 0034 ==557120 ]
_345: ra = = = zlﬁ.- T ]
__BE = = — = 1{:3—-—50'_1 10
—32::50 7 /’_. = === = S3 453100
L == +
<0 40390
i
_BD;EEE - SEE;BD-
BEESD) = = 30% /Y]
B0 = — — 160
—:25 = 25::
~50 = 50
=20 = 20¢
40 5 - — == =40
3015 =ss2 = 15+ 30
=10F & 10 |
Ibs—::kgs i T Ii T T T T T T T T T T T T T IEIIDﬁIDIII.AIII'JIGIISIJI T T T T kgs Elbs

2 3 4 5 6 7 B 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20

Publicado el 30 de mayo dal 2000 (modificado & 21 de noviembre da 2000).

FUENTE: Desarrdlade por el Cento Nagonal de Estadizsfeas de Salud en colabomadn con el
Ceniro Nadondl para la Prevencidn de Enfermedases Crénicas y Promodidn de Salud (2000).
T o LGB OV T WG i s SAFER: HEALTHIER: FECFLE™
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ANEXO 5

Ficha No

UNIVERSIDAD DE EL SALVADOR
FACULTAD MULTIDISCIPLINARIA DE OCCIDENTE.
DEPARTAMENTO DE MEDICINA.

ENCUESTA SOBRE EXPOSICION AL PLOMO.

OBJETIVO: Identificar el grado de exposicion al plomo de la poblacién en

estudio.

Encuestador Fecha:

Dio los datos

Cargo o parentesco

Nombre del paciente

Edad Afos Meses

Direcciéon

1. ¢Conoce usted si el agua que consume se encuentra contaminada con
plomo ?
A. Si B. No
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2. ¢ Conoce usted los efectos que pueden causar las concentraciones de plomo
en el

agua que consume su hijo?

A.Si B. No

3. ¢ Hace cuantos afios ocupa su residencia?

A. Hace mas de 25 afos
B. Entre 10 y 25 afos

C. Hace menos de 10 afos.

4. ¢ Qué tipo de agua consume el nifio en el hogar?

A. Potable
B. De pozo

C. Vertiente y/o de rio

5. ¢En base a la respuesta anterior responda que tan frecuentemente utiliza
esta

fuente?
A. Siempre

B. Ocasionalmente

C. En raras ocasiones
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6. ¢Existen en su comunidad fabricas que depositen sus desechos en el rio

lempa?
A. Si B. No C. No sabe

7. ¢ Existe en su comunidad talleres con almacenamiento de baterias de autos?

A. Si B. No C. No sabe

8. ¢ En caso de que existan talleres con almacenamiento de baterias de autos
conoce usted la disposicion de sus desechos?

A. los entierran
B. Los tiran al rio

C. Desconoce su disposicion final.
9. ¢ Qué tipo de tuberia distribuye el agua en su casa?

A. Metalica
B. Poliducto
C. No sabe
D.
10.¢,Que tipo de contenedor almacena el agua que es distribuida a su

comunidad?
A. Metdlica

B. Concreto
C. No sabe
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11. ¢ Posee sistema de calefaccion del agua?
A. Si B. No
12. ¢, Que tipo de tuberia distribuye el agua en su comunidad?
A. Metalica
B. Poliducto

C. No sabe.

13. ¢ Las tuberia que distribuyen el agua a su casa han sido renovadas alguna

vez?

A.Si B. No

14. ¢ Filtra el agua que consume?

A.Si B. No

15. ¢ Su familia se dedica a la pesca?

A. Si B. No

16. ¢En caso de que la respuesta a su pregunta anterior sea afirmativa las
redes que utilizan poseen balines de plomo?

A.Si B. No

58



ANEXO 6
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ANEXO 7

Tabla de nimeros aleatorios.

9101112 13141516

5678

1234

10
11

12
13
14
15
16
17
18
19
20
21

22

23
24
25
26
27
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28
29

30
31

32

33
34
35
36
37

38
39

40

61



ANEXO 8

trabajo
Iniciales| Edad |Sexo| Talla | Desarrollo | Exposicion |PlomoEnAgua
SP 2.02|F Baja |Normal Expuesto Negativo
CC 2.11M Alta Sospechoso |Expuesto Negativo
AL 3.01|F Normal [Sospechoso [No expuesto |Negativo
SL 2.01|F Baja [Sospechoso |[Expuesto Negativo
MR 3.01|F Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
SF 3|F Baja [Sospechoso [No expuesto |Negativo
NU 2.03|F Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
SC 2.02|M Baja |Sospechoso |No expuesto |Negativo
GS 2.02|M Baja |Sospechoso |No expuesto |Negativo
GS 2.02|M Alta Sospechoso |Expuesto Negativo
PS 2.04|F Baja |Sospechoso |[No expuesto |Negativo
JM 3.05|M Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
YM 2.06|F Baja |Sospechoso |[No expuesto |Negativo
EO 2.05|M Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
MB 2.07|M Baja |Normal No expuesto |Negativo
NB 2.07|F Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
JL 2.07|M Baja |Sospechoso |[No expuesto |Negativo
RF 2.08|F Baja |Normal Expuesto Negativo
MB 2.07|M Baja |Inestable Expuesto Negativo
MR 2.09|F Baja |Sospechoso |[No expuesto |Negativo
WL 2.09|F Baja |Normal Expuesto Negativo
AC 2.08|F Baja [Sospechoso [No expuesto |Negativo
SP 3.09|F Baja [Sospechoso |[Expuesto Negativo
SG 2.09|F Normal |Inestable No expuesto |Negativo
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ANEXO 8

trabajo
Iniciales| Edad |Sexo| Talla | Desarrollo | Exposicion |PlomoEnAgua
YM 3.01|F Baja |Inestable Expuesto Negativo
AM 4\F Normal |Normal No expuesto |Negativo
RA 4M Baja |Normal No expuesto |Negativo
MA 3.03|M Baja |Normal Expuesto Negativo
MC 3.04|M Baja |Sospechoso |No expuesto |Negativo
YR 3.04|F Normal |Sospechoso |[Expuesto Negativo
NG 3.04|M Normal |Sospechoso |No expuesto |Negativo
TT 3.04|F Baja |Normal Expuesto Negativo
MB 3.05|M Normal |Sospechoso |No expuesto |Negativo
EM 3.04|M Normal |Inestable Expuesto Negativo
RM 3.06|M Baja |Sospechoso |[No expuesto |Negativo
EM 3.07|M Baja |Sospechoso |[Expuesto Negativo
CT 3.07|M Baja [Sospechoso |[Expuesto Negativo
BF 3.08|M Baja [Sospechoso [No expuesto |Negativo
IH 4.1|F Baja |[Normal Expuesto Negativo
MC 3.11 | M |Normal| Inestable Expuesto Negativo
CG 4.1 M |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
VC 4.02 | F |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
HG 4.02 | M |Normal|Sospechoso|No expuesto Negativo
MB 402 | F Baja |Sospechoso|No expuesto Negativo
DF 402 | F Baja Normal Expuesto Negativo
FM 4.04 | F |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
RA 404 | F |Normal| Inestable |No expuesto Negativo
AU 405 | F |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
EA 404 | F |Normal| Normal |No expuesto Negativo
CcuU 405 | M Baja | Inestable |No expuesto Negativo
NA 405 | M |Normal| Normal Expuesto Negativo
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trabajo

Iniciales| Edad |Sexo| Talla | Desarrollo | Exposicion |PlomoEnAgua
PH 405 | F |Normal| Normal |No expuesto Negativo
KA 4.05 | M |Normal|Sospechoso|No expuesto Negativo
BU 407 | M |Normal| Normal |No expuesto Negativo
YU 406 | F Alta |Sospechoso |No expuesto Negativo
RM 4.06 | F |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
AG 4.06 | M |Normal|Sospechoso|No expuesto Negativo
BB 408 | F |Normal| Normal Expuesto Negativo
KA 407 | F |Normal| Normal |No expuesto Negativo
CM 408 | M Baja |Sospechoso|No expuesto Negativo
CG 4,08 | M |Normal|Sospechoso| Expuesto Negativo
WM 4.09 | M |Normal|Sospechoso|No expuesto Negativo
LL 409 | M |Normal| Normal Expuesto Negativo
MF 4.09 | M [Normal|Sospechoso|No expuesto Negativo
FC 4.09 | M [Normal| Normal |No expuesto Negativo
DM 409 | M Baja |Sospechoso| Expuesto Negativo
FS 411 | F Baja |Sospechoso|No expuesto Negativo
YA 5 F |Normal| Normal |No expuesto Negativo
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ANEXO 9

n= Nz%pq
E? (N-1) + z°pq

Donde:

n= Tamafo de la muestra
N= Total de la poblacién conocida
Z= Valor critico correspondiente a un coeficiente de confianza con el cual se
desea
hacer la investigacion (1.962 valor que corresponde a un coeficiente del
95%)
P=Proporcién poblacional de ocurrencia de un evento (0.05)
g= Proporcién poblacional de la no ocurrencia del evento (0.95)

E= Error muestral 5%
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ANEXO 10

Cronograma

Marzo |Abri| |Mayo |Junio | Julio |Agost | Sept |Octub | Nov

Revision de literatura

Recolecciéon de datos
existentes

Formulacion del perfil
de trabajo

Formulacién de
encuestas

Obtencioén de tablas
de evaluacion de
talla para la edad
Segun sexo.

Identificacién del area
de poblacién en riesgo
de exposicion a plomo

Seleccion de la
muestra de estudio

Elaboracion del
protocolo

Presentacion del
Protocolo

10

Recoleccion de
muestras de agua
de las fuentes de
abastecimiento

11

Evaluacion de las
tallas seglin edad y
Sexo.

12

Recoleccién de
informacion sobre
exposicién a plomo
en la muestra de
estudio a través

de las encuestas.
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13

Andlisis de muestras
de agua de
la comunidad

14

Obtencion del
Developmental
Sreening Test para
evaluacion de

desarrollo psicomotor.

15

Evaluacién del
desarrollo
psicomotor por
medio del DST Il

16

Fabulacion y
analisis de datos

17

Formulacioén
de trabajo final
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ANEXO 11

PRESUPUESTO DE INVESTIGACION

RUBRO CANTIDAD DETALLE TOTAL

Traslado Alcaldia Masahuat 3 3 x$2.00 $6.00
Reuniones de asesoria 20 20 x $0.34 x3 $20.40
Traslado a cibercafé 3 3x%$0.34x3 $3.06
Envio de muestra de agua 2 2 x $20.00 $40.00
Analisis de muestras agua 2 2 x $25.00 $50.00
Traslado U.S toma talla 1 1 x $10.00 $10.00
Traslado U.S Denver Test 2 2 x$10.00 x 3 $60.00
Kit evaluacién Denver Test 1 1 x$120.00 $120.00
Gastos envio Denver Test 1 1 x $20.00 $20.00
Traslado FMO-UES 21 21 x $0.34 x3 $21.42
Digitacién e impresion perfil 1 1x6x$0.35 $2.10
Anillado de perfil 1x$1.25 $1.25
Digitacion e impresion protocolo 4 x 44x $0.35 $61.60
Anillado de protocolo 4 x $1.40 $5.60
Gastos fotocopiadora 100 100 x $0.05 $5.00
Gastos de Internet 20 20 x $1.00 $20.00
Gastos telefénicos 50 50 x $0.20 $10.00
Digitacion e impresion trabajo final 6 x 55 x $0.35 $115.50
Empastado de trabajo final 6 x $15 $90.00
Copia magnética de trabajo final 3 x$2.00 $6.00
TOTAL $667.93
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