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INTRODUCCION

El presente material, “APUNTES DE TOXICOLOGIA OCUPACIONAL”
es el producto de una ESTRATEGIA DE ENSENANZA - APRENDIZAJE
de la asignatura “Medicina y Toxicologia Ocupacional”, en el Postgrado de
Salud Ocupacional e Higiene del Ambiente Laboral (PSOeHAL) del Servi-
cio Auténomo Instituto de Altos Estudios “Dr. Arnoldo Gabaldon”, ente
adscrito al Ministerio del Poder Popular para la Salud (MPPS), desarrolla-
da a través de su plataforma de educacién a distancia, como herramienta
a su modalidad semipresencial.

La misma se plantea en forma de FORO DE DISCUSION partiendo de
la seleccién de sustancias pertenecientes a los grupos: metales, plaguici-
das, solventes, gases y otras, que son seleccionadas por estar presentes
en procesos productivos de centros de trabajo donde se desempefian los
participantes como trabajadores y responsables de Servicios de Seguridad
Salud en el Trabajo (SST) o de Consultorios de Salud Ocupacional.

Un primer producto es la busqueda de informacién y revisién del tema
general para la organizacién y presentacién en Seminarios (que se realizan
en momentos presenciales), seguido de la CONSTRUCCION individual y
colectiva de un producto final la “Ficha Toxicolégica”, que es presentada
por el responsable de la ficha al FORO para su revisién, discusién de los
contenidos y aportes de elementos que deben incorporarse, partiendo de
preguntas generadoras presentadas o planteadas por la facilitadora.

La estrategia de evaluacién del producto, para asignar una calificacién,
fue la Co-evaluacion.

Todos los integrantes de la VI cohorte y tres de la V cohorte del
PSOeHAL, en el periodo 2010-2011, son los autores y autoras del pre-
sente documento, el cual es compilado por la facilitadora de la asignatura
como un reconocimiento al desemperio del grupo y a la motivacién alcan-
zada durante el proceso.

Dra. Maria del Carmen Martinez
Coordinadora y Facilitadora de la Asignatura
“Medicina y Toxicologia Ocupacional”












SOLVENTES

SEMINARIO DE SOLVENTES

[_INBICE_]

Responsables: Montilla Yakelin, Ochoa Gisela, Viera Marilyn

Definici

Son compuestos orgdnicos basados en el elemento quimico carbono,
derivados del petroéleo.

.De donde provienen | lventes?
Son el producto de los procesos de:
1) Refinado

2) Destilacién
3) Craqueo catalitico

El petréleo llega a las refinerias en su estado natural para su procesa-
miento. Los productos que se sacan del proceso de refinacién se llaman
derivados y los hay de dos tipos: los combustibles, como la gasolina,
ACPM, etc.; y los petroquimicos, tales como po lietileno, benceno, etc.

Destilacién basica. La herramienta bésica de refinado es la unidad de
destilacién. El petréleo crudo empieza a vaporizarse a una temperatura
algo menor que la necesaria para hervir el agua. Los hidrocarburos con
menor masa molecular son los que se vaporizan a temperaturas méas ba-
jas, y a medida que aumenta la temperatura se van evaporando las molé-
culas mas grandes.

En el proceso de craqueo catalitico, el crudo se divide (craquea) en pre-
sencia de un catalizador finamente dividido. Esto permite la produccién
de muchos hidrocarburos diferentes que luego pueden recombinarse me-
diante alquilacién, isomerizacién o reformacién catalitica para fabricar
productos quimicos y combustibles de elevado octanaje para motores
especializados.

La fabricacién de estos productos ha dado origen a la gigantesca indus-
tria petroquimica, que produce alcoholes, detergentes, caucho sintético,
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glicerina, fertilizantes, azufre, disolventes y materias primas para fabri-
car medicinas, nylon, plasticos, pinturas, poliésteres, aditivos y comple-
mentos alimenticios, explosivos, tintes y materiales aislantes.

Muchos de ellos tienen aplicaciones industriales como los pegamen-
tos, pinturas, barnices, y fluidos de limpieza. Otros son utilizados como
gases en aerosoles, combustibles y hasta extinguidores de fuego.

C teristi
+ Son compuestos liquidos y de peso molecular ligero.

+ Poseen gran volatilidad, por lo que presentan una alta presién de
vapor, pudiendo pasar ficilmente a la atmdsfera en forma de va-
por durante su manejo y por ello son susceptibles de ser inhalados
facilmente.

« Tienen puntos de ebullicién relativamente bajos.

+ En general son mezclas de varios compuestos quimicos mayorita-
rios acompafiados de trazos de otros.

+ Su uso es muy amplio y diverso.

+ Su composicién puede variar con el tiempo, dada su volatilidad y
elevada presién de vapor y por el hecho de que se contaminan con
el uso.

« En general, producen importantes efectos téxicos.

+ Son sustancias combustibles cuyos vapores mezclados con el aire
pueden dar lugar a mezclas inflamables y con riesgo de explosién.

*Producen intoxicacién aguda o crénica segin el tiempo de expo-
sicion.

+Tienen afinidad por los tejidos ricos en grasas, fundamentalmente
por el sistema nervioso central, el sistema nervioso periférico y la
médula 6sea.

+Debido a su solubilidad tienen la capacidad de atravesar las dife-
rentes barreras (piel, hemato-encefalica, placentaria).

Clasificacid

En el cuadro N°1, se presenta de manera resumida una clasificacién
de los solventes, considerando la polaridad, capacidad de combustién y
composicién quimica.
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Toxicocingtica de los solvent -

Es el proceso que experimenta una sustancia téxica en su transito por
el organismo: exposicién, absorcién, distribucién, biotransformacién y
eliminacién.

Exnosicid

Los trabajadores estan expuestos a los solventes fundamentalmente
a través de 1) la via respiratoria, en forma de vapores. Representa entre
el 40 y el 80% de la absorcién de los solventes, 2) la piel y mucosas por
contacto directo, y depende de la solubilidad y volatilidad del solvente.

* La via digestiva, se considera como accidental o suicida.

Absorcién: Los solventes pueden ser absorbidos por el organismo a
través de las tres vias, y determinada por:

a. Propiedades fisico -quimicos del solvente
+ Grado de Ionizacién (Ph-4cidos y bases),
« Coeficiente de particion (Pka)
+ Tamario de la molécula > dificultad < dificultad
» Moléculas Esféricas > facilidad
« Lipoafinidad, la cual depende del coeficiente de particién (lipido/
agua).
+ Solubilidad: del solvente en fase acuosa y fase organica
b. Mecanismos de transporte
« Difusién facilitada o pasiva a favor de gradiente de concentracién:
es el caso de los solventes por su elevada liposolubilidad.
+ Transporte activo: en contra de un gradiente de [ ], requiere de
carrier y consume ATP.
« Filtracién: a través de poros acuosos o canales pequefios

+ Endocitosis: a través de dos mecanismos: fagocitosis y pinocitosis

Absorcis ) iratari

Los solventes organicos penetran al organismo principalmente por via
respiratoria, sus moléculas atraviesan la barrera alvéolo capilar, llegan a
los alveolos pulmonares y son absorbidos por la sangre mediante meca-
nismos de difusién facilitada debido a su carécter lipofilico apolar y por
el tamarfio molecular.

La absorcién respiratoria de los solventes es rdpida y completa.

La facilidad o dificultad de alcanzar los alveolos pulmonares, depende



de la concentracién del solvente en el aire inhalado y de su caricter hidré-
fobo y apolar.

Sila concentracién es muy alta, llegard mas rapido a los alveolos pul-
monares y por lo tanto el solvente podra incorporarse con mas facilidad
a la sangre.

La mucosa del tracto respiratorio superior es hidrofilica por lo que
los vapores de solventes polares quedaran retenidos en esta mucosa, lle-
gando a los alvéolos pequetias cantidades de estas sustancias; como es el
ejemplo del Etanol.

Difusion

La velocidad de difusién desde el alvéolo a la sangre depende del ta-
mario de las moléculas del solvente y de su diferencia de solubilidad en el
aire alveolar y la sangre.

La mayor o menor solubilidad va a depender de la facilidad con que el
organismo acumula, metaboliza y elimina el solvente y de su reactividad
quimica. Los solventes muy solubles en agua pero de poca reactividad se
distribuiradn en los 6rganos del cuerpo humano dependiendo del conteni-
do en agua de dichos 6rganos. Los solventes lipofilicos se acumularan, en
los 6rganos mas ricos en grasa.

Cuando el solvente es poco reactivo alcanza un alto porcentaje de satu-
racién en breve tiempo. En las exposiciones laborales se considera que el
aire se inhala de forma periddica, 8 horas al dia, 40 horas a la semana. Si
el solvente es hidrofilico o polar, por ejemplo el Etanol, se absorbe como
maximo la mitad de lo que se absorberia en una exposicién continuada a
la misma concentracién ambiental. Si es lipofilico o apolar, por ejemplo el
Hexano, la absorcién depende inicamente de la concentracién ambiental.
No influye si la exposicién es continua o intermitente, esto debido a lo
que se consideran los “Factores determinantes de la absorcién de vapores
de solventes”:

a) Concentracién en el aire inhalado.
b) Patrén de respiracion.
c) Difusién del solvente a través de la membrana alvéolo-capilar.
d) Solubilidad del solvente en sangre.
Principios de la toxicidad

* Suelen ser agudas y graves, sin embargo desde el punto de vista
de la exposicién ocupacional las intoxicaciones crénicas son mas
frecuentes.

SOLVENTES
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* Al no pasar el TOXICO por el higado los mecanismos de defensa y
metabolizacién no son eficientes.

* La toxicidad va a depender de la frecuencia y volumen respiratorio
del trabajador.

Absorcion por Via Dérmica o Cuts

Los solventes pueden ser absorbidos a través de la piel intacta en fase
de vapor cuando se encuentran contaminando el ambiente y en fase liqui-
da por contacto con la piel.

Los solventes deben atravesar las distintas capas de la epidermis y la
dermis, siendo la capa Cérnea la que opone maés resistencia al paso de mo-
léculas del solvente al organismo. La presencia de lesiones o heridas de la
piel, producidas previamente por la accién de agentes quimicos, fisicos o
biolégicos, hace que halla menos resistencia a la entrada del solvente, por
lo que difundira en mayor proporcién a la sangre. De alli lo importante del
cuidado e integridad de la piel

Los solventes atraviesan la capa cérnea por Difusién Pasiva, la velo-
cidad de este paso es directamente proporcional a la solubilidad de los
solvente en lipidos e inversamente proporcional al tamafio de la molécula.
Ejemplos: Derivados Halogenados de Hidrocarburos y derivados nitrados
del Benceno.

Distribucidn

El flujo sanguineo y el contenido graso de los distintos 6rganos de-
terminan en gran medida la distribucién de los solventes. Organos como
cerebro, higado y rifién, tienen un elevado riego sanguineo, el tejido adi-
poso es poco vascularizado, pero por su naturaleza lipofilico, los solven-
tes tienen afinidad. Los solventes llegan al liquido cefalorraquideo por
difusién desde los capilares sanguineos, hecho importante por los efectos
narcéticos de los mismos.

Ejemplos de acumulacién selectiva de solventes:

- Solventes polares ™ Tejido Nervioso y Adiposo

- Compuestos policiclicos aromaticos ™ Melanina del Ojo
« Bifenilos policlorados ™ Tejido Adiposo

« Tricloroetileno y Alcohol ™ Placenta, Tejido Nervioso



Biotranst .

El objetivo es transformar los compuestos en mas polares, lo que faci-
litara su eliminacién.

SOLVENTES

+ Puede ser: hepdtica o extra-hepatica
+ Las reacciones metabdlicas mas importantes son: oxidacién,
reduccién e hidrélisis para las sustancias hidrosolubles y

- Conjugacién para las sustancias liposolubles. CONJUGACION:
SUSTANCIA LIPOSOLUBLE m) HIDROSOLUBLES =) RINON

« En el higado, los solventes a través de procesos enzimaticos son
transformados en compuestos solubles en agua y excretados por
la orina, la expiracién y la bilis (heces).

[_INBICE_]

« En la oxidacién metabdlica se obtienen grupos funcionales OH,
C=0, COOH, NH2, SH; que aumentan el caracter polar, convir-
tiéndola en una sustancia fisiolégicamente inactiva, para ser
eliminada por la orina.

« Procesos de hidrélisis pueden producir sustancias mas toxicas que
el mismo solvente.

+ A nivel extra-hepatico: se producen alteraciones en el ADN y el
ARN, evitando la excrecién y favoreciendo la acumulacién.

Ejemplos:
» El Tetracloruro de Carbono por deshalogenacién oxidativa y la pre-

sencia de cloro, induce la formacién de radicales libres con efecto citotédxi-
co, se concentra en rifién y causa Nefropatias.

« Metanol: la biotransformacién se da con la deshidrogenacién por la
enzima alcohol deshidrogenasa, y se forma Formaldehido y Acido férmi-
o, que son mas téxicos que el Metanol.

Excrecion
- HIGADO =) BILIS mp AMINAS AROMATICAS

- RINON =) ORINA =) SOLVENTES HIDROSOLUBLES: ETILEN-
GLICOL Y ALCOHOLES

- PULMON ™ AIRE EXHALADO

=) BENCENO, LA FRACCION ELIMINADA POR AIRE EXHALA-
DO ES DEL 35-60%.

=) TOLUENO ES DE 16%.
=) TRICLOROETANO SE ELIMINA EN 60 80%.
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Toxicodinami

Es como el toxico o sus metabolitos ejercen su efecto en el organismo.
Es la interaccién entre las moléculas de los téxicos y los sitios especificos
de accién: los receptores.

La unién del téxico (T) con el receptor (R), da lugar a una nueva molé-
cula a partir de la cual se origina el estimulo que produce el efecto téxico
en el 6rgano o célula efectora: T + R = TR --> ESTIMULO --> EFECTO.

Existe una relacién entre la concentracién plasmaitica y el efecto
clinico.

Mecani le AcciGn Toxica de los Solventes Organi

+ Induccién Enzimatica.
+ Generacién de Intermediarios Reactivos Bioldgicos.
+ Generacién de Especies reactivas de oxigeno.
+ Sintesis Letal.
+ Irritacién dérmica.
+ Desplazamiento del oxigeno en el aire respirable.
Ejemplos
+ Induccién Enzimdtica: El Benceno es capaz de incrementar su

propio metabolismo y el de otros quimicos a través de induccién
de sistemas enzimaticos de oxidasas (Citocromo P-450).

« Sintesis Letal o Sustitucién:

o El Fluoroacetato, sustituye ciertos metabolitos en la cadena
metabdlica con bloqueo del Ciclo de Krebs a través de la enzima
aconitasa que no reconoce el sustrato fluorocitrato.

o El Metanol en su biotransformacién a acido fé6rmico provoca
neuropatia éptica.

o El Hexano es metabolizado en Higado por el Sistema Mono-
amino Oxigenasa 2,5 Hexanodiol y 2,5 Hexanodiona, metabolitos
responsables de la nefrotoxicidad.

+ Generacién de Especies Reactivas de Oxigeno: La produccién de
radicales libres de oxigeno se genera durante el metabolismo de
muchos solventes, lo cual resulta en peroxidacién de lipidos o a
la reduccién del oxigeno y la subsecuente sintesis de superdxido,
peréxido de hidrégeno, I6n Hidroxilo.



« Irritacién dérmica: Por desplazamiento fisico de los lipidos de la
superficie cutdnea y por desnaturalizacién de la queratina: tolue-
no, xileno, cetonas y alcoholes.

+ Desplazamiento del oxigeno en el aire respirable: Por accién meca-
nica y por aumento de la presién parcial del gas, con consecuente
alteracién de las proporciones de los constituyentes del aire respi-
rable.

SOLVENTES

Tabla. 1 Efectos Generales de los Solventes

[_INBICE_]

SOLVENTES | EFECTOS

Hidrocarburos Alifaticos Dermatitis por contacto irritativa.

En algunos casos depresion del SNC
por impregnacion del encéfalo, altera-
cion progresiva del nivel de conciencia
hasta llegar al coma y paro respiratorio.
Polineuropatias durante la exposicién al
Hexano.

Hemodlisis por alteraciéon de la membra-
na eritrocitaria

Hidrocarburos Irritantes y vasodilatadores, y cuando se
Aromaticos absorben en concentraciones sufi-
cientes producen lesiones vasculares
pulmonares severas.

También son narcéticos potentes.

El Benceno, principal representante de
este grupo es reconocido cancerigeno:
Leucemias.

Aldehidos Irritantes de piel y mucosas.
Sensibilizantes, siendo comunes las
respuestas alérgicas.

Hidrocarburos Los hidrocarburos clorados son mas
Halogenados téxicos que los fluorados. Producen
nefrotoxicidad, hepatotoxicidad, derma-
titis y afectacién del SNC.

Ej. Tetracloruro de Carbono (Tetracloro-
metano) y Tricloroetileno
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Esteres Irritantes de piel y el tracto respiratorio.
Ej. Acetato de etilo

Cetonas Accion narcotica.
Todas son irritantes para las mucosas y
por esta razén no son toleradas en altas
concentraciones. Ej. Metil etil cetona.

Alcoholes Irritantes, neuropatia dptica.
Ej. Metanol y Etanol

Glicoles El rindn es el principal érgano afectado.

La intoxicacién se presenta como
depresion del SNC e irritacion en el sitio
de absorcion inicialmente, seguido de
acidosis metabodlica e hipocalcemia.

Ej. Etilenglicol y Propilenglicol.

Fuente: Material elaborado por el grupo




Tabla 2. Principales actividades, procesos donde se usan

TIPO DE
ACTIVIDAD

Alimentaria

y tipos de solventes

PROCESOS

Extraccion de aceites y
grasas

PRINCIPALES
SOLVENTES

Ciclohexano y sulfuro
de carbono

SOLVENTES

Siderurgica

Limpieza y desengrase de
Piezas.

Refrigeracién en
procesos de corte

Tricloroetileno y cloruro
de Metileno
Hidrocarburos
alifaticos

[_INBICE_]

Plasticos y Disolvente de materias Dimetilformamida,

Caucho primas y de cloroformo y
transformacion acetona

Madera Disolventes de lacas y Trementina, tolueno
barnices

Cosmética Dispersante Alcohol etilico, alcohol

isopropilico y clorofor-
mo

Farmacéutica

Sintesis de formulas

Tolueno, Acetato de
Etilo, Acetona.

Pinturas Diluyente Tolueno, acetatos,
cetonas

Limpieza en Disolvente de sustancias Tetrafluoretileno

Seco organicas

Artes graficas

Solucién de mojado,
limpieza de equipos y
rodillos

Alcohol isopropilico

Fuente: Material elaborado por el grupo
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A continuacién (Figuras N° 1, 2y 3), se presentan de manera esquema-
tica la toxicidad de los solventes y sus efectos locales y sistémicos

Figura 1. Toxicidad de los solventes

TOXICIDAD DE LOS SOLVENTES

Fuente: Material obtenido por el grupo



Figura 2. Toxicidad de los solventes

LOCAL SISTEMICA

SOLVENTES

Enrojecimiento,

%

EL DANO SE PRODUCE EN LA ZONA DE

CONTACTO. UNAVEZ ABSORBIDOY
PIEL-MUCOSAS DISTRIBUIDO EJERCE EL
TRACTO RESPIRATORIO DANO EN ORGANOS
BLANCOS

Fuente: Material obtenido por el grupo

_Solventes Irritantes
a) Hidrocarburos aromaticos: benceno, tolueno, xileno y etilben-
ceno
b) Hidrocarburos alifaticos: alcanos, alquenos y alquinos.

¢) Hidrocarburos clorinados: tetracloruro de carbono, tricloroeta-
no, tetracloroetano, tricloroetileno, dicloruro de etileno.

d) Alcohol metilico, formaldehido, alcohol etilico.

e) Otros solventes como éter etilico, acetona y metilcetona, disulfu-
ro de carbono, dimetilsulfonato, propilenglicol, éxido de etileno,
acetato de amilo, estireno y trementina.

Solvent ibilizant
1 .Formaldehido
2. Colas

3. Barnices



Figura 3. Toxicidad local de los solventes

SOLVENTES

MUCOSA
OCULAR

Enrnojecllmie'nto. ViAS RESP'RATOR'AS
prurito y lagrimeo
; SUPERIORES

Estornudos
Congestion
nasal
Goteo nasal

%

TOS
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Fuente: Material obtenido por el grupo

Figura 4. Toxicidad sistémica de los solventes

Fuente: Material obtenido por el grupo



+ Los solventes orgdnicos tienen en el SNC, el asiento de multiples
y severos efectos adversos.

« Efecto Narcético.

+ Tienen el agravante de la irreversibilidad.

+ Los cuadros clinicos son inespecificos.

+ Generalmente las manifestaciones son tardias requieren afios de
exposicién.

+ Se presentan sinergismos entre los solventes ya que hay exposi-
cién a mezclas en diversas proporciones.

+ Se describen la encefalopatia aguda y la encefalopatia crénica.

+ A medida que aumenta la dosis se presentan etapas diversas con
manifestaciones clinicas especificas.

Ejemplos:
a) Encefalopatia aguda / 2 fases

Primera Fase: reaccién de sobrestimulacién que provoca un cuadro
neuropsiquiatrico de euforia, impulsividad, inestabilidad motora
y alteraciones del lenguaje.

Segunda Fase: se distingue por un periodo donde se impone la
somnolencia generalizada, con enlentecimiento de las funciones
motoras a intelectuales, particularmente de la memoria.

b) Encefalopatia cronica: Sindrome Organico Cerebral

Alteracién en las funciones de la memoria operativa y reciente,
capacidad general de la atencién, capacidad intelectual y la coor-
dinacién motora.

Concomitantemente fatiga, depresion, trastornos del suefio, cefa-
lea.

Interfiriendo en las tareas cotidianas e incrementando la acciden-

talidad.

Efecl bre el Sist Nervioso Periféri

Dentro de las manifestaciones crénicas, los solventes pueden causar

neuropatias periféricas.

Generalmente se presentan en trabajadores expuestos durante 10

afios o mas a solventes.

SOLVENTES
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Ejemplos:
Disulfuro de carbono ™ Via extrapiramidal
Tolueno , Xileno y Etileno mp Nervio auditivo

Metanol, Tricloroetileno, tolueno =) Nervio 6ptico

Evaluacidn N uctual

¢Cuantos trabajadores diagnosticados como sindrome de fatiga cré6-
nica, trastornos emocionales o alguna alteracién psiquiatrica, son conse-
cuencia de la exposicién a solventes?

Su gran utilidad radica en la posibilidad de obtener una evaluacién pre-
coz de las funciones cognoscitivas, sensoriales, motoras y afectivas, antes
de que se manifiesten los dafios orgdnicos severos.

El Dr. Almirall, ha propuesto la aplicacién de algunas de estas pruebas
cumpliendo previamente con tres grandes requisitos:

a. La confirmacién real de la exposicién.
b. La exclusién de otros factores etiolégicos.

c. La presencia de signos y sintomas compatibles con los efectos
negativos de la exposicién.
Las pruebas neurocomportamentales pueden clasificarse en cuatro
grandes grupos:

1. Pruebas que exploran las funciones cognoscitivas: memoria a
corto plazo, percepcidn, velocidad mental, reconocimiento de
patrones y atencién.

2. Pruebas que exploran las funciones sensoriales: agudeza visual,
visién de colores, umbral vibratorio y percepcién olfativa.

3. Pruebas que exploran las funciones motoras: fuerza, destreza
manual, tiempo simple de reaccién, coordinacién 6culo-manual,
precision.

4. Pruebas que exploran los estados afectivos: sintomas subjetivos,
rasgos de personalidad y perfil de los estados del humor.

Esquema de evaluacion del paciente
n disfuncion | SN

El modelo propuesto por el Dr. Almirall:

a. Realizacién de la Historia Clinica Laboral.



b. Cuestionario de sintomas neurolégicos: labilidad, fatiga, sinto-
mas somaticos.

c. Examen Clinico Completo: sensorialidad, coordinacién y propio-
cepcidn, reflejos osteotendinosos, fuerza muscular, via extrapira-
midal, marcha y equilibrio.

SOLVENTES

d. Aplicacién de pruebas de evaluacién psicométrica
e. Confirmarse la exposicién

f. Evaluar otros factores etioldgicos

[_INBICE_]

g. Signos y sintomas compatibles con los efectos negativos de la
exposicion.

Ef re Vias Respiratorias B

Todos los solventes irritan el aparato respiratorio en diferentes grados
dependiendo de su solubilidad.

Pueden afectar las vias altas como el formaldehido, irritantes menos
potentes pueden llegar a las vias bajas ocasionando edema pulmonar agu-
do como los hidrocarburos clorinados.

Bronquitis crénica ™ Exposicién prolongada a los aldehidos.

El mecanismo por el cual los solventes organicos causan hepatotoxi-

cidad es a través de agentes téxicos intrinsecos los cuales causan lesién
hepética dependiendo de la dosis.

» Tetracloruro de Carbono: Prototipo y ejemplo estudiado de toxici-
dad directa, al igual que el cloroformo que puede causar necrosis
hepatica directa.

« El etanol produce hepatotoxicidad indirecta por lesiones bioqui-
micas que inducen a la esteatosis.

« Estudios de mortalidad proporcional han demostrado cirrosis
hepética en impresores de periddicos, pintores con pistolas de aire
y en trabajadores de refinerias de petréleo.

Ef re los Rifion

Se ha observado insuficiencia renal aguda (IRA) por necrosis tubular
aguda en los trabajadores con intoxicacién por Hidrocarburos Halogena-
dos como el Tetracloruro de carbono y el Etilenglicol.
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Existen pocos estudios sobre los efectos renales crénicos en trabajado-
res expuestos a solventes.

Estudios de control de casos han sugerido relacién entre exposicién a
solventes y glomerulonefritis primaria.

Casi todos los solventes cruzan con facilidad la barrera placentaria y
en menor grado los testiculos.

Estudios sugieren relacién entre la exposicién materna a solventes y
defectos en el sistema nervioso central del feto.

Sindrome Fetal por solventes, existen interrogantes acerca de la dosis
y las alteraciones.

Prevencién en mujeres embarazadas expuestas a solventes: evitar la
exposicién durante todo el embarazo.

Existe la probabilidad de dafio a los espermatozoides.

Anemia aplasi

+ Se ha relacionado con la exposicién al benceno luego de meses o
anos de exposicién, asi mismo con los hidrocarburos clorinados.

« Eter de glicol puede causar anemia hemolitica por depresién de la
médula 6sea.

+ Hexaclorobenceno se ha relacionado con Sindrome de Porfiria.
Se usé extensamente como pesticida hasta 1965 para proteger
semillas de cebollas y sorgo, trigo.

Los disolventes basados en hidrocarburos, como el benceno y los com-
puestos alifaticos aromaticos y clorados, producen mutaciones en el gen
k-ras responsable de la aparicién del cancer de pancreas.

La Junta directiva de ] SEAP (Sociedad Espafiola de Anatomia Pato-
légica) concluyé que el formaldehido es carcinégeno en humanos (Grupo
1), basandose en la existencia de pruebas suficientes en humanos y en
animales de experimentacién, lo que supone una clasificacién mas alta
que las evaluaciones previas de la IARC. Varios estudios caso-control es-
tablecen una asociacién entre el formaldehido y el adenocarcinoma y el
carcinoma epidermoide nasosinusal.



Estudios realizados en trabajadores expuestos a benceno en la manu-
factura de hule mostraron una frecuencia seis veces mayor de muertes
por leucemia de lo que se esperaba.

La toxicidad del benceno puede presentarse como enfermedad aguda
o crénica, que se desarrolla hasta treinta afios después de la exposicién
crénica o recurrente. Concentraciones que exceden los 100 ppm induce
una elevada frecuencia de citopenias, atn cuando termina la exposicién.

La forma crénica de enfermedad se relaciona con la localizacién del
benceno en la medula ésea, donde éste ejerce su efecto bloqueando la mi-
tosis de las células produciendo LEUCEMIA.

Aun no se conocen las dosis a la cual el benceno es capaz de producir
leucemia, por lo que su uso ha sido prohibido en EEUU, sin embargo en
paises como el nuestro se sigue utilizando, y las alternativas de sustitu-
cién ,Tolueno y Xileno, son muy inestables y ficilmente se transforman
en benceno.

Manitoreo Biolgai

El monitoreo biolégico de los solventes es posible realizarlo en aire,
sangre y orina (sus metabolitos). El mismo sera revisado en cada ficha.

Medidas de P i

En la Fuente: eliminacién o sustitucién de los solventes téxicos por
menos téxicos cada vez que sea posible.

En el Ambiente Laboral: sitio de trabajo aislado, ventilacién general
o local, sistema de extraccién de aire general o local, eliminar puntos de
riesgo de incendio o explosién, recipientes tapados.

En los Trabajadores: educar e informar sobre los factores de riesgo
quimicos, trabajadores expuestos, uso de equipos de proteccién personal
tipo mascara con filtro para vapores o gases, careta facial, pechera de hule.
No comer ni fumar en el lugar de trabajo, calzado adecuado.

EL CONOCIMIENTO DE LOS RIESGOS
CONSTIYUYE LA MEJOR PREVENCION Y
PROTECCION DEL TRABAJADOR

SOLVENTES
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Pri Auxil

+ Retirar al afectado a un lugar mas ventilado

+ Si ha tenido contacto con los ojos lavar con abundante agua
limpia.

SOLVENTES

+ Retirar la ropa para controlar la absorcién por piel y evitar lesio-
nes locales.

+ Trasladar inmediatamente al servicio de Urgencia mds cercano.

+ Limpiar con aserrin o tela absorbente para luego eliminarlos en
recipientes cerrados para evitar la evaporacién y consecuente
contaminacién.

1.- La Ley Organica de Prevencién, Condiciones y Medio Ambiente de
Trabajo (LOPCYMAT):

Articulos 65 y 66: Del Riesgo y Manejo de Sustancias Peligrosas,

INDICE_]

Articulo 67: Obligaciones de los Fabricantes, Importadores y
Proveedores

Articulo 68: De los niveles técnicos de Referencia de Exposicién:
Del Concepto de Articulo 70: Enfermedad ocupacional
2.- Reglamento Parcial de la LOPCYMAT:
Articulo 11: Condiciones de Trabajo
Articulo 21: Funciones de los Servicios de Seguridad y Salud en el
Trabajo
Articulo 27: De los Exdmenes de Salud de los Trabajadores y
Trabajadoras
3.- NORMA COVENIN 2794-90: Productos derivados del petrdleo,
Solventes y su Clasificacién
4.- NORMA COVENIN 2250: 2000: Sistemas de Ventilacién en los lu-
gares de trabajo

5.- NORMA COVENIN 2253: 2001: Concentraciones Ambientales
permisibles de sustancias quimicas en los lugares de trabajo sea polvo,
gases, vapores, humos.



1. Ficha Toxicoldgica FO RM 0 |.

2. Otros nombres, 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
sinénimos Gas incoloro, olor irritante, caustico, inflamable. Solvente del tipo de los aldehidos.

Formaldehido, formalina, | Soluble en agua. Se obtiene por oxidacion catalitica del gas neutral o metanol. No se | CH,0

aldehido formico, comercializa bajo la forma gaseosa porla tendencia a polimerizar, la forma comercial es | Su estabilizante es
aldehido metilico, en solucion acuosa con inhibidor. Se presenta bajo 4 formas con contenido entre 34 y | el metanol
oximetileno, 44% p/p (porcentaje por peso) de formol, con metanol como estabilizante siendo el | CH,0

resto mayoritariamente agua.

5. Actividades relacionadas o trabajadores En agricuttura como fertilizante. En la 6. Propiedades fisico quimicas
expuestos ) ) ) industria cosmética, y en la construccion y Presion de vapor. 17.2 mm Hg a 25°C
Moldear, dar resistencia, desinfectary conservar. En | o\, miento el cuero. Punto de ebullicion: -21°C (gas)

la fabricacion de resinas es empleado para moldear Estan expuestos todos los trabajadores que A 101°C liquido sin metanol.

y dar resistencia a los componentes electricos 0 de | |,y 2o o s industrias que emplean el Punto de Fusion: -92°C (gas)
automoviles. En la industria del papel es usado| oo qal formaldehido. siendo los mas, PuNto de inflamacion: 83°C.

como materia prima para otros productos. En la expuestos al formalciehido . los que Peso especifico: (25°C) 1,086 a 1,138
industria textil, para mejorar la resistencia a participan en su fabricacion y transporte, segun la concentracion.

arrugarse. En la industria fotogréfica, para| ;¢ como en el proceso de fabricacion de Solubilidad: Soluble en agua, en
endurecer la superficie de las peliculas. En resinas empleadas para moldear y dar acetona, benceno, cloroformo, etanol y
hospitales para desinfeccion, esterilizacion, | qistencia. éter etilico.

conservacion de materiales biodegradables. Densidad: 1.105gr/cm3

7. Estabilidad y reactividad

Estabilidad: Las soluciones de formaldehido son estables si se mantienen bajo condiciones ordinarias de uso y almacenamiento (seccion 6).
Elformol se oxida al aire lentamente a dcido formico.

Polimerizacion: El formol polimeriza rapidamente tanto en forma gaseosa coma en forma liquida. Por estacionamiento, especialmente en frio,
el formol se vuelve turbio y amuy bajas temperaturas se forma precipitado de trioximetileno. Para evitar este efecto se agregan estabilizantes
como metanol, esteres de celulosa.

Incompatibilidad quimica: El liquido corroe el acero al carbon, pero el gas no. La reaccion con cloruro de hidrogeno en aire himedo puede dar
cantidad indeterminada de éter bisclorometilo, que esta considerado como carcinogénico peligroso. Es incompatible con agua oxigenada,
carbonato e hidroxido de magnesio, nitrometano, acido peroxifdrmico, fenol, permanganato de potasio, acido performico, cido percldrico
-+ anilinay dioxido de nitrogeno (explosivoa 180°C).

Condiciones a evitar: Gontacto con calor, fuentes de ignicion y sustancias incompatibles. Productos de descomposicion: La descomposicion
térmica oxidativa del formol puede producir anhidrido carbénico, humos acres y vapores toxicos.

8. Manipulacion y almacenamiento

Manipulacion: Operar en area bien ventilada y fresca. Enlo posible con extractor de aire evitando la generacion de vapores. Evitar el contacto
enla manipulacion con cualquier sustancia oxidante, acidos y

metales alcalinos. Una vez utilizado cerrar nuevamente ya que a partir de los 20° C mediante evaporacion se puede alcanzar una
concentracion nociva en el aire. Nunca devolver el producto no utilizado al envase original. Utilice proteccion personal adecuada para tal fin.
Almacenamiento: Conservar en drea ventilada y fresca alejado de fuentes de calor, como por ejemplo llamas, lineas de vapor o sol directo.
Mantenga lejos de productos incompatibles. Mantenga cerrado con todo su empaque original.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte 11. Informacidn ecoldgica (Animal y/o
MERCOSUR —Reglamento General | Ambiental), Eliminacidn del Envase
para el Transporte de Mercancias | Valores ecotoxicologicos: Trucha de lago,
Peligrosas. LC50: 100 1/1/96 horas Salmén atlantico,
Nombre para transporte: LC50: 173 I/1/96 horas

Soluciones de formaldehido con un| Degradacion; El formaldehido se esparce
minimo de 25% de formaldehido | rapidamente en el suelo. Se biodegrada a

9.1 Frases de Riesgo y saguridad (Formol 37 044 0 34%/11% 0 | bajos niveles en pocos dias y no se absorbe

A L ; " -, 37% [ 12%). en sedimentos. En el aire el formol reacciona
gggﬁiﬁs' Toxico por inhalacion, por ingeston y en contacto Riesgo prin{:ipal: 8 ra:pidamente por fnt()lisi.s, con radicales,

R34: Provoca quemaduras. quero de UN: 2209‘ ) hidroxilos. La vida media en la luz es slo de
R40: Posibles efectos cancerigenos. Rotulo; Inflamable — téxico pocas horas. . »

R43: Posihidad de sensibiizacion en contacto conlapiel. | COMosivo- Grupo e envase: ll. | Riesgo para el medio acudlico = Allo

Frases de Sequridad: Modo de transporte: Riesgo para el medio terrestre = Alto

S1/2: Consérvese bajo lave y fuera del alcance de los nifios. Tierra: Transporte por carretera: | Extremadamente toxico. Inhibe los lodos
$26: En caso de contacto con los ojos, lavense inmediata ADR 2007, Transporte por activos. Efecto bacten,cllda. To);lqo en general
abundantemente con aguay actdase a un médico. ferrocari: RI. para organismos acuaticos. Toxico

536/37: Usense indumentaria y guantes de proteccion |Martimo Transporte por barco: | protoplasmético.

adscuados. IMDG 33-0. Producto biodegradable.

$39: Usese proteccion para los 0jos/la cara. Aire: Transporte en avion: No bioacumulable .

S45: En caso de accidente o malestar, acldase IATAICAO Producto corrosivo incluso en forma diluida.
inmediatamente al médico (si es posible, muéstrele la etiqueta). No permitir su incorporacion al suelo ni a

351: Usese tinicamente en lugares bien ventilados acuiferos

SOLVENTES
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12. TOXICOCINETICA

Via de entrada: Sistema respiratorio
(inhalacion) (Via mas comin), piel
(Contacto), oral (Ingestion NO
OCUPACIONAL)

Distribucion; Es absorbido rapidamente a
través de la via inhalatoria y gastrica.

Absorbido se descompone répidamente.
Casi todos los tejidos pueden
descomponerlo. No es liposoluble. Tiene un
tiempo de vida media en sangre de 1,5 min.
Eliminacién: Via inhalatoria: en forma de
C02. Via urinaria (Ac formico). Heces. El
mayor % permanece en los tejidos.

13. TOXICODINAMIA
Se une a las proteinas de los tejidos
alterando sus funciones.

14.EFECTOS ALA SALUD

Inhalatoria: Aguda, irritante de vias
respiratorias. Cronica: Bronquitis cronica,
asmabronquial.

Piel: Irritacion, quemadura y dermatitis de
contacto; hipersensibilidad tardia tipo IV.
Ingestion: (NO OCUPACIONAL) muy irritante
para el tubo digestivo, causando sensacion de
ardor en la boca, garganta y estomago v, a
veces, dolor tordcico al tragar Nauseas,
vémitos, sialorrea, hematemesis.

Altas concentraciones: perforaciones
esofagicas y/o gastricafallarenal y /o muerte.
Ojos: Lagrimeo, si salpica los ojos;
Conjuntivitis, molestia con la luz, dolor y vision
borrosa. En casos extremos quemadura de
cornea.

Sistema nervioso: A altas concentraciones,
somnolencia, confusion y depresion del
sistemanervioso central.

Esta calificado por la IARC en el grupo 22
Probable carcindgeno para el hombre. Cancer
de vias respiratorias, pulmon y cavidades
nasales.

15.MONITOREQ AMBIENTAL,
VIGILANCIA MEDICA Y
MONITOREQ BIOLOGICO

Monitoreo ambiental:

No se dispone del VLA — ED (valor limite
ambiental de exposicion diaria), pero si del
VLA-EC (de exposicion corta es decir no
menos de 15 min) = 0,37 mg/m3. Por
este motivo, se toman muestras puntuales
durante 15 min, tomando como minimo 4
muestras. Se utiliza como colector
contaminante 2 frascos absorbentes de
vidrio en serie con disolucion de &cido
sulfirico, conectados a una homba manual
con flujo méaximo regulado de 0,4 L/min.
Método de anélisis espectrofotometria.
TLV - TWA: 0,3 ppm = 0,37 mg/m3
TLV - STEL: 250 ppm = 310 mg/m3
TLV - TWA: 200 ppm = 260 mg/m

Vigilancia médica:

Examen peridico. Deteccion de los
efectos toxicos. ANUALMENTE. Examen
clinico con orientacion:

a) Dermatologica: dermatitis, ulceras.

b) Respiratoria: rinitis, asma,

bronquitis.

¢) Oftalmoldgica: irritacion conjuntival.
Espirometria : Patron obstructivo.
Solicitar Rayos X de Torax segin
hallazgos clinicos: puede mostrar edema
intersticial o alveolar a concentraciones
de 20 a 30 ppm.

Monitoreo biologico:

Acido formico en orina anualmente. En
10 cc de orina al final de la jornada
laboral del ultimo dia de la semana. L.R.
(N.E.): hasta 60mg/g creatinina BEI
(FT):80mg/g creatinina.

Método: Cromatografia gaseosa.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Contacto con los ojos: Lavar con abundante agua al menos durante 15 minutos, manteniendo los parpados bien abiertos. Acudir al médico.
Contacto con Ia piel: Despojarse de prendas impregnadas y lavar las zonas afectadas con abundante agua al menos durante 15 minutos.
Acudir al médico. Inhalacion: Sacar a la persona a respirar aire puro. Sino respira, proporcionar respiracion artificial, preferiblemente boca a
boca. Buscar ayuda médica. Ingestion: beber grandes cantidades de agua o leche para diluir los efectos en el estémago. No hacer vomitar.

Acudir al médico.

17. Medidas en caso de emergencia

En caso de derrames sin ignicion utilice un traje encapsulado.
Elimine toda fuente de ignicion en el area inmediata. No camine
sobre el material derramado. Detenga el derrame solamente si
puede hacerlo sin riesgo. Evite su paso hacia desagiles,
alcantarillas, drenajes y espacios confinados. Cubra con espumao
rocie agua para reducir la presencia de vapores, aunque solo la
espuma previene ignicion en espacios cerrados. Absorba con
tierra, arena u otro material no combustible. Utilice herramientas
de recoleccion que no generen chispas.

Siuntanque o cisterna de formol se encuentra entre llamas, aislelo
800 metros en todas las direcciones.

18. Normas Técnicas

COVENIN 946:2000 Métodos de ensayo, condiciones de marcado,
etiquetado y embalaje del Formol; COVENIN 3058: Materiales
Peligrosos. Guia de Respuesta a Emergencias que debe acompanar
a la guia de despacho del transportista; COVENIN3059: Materiales
Peligrosos. Hoja de Datos de Seguridad de los Materiales; COVENIN
3060: Materiales Peligrosos. Clasificacion, Simbolos y Dimensiones
de Senales de Identificacion; COVENIN 3061: Materiales Peligrosos:
Guia para el Adiestramiento de Personas que Manejan, Almacenan
y/o Transportan Materiales Peligrosos

Elaborado por: Marilyn Viera




1. Ficha Toxicolsgica BENCENO

3. Caracteristicas
El' benceno es un es un hidrocarburo aromatico poliinsaturado liquido incoloro y
muy inflamable de aroma dulce, con un punto de fusion relativamente alto.

2. Otros nombres, sindnimos
Benzol, nafta de carbon,
ciclohaxatrieno, pirobenzol,
hidruro de fenilo, benzene (en
italiano)metanaldehido.

5. Actividades relacionadas o
trabajadores expuestos

Se hallan expuestos los trabajadores de
petroquimicas, gasolineras,
aparcamientos subterraneos, talleres
mecanicos, quimicos fabricantes de
cauchos, pegamentos. Debido a que es
un contaminante ambiental la poblacion
en general también padece exposicion
cronica a bajas concentraciones, siendo
la mas afectada la residente en las zonas
de mas emision: cerca de gasolineras y
de tanques de almacenamiento de
combustibles y en zonas con mucho
Irdfico.

8. Manipulacion y almacenamiento

6. Propiedades fisico quimicas

Peso Molecular (g/mol): 78,11

Estado Fisico: Liquido

Punto de Ebullicion (°C): 5,5

Punto de Fusion (°C): 80,1; 760 mm Hg
Presion de Vapor (mm Hg: 75; 20 °C
Gravedad Especifica (Agua = 1): 0,8787
Densidad del Vapor (Aire = 1): 2,7

pH: No Reportado

Solubilidad en Agua (% peso):Insoluble
Koc: 60 - 83

Constante de la Ley de Henry: 5,5X10-3
atm/m3*mol

Limites de Inflamabilidad (% vol): 1,2 -7.8
Temperatura de autoignicion (°C): 498
Punto de Inflamacion (°C): -11; copa cerrada

4. Formula quimica

C.H,

SOLVENTES

1.Estabilidad y reactividad
Estabilidad: Es un compuesto muy
gstable debido a la gran cantidad de
electrones que posee y su posible
movilidad alrededor del anillo.
Reactividad: El Benceno reacciona de
forma explosiva con oxidantes fuertes
como percloratos, Acido Nitrico,
Cloro, Bromo con Hierro, Oxigeno y
muchos fluoruros. Condiciones a
evitar: Contacto con calor, fuentes de
ignicion y sustancias incompatibles.
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Manipulacion: ventilacion de extractor local; equipo de proteccion personal ( guantes, monolentes, pantalla facial, bata, equipo respiratorio

auténomo)

Almacenamiento: Debido a sus caracteristicas de inflamabilidad, el Benceno se debe almacenar en contenedores sellados a prueba de
incendio. También es necesario tener en cuenta que debe estar separado de alimentos, oxidantes e incompatibles en general

9. Peligrosidad (ROMBO)

9.1 Frases de Riesgo y seguridad
Frases de riesgo:

R45: Puede causar cdncer R11 Fécilmente inflamable.
R48/23/24/25 Toxico: riesgo de efectos graves para la salud
en caso de exposicion prolongada por inhalacion, contacto

conla piel e ingestion.

R37 Irrita |as vias respiratorias. R38 Irrita la piel.

R43 Posibilidad de sensibilizacion en contacto
Frases de seguridad:

10. Transporte

Tierra: por carretera y ferrocarril,
(Documentacion de fransporte:
Carta de porte e Instrucciones
escritas)

Mar: por barcos (Documentacion
de transporte: Conocimiento de
embarque).

Aire: por avion. (Documento de
transporte: Conocimiento aéreo)
n° ONU: 1114 Clase: 3 Grupo de
embalaje: Il

Etiquetas: 3 Nimero de peligro: 33

S45. En caso de accidente o malestar, acuda inmediatamente

almédico (i es posible, muéstrele la etiqueta.
$53. Evitese la exposicion-recabense
especiales antes de su uso.

12. TOXICOCINETICA

instrucciones

Via de entrada: Aparato respiratorio, piel y mucosas, aparato digestivo. Cuando la persona
esta expuesta a niveles altos de benceno en el aire, aproximadamente la mitad del benceno

que inhala pasa a través de los pulmones y entra a la corriente sanguinea. Cuando se expone
al benceno en alimentos o bebidas, la mayor parte del benceno que ingiere pasa a través del

tubo digestivo a la corriente sanguinea. Si la piel enira en contacto con benceno o con
productos que contienen benceno, una pequena cantidad de benceno pasard a la sangre a

través de la piel. Una vez en la sangre

Distribucion: a fravés de la sangre y puede ser almacenado transitoriamente en la médula de
los huesos y el tejido graso. El benceno es convertido en el higado y los rinones a productos

llamado metabolitos.

Eliminacion: La mayoria de los metabolitos del benceno abandonan el cuerpo en la orina

dentro de 24-48 horas después de |a exposicion, 10 que representa una vida media biologica

inferior a las 12 horas. Sin embargo, los tejidos adiposos pueden retener una pequefia

cantidad de benceno durante varios dias

11. Informacion ecoldgica (Animal y/o
Ambiental), Eliminacion del Envase
Informacion ecoldgica: No existen datos
disponibles ensayados sobre el preparado.
No se debe permitir que el producto pase a
las alcantarillas o a cursos de agua. Evitar la
penetracion en el terreno. Evitar la emision de
disolventes a la atmasfera.

Eliminacion del envase: Los residuos y
envases vacios deben manipularse y
gliminarse de acuerdo con las legislaciones
local/nacional vigentes.

13. TOXICODINAMIA

Reacciona al potente efecto precipitante
de proteinas que tienen las elevadas
concentraciones tisulares de fenol, a la
formacion de aductos (Epoxidos-ADN.)
y peroxidacion de la membrana.

después del final de la exposicion.

El benceno es eliminado inalterado en la
orina (menos del 1%) y en el aire
expirado 10 a 50% segun la actividad
fisica y cantidad de tejido adiposo.



SOLVENTES
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14. EFECTOS A LA SALUD

Inhalatoria: Niveles muy altos: pueden causar la muerte. Niveles
muy bajos: samnolencia, mareo y aceleracidn del latido del
corazon o taquicardia.

Piel: enrojecimiento de la piel y generacion de Glceras

Ingestion: vomitos, irritacion del estomago, mareo, somnolencia o
convulsiones, y en altimo extremo la muerte.

Ojos: irritacion general y dano en la cérnea.

Efectos cronicos: cancer de los 6rganos productores de sangre
(leucemia). Se comporta como depresor del SNC y actia sobre la
medula osea. Cancerigeno potencial ocupacional.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

15.MONITOREQ AMBIENTAL,
VIGILANCIA MEDICA Y
MONITOREO BIOLOGICO

Su captacion puede llevarse a cabo mediante toma de muestras
dinamica (tubo de carbon activo y bomba de aspiracion) o bien
utilizando muestreadores pasivos. El andlisis se realiza en ambos
casos por Cromatografia de Gases con detector. NIOSH (Instituto
Nacional para la Seguridad y Salud Ocupacional). Limite de
exposicion recomendado: 8h/dia 0.1 ppm 40 h/semana 0.5ppm
TWA; 1 ppm.

Ojos: Lavar abundantemente con agua por lo menos durante 15 minutos, levantando los parpados superior € inferior. Contacto con la
piel: Quitar la ropa y calzado contaminados. Lavar con abundante agua. Inhalacion: Trasladar a la persona afectada al aire libre.
Mantenga a la persona caliente y en reposo. Ingestion: Lave la boca con agua. Si se ha ingerido material y la persona expuesta esta

consciente, suministrele pequefias cantidades de agua para beber.

17. Medidas en caso de emergencia

Altamente inflamable. En caso de derrames sin ignicion utilice un
traje encapsulado. Elimine toda fuente de ignicion en el area
inmediata. No camine sobre el material derramado. Detenga el
derrame solamente si puede hacerlo sin riesgo. Evite su paso
hacia desagies, alcantarillas, drenajes y espacios confinados.
Cubra con espuma o rocie agua para reducir la presencia de
vapores, aunque sdlo la espuma previene ignicion en espacios
cerrados. Absorba con tierra, arena u otro material no combustible.
Utilice herramientas de recoleccion que no generen chispas.

Siun tanque o cisterna de formol se encuentra entre llamas, aislelo
800 metros en todas las direcciones.

Elaborado por: Yakelin Montilla
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SEMINARIODEIMETALES

Responsables: Falconete Yanixia, Guedez Sabina, Sdnchez Luis, Sifontes
Carolina

— Concepto

Un metal es un cuerpo simple, generalmente sélido conductor del ca-
lor y de la electricidad, y que se distingue por su brillo especial.
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+ Se encuentran ampliamente distribuidos en la corteza terrestre,
concentrdndose en las rocas bésicas.

+ Un metal se caracteriza, si nos fijamos en la definicién, por ser:
Un cuerpo simple, s6lido a la temperatura ordinaria (excepto el
mercurio), conductor del calor y de la electricidad, con un brillo
especial y se caracterizan por:

+ Opacidad

« Tenacidad

+ Ductilidad

« Gran densidad

« Fusibilidad

+ Dureza (sodio y potasio son blandos)
« Estructura cristalina.

« Cerca de 70 elementos son metales, siendo el mas util el hie-
rro.

« Todos los dem4s, son no férreos.

« Fases para la extraccién: Explotacién en minas subterraneas o a
cielo abierto, machacado del material, cernimiento y coccién en
hornos a 1800 grados C.

« Estan presentes en casi todos los sectores de la economia mundial




Clasificacio

Figura 5. Clasificacién de los metales

FERROSOS

Fuente: Material elaborado por el grupo
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Fuentes de exposicion causantes

En la actualidad la exposicién a elementos metélicos se produce de
forma especifica en la actividad laboral, como ha sucedido a lo largo de
la historia, pero ademds la poblacién general entra en contacto con ellos
a través del agua, los alimentos y el ambiente, donde su presencia se ha
incrementado por la intervencién de la actividad industrial humana sobre
los ciclos hidrogeolégicos.

Un gran namero de actividades industriales implica la manipulacién
de metales, entre ellas hay que destacar :

La mineria y las industrias de transformacién, fundiciones y metalur-
gia en general.
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Actividades especificas producen riesgos mayores frente a determina-
dos elementos, como la exposicién al plomo en las empresas de baterias o
exposicion al mercurio en las operaciones de electroélisis.

Los trabajadores dentales han recibido una notable atencién en las tl-
timas décadas por su potencial exposicién al berilio y niquel.

Respiratoria, es la principal via de exposicién: Mercurio, Niquel, Plo-
mo, Cromo, Cadmio, Berilio

Cutdneo mucosa: Cromo, Niquel

Digestiva: Cadmio, Arsénico, Plomo, Mercurio

+ Muy rapida: Arsénico

+ Unido a ceruloplasmina, hemoglobina metalotioneina y albumi-
na: Cobre, Cadmio

+ Unido a los hematies: Plomo

+ Unido a proteinas o aminoacidos pasa la BHE: Mercurio, Plomo

+ Unido a la hemoglobina: Cromo

—Almacenamiento

« Eritrocitos, Higado, Sistema reticulo endotelial, pelos, ufias, piel:

el Arsénico

+ Higado, Rin6n, Tejido 6seo, Pulmoén, Pancreas, Tiroides, Testicu-
los y Glandulas salivares: el Cadmio




« Eritrocitos, Sistema nervioso, Higado, Rifién, Tejido éseo, Dien-
tes: el Plomo

« Sistema nervioso, Rifién: el Mercurio

Biofranst -

Se generan metabolitos intermedios: es el caso del Arsénico a Acido
dimetilarsénico y Acido monometil arsénico

Eliminacid

Principalmente Orina:
» Arsénico vida % 48 horas a 8 dias
« Cromo vida % 15 a 41 horas

« Cadmio vida % hasta 30 afios

METALES

+ Niquel vida % 11 horas eliminacién total entre 20-30 horas
+ Mercurio entre 40 y 90 dias

» Otras Vias: Sudor, faneras, heces, leche, saliva

|__|NDICE |

Toxicodinami

+ Interferencia con respiracién celular, metabolismo del Glutatién,
reparacion del ADN: Ej. El Arsénico.

+ Respuesta inmunoldgica granulomatosa por depdsito: Ej. El Beri-
lio.

+ Unién con proteinas formando complejos, son agentes desnatura-
lizantes de proteinas. Ej. Cromo.

+ Unién a grupos sulfhidrilos interfiriendo con los sistema enzima-
ticos de las células. Ej. Mercurio.

« Caracter acumulativo, interfiere en la sintesis del Hem, sintesis de
proteinas y dcidos nucleicos. Ej. El Plomo.

« Interaccién con metales esenciales por similitud electrénica.

« Formacién de complejos metal-proteina con inactivacién de su
funcién Inhibicién enzimatica de proteinas con grupos SH-.

+ Afectacién de organulos celulares: mitocondrias, lisosomas, mi-
crotubulos.




Toxicidad Agud
+ Es poco frecuente.

« Una situacién clinica frecuente es el cuadro de fiebre de los me-
tales, tras exposicién respiratoria en el medio laboral a humos
metalicos.

« Irritante de piel, mucosas y tracto respiratorio: Cromo
« Neumonitis quimica: Mercurio, Niquel, Cadmio

« Cefaleas, vértigos, vomitos: Niquel

+ Broncoespasmo, estornudos, lagrimeo: Cromo

Toxicidad Croni

« Asma Ocupacional: Cromo
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« Anemia: Plomo
« Neurotoxicidad: Plomo, Arsénico
« Polineuritis motora: Plomo

« Hidrargirismo, alteraciones de la conducta, ataxia cerebelosa:
Mercurio

» Nefrotoxicidad: Mercurio, Cromo, Cadmio
« Hepatotoxicidad: Cromo
« Hipertension: Cadmio, Plomo
+ Dermatitis de contacto eccematosa: Cromo, Niquel
+ Ulceracién de la piel y tabique nasal: Cromo, Niquel
Otros Efectos Toxi
+ Los metales y metaloides pueden generar estrés oxidativo:

+ El metal interacttia con H202 produciendo HO, mediante la reac-
ci6n de Fenton.

+ E1 HO- provoca: dafios en lipidos de membrana, dafios en protei-
nas, dafios en 4cidos nucleicos. En general, dafios metabdlicos en
el organismo, que pueden conducirle a la muerte.

+ Estos efectos pueden ser premutagénicos.

+ Los metales y metaloides contaminantes compiten con metales
esenciales.

+ Compiten por los sistemas de transporte, disminuyendo la con-
centracién efectiva del metal esencial.




« Activan receptores de membrana desencadenando reacciones en
cadena.

» Reemplazan a metales esenciales en biomoléculas, alterando su
funcionamiento.

+ Reaccionan con grupos funcionales de biomoléculas, alterando su
funcionamiento.

+ Cancer y Metales: Cromo, Cadmio, Arsénico, Berilio, Niquel.

Figura 7.- Metales y carcinogénesis

METAL Daiios del ADN
) / ' Replicacién ADN |

Produccion de alterada
radicales y EROs .

METALES

Unién de proteinas

Oxidacién de proteinas Reparacién ADN
—'—______' \ alterada
Funciones Alteradas MUTAGENESIS !
Aumentada
v . l \l \‘Metnacian ADN | ‘ =
| Cascada de ‘ Apoptosis " Ciclo celular | - alterada ) Altferac!x:_nes —_— =
Senales 3 alterada alterado _ epigenéticas
Proliferacion
Celular Inestabilidad
e nestabilida
Células Inmortales Genética

FENOTIPO MUTADOR

INICIACION ————————p PROGRESION ————p CARCINOGENESIS

Fuente: Material obtenido por el grupo

Vigilancia médi I

« Examen fisico con atencién a los efectos téxicos tempranos del
metal a vigilar, con énfasis en los sistemas u érganos especificos.

« Paraclinicos acordes a cada metal en vigilancia. Ejemplo el Niquel:
rinoscopia, espirometria, Rx de térax, Rx de senos paranasales.




Monitoreo Bioldgico/ indices biolégicos
Medicion del metal en orina
Anual:
+ Arsénico (IBE hasta 35 mcg/g creatinina)
+ Niquel menor a 5 mcg/g creatinina
Semestral:
+ Berilio (IBE menor a 2mcg/g creatinina)
+ Cadmio IBE hasta 5 mcg/g creatinina

« Cromo hasta 30 mcg/g creatinina
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+ Mercurio IBE hasta 35 mcg/g creatinina

« Plomo: Acido delta amino levulinico IBE 10 mg/g creatinina
Medicion del metal en sangre

Semestral:

« Cadmio: Indice Biolégico de Exposicién (IBE) 5 mcg/L

+ Mercurio: IBE 15 mcg/L

+ Plomo: IBE 30 mcg/ 100 ml de sangre, Protoporfirinas libres : IBE
hasta 300 mcg/ 100 ml de hematies.

Medid idad

+ Uso obligatorio de equipo de proteccién personal adecuado.

« Utilizar mascaras adecuadas o con caracteristicas especificas para
el metal a que se esta expuesto.

« Lavar diariamente la ropa de trabajo.
« Sistemas de extraccién adecuado a los procesos.
« Supresién de polvos y nieblas.

+ Limpieza en himedo o con aspiradores antes de comenzar la
jornada .

+ Eliminar inmediatamente derrames de liquidos o sélidos.
+ Educacién al trabajador en normas de higiene y seguridad.

+ Educacién sobre propiedades téxicas y/o cancerigenas de los
metales.




1. Ficha Toxicologica CRO MO

2. Otros nombres, 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
sinonimos Tiene tres valencias, -2, 3+ y 6+. Los derivados bivalentes son muy inestables y se
lones de cromo oxidan facilmente a derivados trivalentes. Se presenta casi siempre como Cromo-3 o Cr

Gompuestos de cromo frivalente y el Gromo-6 o hexavalente es generado por actividades humanas. EI Gromo-
organico 6 es un agente oxidante y el mas liposoluble, fraspasa todas las membranas orgénicas,
Compuestos de cromo al entrar en contacto con material organico se transforma en Cromo-3. Las sales
hexavalentes son lasmés peligrosas.

5. Actividades relacionadas o trabajadores |6. Propiedades fisico quimicas 7.Estabilidad y reactividad

expuestos Férmula molecular del TRIOXIDO DE  |EI cromo trivalente es el estado de
Fines metaldrgicos, Componentes para el cromado de | CROMO: CrO, Densidad del oxidacien mas estable , el cromo
Bquipos (Industria automotriz, equipos eléctricos), | TRIOXIDO DE CROMO: 2.70 g/em’, | hexavalente es el Segundo mas estable.
Pigmentos (color amarillo-anaranjado, cromato de | solido, Masa molecular. Los compuestos son estables en aire
plomo-vedes de cromo, naranjas de molibdato- | UMA Unidad de Masa Atémica, Seco, pero se oxidan facimente en
cromato de zinc), Procesos de curtido de cuero, |Dalton: 99,994 g/mol presencia de umedad.

Fabricacion de fasforos o cerillos, Fabricacion de | Punto de fusion: Temperatura dgl
cemento, Fabricacion de pastilla de frenos de autos, | momento en el cual una sustancia

Incompatibilidad potencialmente
peligrosa con oxidantes fuertes.
Incompatible con: Materiales

Conservacion de la madera, Fabricacion de vidrios, |Pasa del est:ido sdlido al estado combustibles, organicos u otros
Fabricacion de esmaltes de color, Estampado de telas, |liquido. 187 C realmente oxidantes como papel, Madera,

Industria fotografica, En Litografias (coloides
cromados), Fabricacion de material refractario para
altos hornos, Agentes oxidantes en la produccion de
productos farmacéuticos, vitaminas, etc. Soldadura
con electrodos de cromo y niquel (actividad que al
generar inhalacién de humo con este metal por tiempo
de exposicion prolongado, es cancerigeno)

aluminio, plasticos.
La hidracina es descompuesta
explosivamente por cromatos y
anhidridos crémicos.

8. Manipulaciony almacenamiento
No se especifica informacion

9. Peligrosidad (ROMBO)
(1]

%

9.1 Frases de Riesgo y seguridad

Frases de riesgo:

R22: Nocivo poringestion.

R23: Toxico por inhalacion.

R36/37/38: Irrita [0S 0jos, 1as vias respiratorias y Ia piel.
R42/43: Posibilidad de sensibilizacion por inhalacion y por
contacto con la piel.

R45: Puede causar cancer.

R486: Puede causar alteraciones genéticas hereditarias.
R48/20: Nocivo: riesgo de efectos graves para la salud en
caso de exposicion prolongada por inhalacion.

R50/53: Muy toxico para los organismos acuaticos, puede
provocar alargo plazo efectos negativas en el medio
ambiente acuatico.

R60: Puede perjudicar la fertilidad.

R61: Riesgo durante el embarazo de efectos adversos para
elfeto.

10. Transporte

Transporte terrestre: Clase: 6.1. Grupo de Embalaje: lll._N° ONU: 3287
Namero de Identificacion de peligro: 60

Descripcion: LIQUIDO INORGANICO TOXICO, N.E.P (Dicromato sodico).

11. Informacidn ecologica (Animal y/o Ambiental), Eliminacion del Envase
Peligro para el agua: Clase 3 - muy peligroso para el agua. Clasificacion
segln La Ley alemana de aguas (WGK).

Evitar la contaminacion de corrientes de agua o suelo

METALES

NDICE |



METALES
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12. TOXICOCINETICA

Via de Exposicion: Aparato respiratorio, piel y mucosas.
Distribucion: Ya que tiene la capacidad de traspasar toda:
las membranas, se distribuye ampliamente, pero por se
reducida por la Glutation Reductasa pasa al higado.
Eliminacion: Es eliminado del organismo a través de |

orina en un 80%, eliminacion entre 15 y 41 horas. Valores|

normales hasta 30 meg/g creatinina.

13. TOXICODINAMIA

Mecanismo de Accion irritante, sensibilizante. Inhalacion: polvos (cromita), niebla
(cromado o revestimiento de metales), humo (soldadura de acero inoxidable).
Penetra en las membranas celulares mediante un trasportador donde por accion de
la Glutation Reductasa se transforma en Cromo-3, ligdndose a la hemoglobina Piel y
Mucosas: Contacto cutéaneo (fabricacion y uso) Una vez que el metal penetra en la
piel llega a glandula sudoripara transformandose en Cromo-3 llega a las proteinas
del corion credndose complejos antigeno- anticuerpo, quienes son los encargados

de los procesos de sensibilizacion.

14.EFECTOS ALA SALUD

Exposicion Aguda: Infrecuentes a nivel ocupacional. Sin embargo se describe por
algunos autores irritacion de piel, ojos y tracto respiratorio, estornudos, lagrimeo,
broncoespasmo.

Exposicion cronica: Piel: Erupciones cutaneas. Dermatitis eczematiforme, Glceras
cronicas, Irritacion de las mucosas como el caso de la mucosa nasal, que puede
observarse atrofia y ulceracion hasta la perforacion del tabique nasal, irritacion de la
garganta, Alergias respiralorias en forma de crisis asmalicas atipicas por el efecto
sensibilizante del cromo, rinorrea, estornudos, el Cancer se dice que ocurre con
exposiciones superiores a los 15 afios y mas asociado a lainhalacion de humo por
soldadura y a niveles ambientales mayores a los 50 mgs/m3 aire. Esta descrito el
cancer primitivo broncopulmonar, el carcinoma broncogénico y el cancer de senos
paranasales. Otros Organos: Necrosis Tubular sin afectacion del glomérulo, Necrosis
Hepatica difusa, con pérdida de laarquitectura.

15.MONITOREO AMBIENTAL,
VIGILANCIAMEDICAY
MONITOREO BIOLOGICO
La determinacion de Gromo por si sola, no se
describe; sin embargo, por ser parte de compuestos
como el cemento, puede ser medido a través de
equipos captadores de polve y particulas y ser
analizados por medio de analisis
espectrofotométrico. En cuanto al humo se toma
muestraporbomba.
Limites ambientales: CMP: GR metalico, CR-3 y CR-
2 0.5mgs/m3, CR-6 0.05 mgs/m3.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Retire alapersona de lazona contaminada. Quite laropa manchada o salpicada. Lave los 0jos con abundante agua

durante al menos 15 minutos. Lave la piel con abundante agua y jabén, sin frotar. No administrar nada por via oral. En caso de ingestion, NO
PROVOQUE EL VOMITO. Mantenga al paciente en reposo. Conserve la temperatura corporal. Controle la respiracion. Si fuera necesario,
respiracion artificial. Si la persona esta inconsciente, acuéstela de lado con la cabeza mas baja que el resto del cuerpo y las rodillas

semiflexionadas. Traslade al intoxicado a un centro hospitalario y,

siempre que sea posible, lleve la etiqueta o el envase. NO DEJE SOLO ALINTOXIGADO EN NINGUN CASO.

17. Medidas en caso de emergencia

Precauciones para las personas: Mantener a distancia a las
personas no protegidas. Las personas que deban manipular

el vertido deben llevarindumentaria completa de proteccion.
Precauciones para el medio ambiente: Impedir que el producto
derramado entre en locales cerrados, alcantarillas y

cauces de aguay suelos.

18. Normas Técnicas
No se especificd informacion

Elaborado por: Yanixia E. Falconete A.




1. Ficha Toxicologica M ERC U Rl 0

3.Caracteristicas
Namero CAS: 7439-97-6
Es unliquidoinodoro

2. Otros nombres,
sinénimos

Azogue, Hidrargiro
Nombre Quimico Comdn:
Plata viva

inorganicometanaldehido, | COMOSIVOS.

Estado fisico: Sélido
Apariencia: Polvos blancos
Olor: Sin olor

Esinsoluble enaguay soluble en acido nitrico.
Cuando aumenta su temperatura-por encima del los 40 °C - produce vapores toxicos y

4. Formula quimica

Hg

5. Actividades relacionadas o trabajadores expuestos

La fabricacion de lamparas de vapor, tubos fluorescentes,
termoémetros clinicos e industriales y otros instrumentos,
como barémetros, mandmetros, esfigmomanémetros, lentes
de telescopios, lamparas de difusion y ultravioleta,
conmutadores, cdtodos metalurgia del oro y plata, fabricacién
de pilas y baterias, amalgamas dentales, biocidas, fungicidas,
pesticidas y productos farmacéutico.

Poblacion general: Comunidades cercanas a los procesos

6. Propiedades fisico quimicas
Densidad relativa de vapor (aire =
1):6.93

Densidad relativa de la mezcla
vapor/aire a 20°C (aire = 1):
1.009

Solubilidad en agua: Ninguna
Punto de Ebullicion: 357°C

Punto de Fusion:- 39°C

1. Estabilidad y reactividad
Normalmente estable, pero puede
llegar a ser inestable en condiciones
de temperatura y presion elevadas

productivos. Personas expuestas al consumo de: alimentos y
aguas (contaminadas).

8. Manipulaciony almacenamiento

Antes de Almacenar en recipiente bien cerrados, en una drea fresca, bien ventilada y lejos de niquel, calcio, carbon de sodio, litio, rubidio,
cobre, plomo, hierro, aluminio, aminas y materiales combustibles. El lugar destinado para el almacenamiento debe cumplir: Ser area

restringida. Estaridentificada y sefialada, Debe ser ventilada.

9. Peligrosidad (ROMBO)

0
3

10. Transporte
No se especifico informacion

9.1Frases de Riesgoy seguridad

Frases de riesgo:

R37: Irrita vias respiratorias

R38: Irrita la piel

R52: Nociva paralos organismos acuaticos
Frases de Seguridad:

S57: Mantener el recipiente bien cerrado

39: Mantener el recipiente en el lugar ventilado
$20: No comerni beber durante su utilizacion

11.
Eliminacion del Envase

Informacidn ecoldgica (Animal y/o Ambiental),

12. TOXICOCINETICA

Absorcidn: Vias respiratorias digestiva y cutanea.

Distribucion: Vapores liposolubles atraviesan barrera hemato-encefdlica y
placenta, se oxida y se combina a grupos sulfhidrico.

Las sales mercuricas se acumulan en rifén, higado, eritrocitos, médula sea,
bazo, pulmén, intestino, y piel. Hg. orgdnico se concentraenrifionesy S.N.C.
Eliminacion:

Orina (principalmente) y materia fecal

Transpiracion y aire exhalado en fracciones menores. La vida de medio de
eliminacian es de 40 a 60 dias en exposiciones cortas y hasta 90 dias en casos
de largo periodos de exposicion.

13. TOXICODINAMIA

La accion sobre los sistemas enzimaticos, el mercurio es
toxico, porque precipita las proteinas sintetizadas por la
célula, principaimente las neuronas, y porque inhibe los
grupos sulfhidrico de varias enzimas esenciales. En estado
ionico, se fija a los grupos celulares ricos en radicales -SH,
altera varios sistemas metabdlicos y enzimaticos de la célula
y su pared e inhibe |a sintesis de proteinas en la mitocondria,
afectando su funcion energética. En el rifon disminuye la
actividad de las fosfatasas alcalinas de los tdbulos
proximales y altera el transporte de potasio y la ATP-asaen la
membrana.

METALES

NDICE |



METALES

NDICE |

14.EFECTOS ALA SALUD

Sistema digestivo: Sabor metalico, nauseas, vomitos y
diarreas,

Sistema Neuroldgico: Eretismo mercurial, irritabilidad,
insomnio, debilidad muscular, pérdida de la memoria,
hiperexcitabilidad

Sistemarenal; Glomeronefritis,

Ojos: Escotomas, signo de akison, reflejo pardusco
bilateral

Piel: Dermatitis

Apto. Respiratorio: Rinitis

Sist. Cardiovascular: Ateromatosis

Intoxicacion Aguda: Altas concentraciones produce
neumonitis quimica y edemaagudo del pulmén.

15 .MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO
BIOLOGICO

Monitoreo ambiental:

El caso més frecuente es la captacién de mercurio en estado vapor, paralo cual
se pueden utilizar tubos adsorbentes (hopcalita, bioxido de manganeso, carbon
activo, etc.) o monitores pasivos (placas de oro, plata, etc.) que amalgaman el
mercurio. Si se ha captado en tubos adsorbentes, lo méas frecuente es
determinar el mercurio mediante Espectrofotometria de Absorcién Atémicay si
se han utilizado monitores pasivos se acostumbran a medir variaciones. FEl
sneffer es un equipo de lectura directa para vapores de mercurio.
Concentraciones Maximas Permisibles (CMP):

0SHA: TWA0.01mg/m3

NIOSH: TWA 0.05 mg/m3

ACGIH: TWA: 0.025 mg/m3

Vigilanciamédica:

EXAMEN CLINICO: Anual con orientacion: a) Sistema nervioso b) Piel c)
Gastroenterologia. d) Nefrologia.

MONITOREQ BIOLOGICO:

Semestral: Mercurio en orina: IBE mayor a 35 meg/g de creatinina (ACGIH).
Mercurio en sangre: iBE 15 meg/| .La exposicion se determina a través del
monitoreo del mercurio en los fluidos organicos: Orina- expresados en meg/L
0 mcg/g de creatinina. Sangre- expresados en meg/L. Estos niveles podrian
estarinfluenciados por el consumo  de pescados (mercurio organico). Hg en el
pelo : refleja la absorcion del mercurio ambiental y no del mercurio absorbido
por medio de |as vias respiratorias.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Contacto con los ojos: Lavar con abundante agua limpia por al menos 15 minutos.
Contacto con la piel: Quitar laropa contaminada. Lavar con abundante agua y jabon.
Inhalacién: Retire al paciente de la exposicion y trasladarlo a un lugar ventilado.

17. Medidas en caso de emergencia

En caso de incendio, extinga el fuego mediante un agente que sea
adecuado contra el tipo de incendio. Use agua rociada para

mantener frios los recipientes expuestos alincendio

18. Normas Técnicas
Norma Covenin 3027. (1997) Transporte y Aimacenamiento. Uso
y medidas de Salud ocupacional. 1 era revision

Elaborado por: Carolina Sifontes




1. Ficha Toxicologica PLOMO |NORGAN|CO

2. Otros nombres, 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
sinonimos Nimero CAS: 7439-92-1.

Granella de plomo en Peso Molecular: 207.19g/mol Namero anatomico: 82 Ph

forma de sulfuro (galena) Es un metal gris azulado, diictil y maleable, distribuido en la cortezaterrestre. Férmula estructural:

Se oxida con rapidez (color gris mate). Funde a 325°C en un proceso de tres pasos: | ppz+
mezcla, cernimiento y reduccion alhorno.

Los principales compuestos utilizados en la industria son: Oxido: minio (Pb304);
litargirio (Pb0); biéxido de plomo (Pb02); carbonatos (cerusa); sulfuros; cloruros;
cromatos (amarillo de cromo); arsenatos y acetatos.

2

5. Actividades relacionadas o trabajadores |6. Propiedades fisico quimicas 7.Estabilidad y reactividad Ul
expuestos Estado fisico: Sdlido Estabilidad: Estable bajo condiciones 11}
Trabajadores que se dedican a: Extraccion, |PH: No aplica. ordinarias de uso y almacenaje. Riesgo i |
tratamiento, metalurgia, fundicion, laminado y | Color: gris de descomposicion del producto: no se <
vaciado de plomo, de sus aleaciones y de metales | Olor: inodoro descompane, pero humos de 6xidos de ™
plumbiferos; fabricacion y reparacion de  Solubilidad en agua: insoluble plomo toxico pueden furmarge a allas L
acumuladores de plomo (laminas en baterias); | Punto de fusion: 327°C — 6222 °F temperaturas. No ocurre riesgo de
fabricacion y manipulacion de pinturas, lacas, |Punto de ebullicion: 1740 °C — 3184°F polimerizacion. Incompatible con nitrato E
barnices y materiales plasticos (fabricacion de |Presian de Vapor: 0.9975 (890 °C) de amono, trifloruro de cloro, perdxido
juguetes); trabajo en alfareria y vidrios al plomo; | Densidad: 11,35 g/m de hidrogeno, zirconio, acetiluro de
fabricacion de municiones o articulos pirotécnicos; | Capacidad calorifica: 20°C: 0,031 cal/g/c Eodl(cj).ylomdantes. o oo

recuperacion de chatarra (plomo viejo); preparacion | Galor especifico: 130/Kg fu%rrlltgggﬁsnigiéﬁw ar: calor, Tlamas,

y empleo de insecticidas con arsianato de plomo; |Equivalente electroquimico al Pb2 = 9 ’

industria de la cerdmica; productos de belleza |3 8651 g/a2

(tintes, lacas y esmaltes): talleres mecanicos, y Forma sales plumbicas y plumbrosas

plomeria. =

8. Manipulaciény almacenamiento

Manipulacion: Se debe evitar la inhalacion del polvo del metal y sus derivados. Los lugares donde se manipulan deben estar acondicionados,
utilizar proteccion respiratoria confiltros, proteccién ocular y guantes

Almacenamiento: manténganse en contenedores sellados, con firmeza, almacenado en areas frescas, secas y ventiladas. Protéjase contra
danos fisicos. Aislarse de sustancias incompatibles. El acceso al area debe limitarse a personas autorizadas. Precaucion con los
contenedores vacios y observarlas advertencias.

9. Peligrosidad (ROMBQ) 10. Transporte
No se especifico informacion
1}
3
11. Informacion ecoldgica (Animal y/o Ambiental),
Eliminacion del Envase
9.1Frases de Riesgoy seguridad Destino ambiental: cuando es liberado en el suelo, este material
Frase deriesgo y seguridad: R23/24/25toxico por Inhalacion, ingesta  no se espera lixivie hacia el agua subterranea. Este material puede
y contacto por piel bioacumularse en algun grado. Toxicologia ambiental: no se
Seguridad: conoce. Eliminacion de envases: hay que disponer de
$26:En caso de contacto con los 0jos, lavese contenedores  segin normas de materiales de desechos
Inmediatamente con abundante aguay acuda al médico. peligrosos.
536/37: Useindumentariay guantes.
$39: Use proteccion ocular. S45: Use proteccion de cara, en caso de
accidente acuda al médico.
$51: Use lugares ventilados.

12. TOXICOCINETICA 13.TOXICODINAMIA

Absorcién: Respiratoria es la principal. Se inhala vapores y humos de plomo. | Provoca alteraciones bioquimicas nocivas, una vez
Digestiva: no es importante a nivel laboral. Cutanea: es débil en caso de| absorbido va a producir efectos hematolagicos y
escoriaciones y heridas. morfoldgicos. Los efectos metabolicos derivan de bloqueo
Distribuci6n: se distribuyen en el organismo unido en un 95% en los glébulos | G¢ {res enzimas (acido delta-amino-levulinico-deshidratasa
rojos, una fraccion ligada a proteinas ricas en azufre, nitr6geno y oxigeno; y una | ALA-D). Coproparfirinagena Ill oxidasa y Ferroquelatasa. Se
fraccidn ligada a los tejidos de gran importancia en la exposicidn laboral por el | Produce aumento del higrro serico, disminucién de Ia vida
carcter acumulativo. Almacenamiento: en tejido blando (higado, rindn, mgglal d?' ritrocito, 393"5'0”. dg retlculpt:ltos alipicos te"
sistema nervioso): con una vida media de +/-40 dias, en sangre permanece g]eesc'ii?agssli zaf;lgre’ producicndo anemia y Gnzimas antes
entre 25-40 dias, con vida media de 35 dias; en tejido 6seo (en un 80-90%), ' ‘

conunavidamedia +/- 20-30 afos.

Eliminacion: Viarenal (75%) heces (16%) sudor, saliva, fanerasy leche (8%).




METALES

NDICE |

14.EFECTOS ALA SALUD

Inhalacion: imitacion local de bronguios y pulmones.
Ingestion: veneno, dolor abdominal, espasmo,
nauseas, vomitos, cefaleas, vértigo, shock, y muerte.
Piel: irritacion local.

0Ojos:irritacion local. Hematopoyético: anemia.
Sistema Nervioso Central: Neurotoxicidad.

Sistema Nervioso Periférico: polineuritis.

Rifidn: nefropatias.

Apto. Reproductor: hipospermia en el hombre. Abortos
espontaneos en la mujer.

Cardiovascular: Hipertension arterial.

Gastrico: colico saturnino, ribete gingival de Burton.

15.MONITOREQ AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICAY MONITOREO BIOLOGICO
Monitoreo ambiental: Se realiza periodicamente.

TLV-TWA 0.05 mg/m3 (AGGIH)

CMP:0.15mg/m3

Monitoreo Bioldgico: Se hace semestralmente

Plumbemia (Pbs) o Protoporfirina eritrocitaria (PPE) y acido delta-aminolevulinico
enorina (ALA-V)

Plumbemia VN< 30 mcg/100 ml de sangre. IBE: 30 meg/100 ml de sangre
(ACEIH)

Protoporfirina libre VN < 75 meg/100 ml de hematies IBE hasta 300 mcg/100 ml
de hematies Acido delta-aminolevulinico

VN < 4,5mg/g de creatinina IBE: 10 mg/g de creatinina

Hemograma

Beta-2-microglobulina en orina, Urea sanguinea, Creatinina plasmatica.

Vigilancia médica:

Examen Médico anualmente, se hace valoracion general haciendo énfasis en la
orientacion neuroldgicay cardiovascular.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Alejar la persona de la zona de peligro y llevarlo a lugar con buena ventilacion. Quitarse de inmediato la vestimenta si se encuentra expuesto.
Ducharse. Ingerido: Enjuagar la boca, Provocar vémito, si esté consciente. Asistenciamédica. En piel: lavarse inmediatamente con aguay
jabon. En ojos: enjuagarlos durante 15 min. Reanimacion cardiopulmonar silo amerita. Acudir al médico .

17. Medidas en caso de emergencia

18. Normas Técnicas
Norma venezolana Covenin 2253-85

En caso de fugas y accidentales, ventile el area de la fuga o
derrame. Use el equipo de proteccion personal apropiado. En caso
de derrames, barra y coloque en un contenedor para recuperacion
o disposicion, barrido himedo para evitar la dispersion del polvo.
Serequiere reportar derrame y liberaciones al suelo, agua, aire, en

Norma venezolana Covenin 2239-191
Norma venezolana Covenin 3060:2002
Norma venezolana Covenin 764-2002.

exceso de cantidades reportables.

Elaborado por: Sabina Guédez A.




1. Ficha Toxicolégica NIQUEL

2. Otros nombres, 3.Caracteristicas 4. Formula quimica
sinénimos Metal magnético duro resistente a la corrosion, buen conductor eléctrico y térmico.

Niquel Puro, Niquel Metal |Puede ser estirado, enrollado, o maleado y reducido a polvo. Presenta un alto punto de Ni

shot; Nickel metal foil fusion y es ferro magnético a temperaturas por encima de los 360 °C, aunque mucho

menos que el hierro. Es bastante resistente a la corrosion del aire, agua o soluciones
alcalinas a temperaturas ordinarias

5. Actividades relacionadas o trabajadores | 6. Propiedades fisico quimicas 7.Estabilidad y reactividad
expuestos Estado fisico: Solido metalico El niquel es estable en condiciones
Trabajadores que se dedican a: Aleaciones con | Golor: Blanco-plateado normales asf como bajo la influencia
cobre, hierro y aluminio; preparacion de aceros | Olor: Inodoro del calor. Es incompatible con otros
especiales; niquelado por electrdlisis; | Temperatura de auto ignicién: No aplicable materiales. Reacciona ante la
catalizador en los reactores quimicos; | Solubilidad en agua: Ninguna presepcia de ageptes oxidantes,
fabricacion de baterias de niquel-cadmio; | Densidad relativa (agua = 1): 8.9 materiales combustibles, metales y
fabricacion de monedas y de colorantes (oxido | Punto de fusion; 1455°C acidos.
de niquel) para esmaltes ceramicos. Punto de ebullicion: 2730°C

Peso Molecular: 58.69

8. Manipulacion y almacenamiento

Manipulacién: Lave completamente después de su manejo. Remueva ropa contaminada y lave antes de rehusar. Use con adecuada
ventilacion. Minimice generacion de polvo y acumulacion. Evite contacto con piel y ojos. Evite ingestion e inhalacion.

Almacenamiento: Almacene en un area fresca, seca, bien ventilada lejos de sustancias incompatibles. Mantenga los contenedores
firmemente cerrados.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte
No se especific

0 11. Informacion ecologica (Animal y/o Ambiental),
2 Eliminacion del Envase
Los efectos, comportamiento y destino de la sustancia o
preparado de niquel, sobre el medio ambiente puede generar;
9.1 Frases de Riesgoy seguridad persistencia y degradabilidad, movilidad y/o bioacumulacitn,
potencial de bioacumulacion y toxicidad acuatica.

;Z%S/Z%da ;lc;assggc hacancerigena Toxicidad Ambiental: Este material es toxico para la vida acuatica.
Frases de sequridad: Los valores de LC50/96-horas para peces se encuentran entre
S-22Norespirarpolvo 10y100mg/I.

5-36 Usese indumentaria de proteccion adecuada

12. TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

Via de entrada: La absorcion del niquel en el hombre ocurre a través de |a via respiratoria, la via | Irritante v sensibilizante. EI niquel al ser
digestiva (dieta) y la piel. inhalado, existe en el cuerpo en forma de

Distribucién: En la inhalacion del niquel los aspectos referentes a su deposicion, retencion y | compuestos escasamente  solubles,
depuracion mucociliar y alveolar del tracto respiratorio humano, tienen una significacion | retenidos en los pulmones y los nddulos
importante, siguiendo los principios de la dindmica pulmonary estando en funci6n, principalmente, | linfaticos y en forma de complejos de
de las formas o propiedades fisico-quimicas del compuesto. La absorcitn respiratoria es cpordlnacmn de nlqueJ HPS‘!”"“O- El
generaimente la principal via de entrada del metal al organismo en la exposicion ocupacional. Las quuel le." Iadsangre estd Ipnncmalmente
particulas con didmetros mayores de 10 w«g son retenidas predominantemente en la mucosa nasal n?acygriltza ?ian?en?g eenlazzgg r; |Z
y traqueo bronquial, pudiendo las particulas menores alcanzar los alvéolos pulmonares. La albdmina.

deposicion de particulas de niquel en los pulmones, procedentes del aire ambiental, puede ser

aproximadamente de un 30% del niquel inhalado, teniendo una tendencia a acumularse en el tejido
pulmonary en las glandulas linfaticas regionales.

La absorcién gastrointestinal del niquel y de sus compuestos por la dieta en el hombre es pobre y
depende generalmente de la solubilidad de la sustancia, Siendo los compuestos solubles de niquel
los que més se absorben en comparacion con los insolubles.

La absorcion cutdnea de este metal tiene importancia clinica en la patogénesis de la dermatitis por
contacto; aunque no se han determinado los niveles de niquel correspondiente en los liquidos
corporalesy drganos.

Eliminacion: Las diferentes rutas de excrecion de este metal dependen de I via de exposicion y de
laforma de presentacion del metal. El niquel no absorbido por via digestiva se excreta en las heces.
La principal ruta de excrecion del niquel absorbido por todas las vias es la urinaria y los valores
normales referidos son entre 2y 4 ug/l. Niquel vida media 11 horas eliminacion total entre 20 -30
horas

METALES

NDICE |



14. EFECTOS ALA SALUD .

Enla exposicion laboral la piel y las vias respiratorias, son los targets del niguel. El niquel es un CANCERIGENO.

Las manifestaciones clinicas derivadas de la exposicion al niquel, pueden ser agudas o cronicas, habitualmente de caracter localy sistémico.
La intoxicacion aguda suele deberse a la inhalacion de humos, lo que provoca un cuadro de neumenitis quimica que suele ir acompanada de
fiebre elevada y mialgias.

La intoxicacion cronica da lugar a lesiones cutaneas, que consisten en una dermatitis (sarna del niquel), que comienza como un eritema
puntiforme entre los dedos de lamano, y que se transforma después en papulas muy pruriginosas y dolorosas. Las lesiones se extienden al
dorso de la mano, muniecas y antebrazos, hasta alcanzar el tronco y la cara, y pueden ulcerarse en estudios finales. Asimismo, el niquel es
carcindgeno, capaz de provocar un carcinoma pulmonar de células escamosas. También puede afectar al seno etmaidal. El niquel carbonilo
también es carcinégeno nasal y broncopulmonar.

15. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento
Contacto con los Ojos: Lave los ojos con abundante agua por al menos 15 minutos, ocasionalmente levantando los parpados superior e

Ul inferior. De atencion médica inmediatamente.
[11] Contacto con la Piel: De atencion médica siimitacion se desarrolla o persiste. Lave la ropa antes de rehusar. Lave Ia piel con abundante jabon
- yagua.
< Ingestion: Si la victima esta consciente y alerta, de 2-4 tazas de leche 0 agua. Nunca de nada por la boca a una persona inconsciente. De
|_ atencion médica inmediatamente.
1] Inhalacion: Remueva de la exposicion y mueva al aire fresco inmediatamente. Si no respira, de respiracion artificial. Sila respiracion es dificil,
E dar oxigeno. De atencion médica sitos u otros sintomas aparecen.

16. Medidas en caso de emergencia 17. Normas Técnicas

EN CASO DE INCENDIO: No se especifico informacion

Agentes extinguidores: Polvos quimicos secos, C02, rocio de agua o espumarresistente al alcohol.
Equipo de proteccion personal: Evacuar el drea contra el viento. Usar traje de proteccion completas y
respirador de filro P2 contra particulas nocivas

Procedimiento y precauciones especiales en el combate de incendios: Aislar el drea de fuego. No
respirar humo, gases o el vapor generado.

EN CASO DE DERRAMES:

Evacue al personal. Controle e impida el acceso a la zona. Elimine toda fuente de ignicion. Retna el
material pulverizado de la manera més conveniente y segura y deposite en recipientes herméticos.
Ventile y lave el drea después de que se haya completado la limpieza. Prevenga la entrada hacia vias
navegables, alcantarillas, sotanos o areas confinadas.
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SEMINARIO)DE{PLAGUICIDAS

Responsables: Benny Sudrez, Guiomar Bastardo, Vanessa Garcia.

—Concepto

Cualquier sustancia o mezclas de las mismas cuyo propdsito es evitar,
destruir, repeler o mitigar cualquier plaga.

Cualquier agente fisico, quimico o biolégico que matara a una planta,
animal o plaga indeseable.

Plaga: animales, plantas o microorganismos peligrosos, destructivos
o probleméticos

El control de plagas, principalmente, en los procesos intensivos de
produccién, con mayor rendimiento y menor impacto ambiental.

Persistencia: Es la resistencia quimica a la degradacién. Capacidad
de una sustancia o un compuesto, de permanecer en un sustrato del am-
biente en particular, después de que ha cumplido el objetivo por el cual se
aplicé.

Vida Media: Es el lapso de tiempo necesario para que se degrade la
mitad del compuesto o mezcla aplicada.
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Clasificacid

Figura 8. Clasificacién de los plaguicidas

P—e
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E: d Al [ Moderadamente Ligeramente Toxdeo 3
Peligroso Peligroso Peligroso Peligroso P i
.\ Muy Toxico Toxico Dafiino Cuidado [ecaucen
 ——

S
Herbicidas 7 3
) EFECTO
Rodenticidas « - 4
— 7
N

Insecticidas SEGUN EL
= GRUPO
Quimico
|
+ + v v 4
Organcoclorades
DDt Carbamatos Piretroides
Aldrin Bromeophos Carbaryl Cypermetrin Clormequat
Endusulfén Diclorvos Methomyl Fenvalerato Diquat
Malatién Propoxur Permetrin Paraquat

Endrin

Fuente: material elaborado por el equipo

\spectos toxicoldai

Exnosici

1. Medio Ambiente:

+ Fuente principal de exposicién a través de la actividad agricola.

+ E1 47% del producto aplicado se deposita en suelos y aguas colin-
dantes o se dispersa en la atmoésfera (dependen de condiciones
climéticas, caracteristicas geoldgicas, la presencia de corrientes de
agua, y de otros factores como la férmula y la presentacién del
producto y la técnica de aplicacién)

2. Exposicion Ocupacional

+ Agricultores en el proceso de elaboracién, mezcla/cargar, aplica-
cién, recoleccién y manipulacién de cultivos.

+ Personal de Fumigacién.

« Trabajadores de Empresas dedicadas a la aplicacién de plaguicidas
de tipo agricola y de tipo ambiental aéreas como los pilotos, per-
sonal auxiliar y hasta manuales.



« Trabajadores de Industrias productoras de plaguicidas.

« Trabajadores de Unidades de salud publica, centros veterinarios,
hoteles, oficinas, centros docentes, residencias de ancianos, cen-
tros hospitalarios, por frecuentes y programadas aplicaciones de
insecticidas.

« Trabajadores que realizan diluciones de formulas concentradas,
cargada de formulaciones diluidas para uso final en tanques,
aplicacién de aerosol.

» Personal de laboratorio, investigadores.

» Técnicos sanitarios.

Una vez absorbidos por via dérmica y/o respiratoria se distribuyen en
el organismo por via sanguinea.

. .. )]
Tabla 3. Caracteristicas de los plaguicidas q
PERSISTENCIA |  VIDAMEDIA |  EJEMPLOS %
No persistentes De dias hasta 12 Malation, diazinon, 5
semanas carbarilo, Diametrin 0
g
Moderadamente De 1 a 18 meses Paration, lannate [+
persistentes
Persistentes De varios meses a 20 DDT, aldrin, dieldrin !
anos %
Persistentes Indefinidamente Productos hechos a
partir de mercurio,
plomo, arsénico

Fuente: Material elaborado por el grupo
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Tabla 4. Toxicocinética: Vias de entrada de los plaguicidas

DERMICA RESPIRATORIA DIGESTIVA

Actividad laboral
en funcién de la

superficie de piel
expuesta:

Se absorben canti-
dades de diversos
plaguicidas que
varian en su nivel de
absorcién.

Ejemplo: el DDT
es poco absorbido,
pero otros como el
endrin, el dieldrin

y el heptacloro la
penetran en mayor
rapidez.

Es posible
encontrar en la
dermis residuos de
compuestos como
el clordano o el
paration, incluso
meses después de
la dltima exposicion.

En el ambito laboral

el uso de fumigantes
en forma de gases,
polvos, vapores y ne
bulizaciones, coloca la
via respiratoria como
segunda en importan-
cia.

Ejemplo: En los
invernaderos y otras
operaciones de fumi-
gacion estructurales en
ambientes cerrados,
conductores en cabinas
de tractores, opera-
dores de pulverizador
giratorio, entre otros.

En la poblacién la via
aérea es una ruta de
absorcién importante
(frecuente aplicacion de
plaguicidas en zonas
de cultivo por via aérea,
y el uso comun en el
hogar de productos en
aerosol, entre otros).

(Poblacion General)

Ingestion de alimetos
y agua contaminados.

La ingestién acciden-
tal es poco frecuente.

Fuente: material elaborado por el equipo



Biotransf -

La Biotransformacién de los plaguicidas puede originar:
« Sustancias de reducida toxicidad o quimicamente inactivas. Ejem-
plo metabolito final del Dimethoato.

+ Sustancias téxicamente mads activas que el compuesto original
(carbosulfan al transformarse en carbofuran, o del paratién que
da origen al paraoxén).

+ Metabolitos con alta afinidad por el ADN y con capacidad mutége-
na importante.

Tabla 5. Reacciones por las que los plaguicidas
se metabolizan en el organismo

PRIMERA FASE | SEGUNDA FASE
Oxidacion, reduccién e hidrélisis, | Reaccidon de transferencia o de
generalmente son catalizadas conjugacion de glutation.

por enzimas hepaticas.

Los metabolitos resultantes son | Acido glucurénico, glicina y otros.
ligados a moléculas enddgenas
(creadas dentro del proceso),
sintetizandose componentes
solubles en agua y facilmente eli-
minables por bilis y orina, como
los metabolitos hidrosolubles de
los piretroides.
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Fuente: material elaborado por el equipo
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Tabla 6. Eliminacién de los plaguicidas

ORINA HECES FECALES AIRE EXHALADO

Productos La bilis es el medio prin- | Los fumigantes que llegan
hidrosolubles, cipal por el que algunos | al cuperpo en forma de
como el lindano ' compuestos liposolubles ' gases o vapores, elimina-
y los herbicidas | como el DDT y otros dos comunmente por via
tipo fenoxi. Organoclorados. respiratoria, ej. acrilonitilo
o del bromuro de metilo.

Fuente: material elaborado por el equipo



Toxicodinami

Los plaguicidas organofosforados y carbamatos generan Inhibicién
enzimdtica de la enzima acetil- colinesterasa.

Acetilcolina

Neurotransmisor enddgeno, a nivel de la sinapsis y las uniones neu-
roefectoras colinérgicas en los sistemas nervioso central y periférico. La
acetilcolina media el cambio de potencial de membrana para la transmi-
sién de impulsos nerviosos. La acetilcolina es metabolizada por la enzima
acetilcolinesterasa con la consiguiente interrupcién de la transmisién del
impulso nervioso, la accién de la acetilcolina debe ser muy rapida, cerca
de 1/1500 segundos. Por lo cual la acetilcolinesterasa se hidroliza rapida-
mente en colina y acido acético.

Figura 9. Proceso fisioldgico neuromuscular

Esquema del Proceso Fisiolégico Neuromuscular durante la Estimulacién
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POSTSINAPSIS

© AC s ACATECOUMNA
- ACh * AXTLCOUNEITERASA

Fuente: http://www.bvsde.paho.org/tutorial2/e/unidad2/index.html



Metaholismo de la acetilcolina

«Paso 1: Acetilcolina + enzima (Acetilcolinesterasa) ------ > Colina +
Acetilcolinesterasa acetilada

«Paso 2: Acetilcolinesterasa acetilada + H20 ------ > Acetilcolineste-
rasa + acido acético

« Paso 1: AB + acetilcolinesterasa ------ > + acetilcolinesterasa modi-
ficada (A)

« Paso 2: Acetilcolinesterasa modificada (B A) + H20 ---—-- > A+
Acetilcolinesterasa

AB representa la molécula del organofosforado o carbamato.
+ En el primer paso, la parte acida (A) del plaguicida se incorpora
covalentemente en el sitio activo de la enzima, mientras que se
libera su fraccién alcohélica (B).

+ En el segundo paso, una molécula de agua libera la parte acida (A)
del plaguicida, dejando la enzima libre y, por lo tanto, reactivada.

Este proceso de reactivacién dura menos tiempo con los carbamatos,
mientras que con los organofosforados puede ser mucho mas prolongado
e incluso llegar a ser irreversible. De alli que clinicamente hablando los
carbamatos se consideran inhibidores reversibles porque en poco tiempo
dejan la enzima libre, mientras que a los organofosforados se les llama
inhibidores irreversibles porque el proceso de reactivacién tarda mucho
mas tiempo, lo que hace que la enzima pierda sus propiedades cataliza-
doras.

Tipos de Colinesterasa
Las enzimas colinesterasas son de dos tipos:

Colinesterasa verdadera (presente en S.N.C., placa neuromuscular,
ganglios auténomos y glébulos rojos)

Butirilcolinesterasa o pseudo-colinesterasa (presente en S.N.C., pan-
creas, higado, plasma)
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Tabla 7. Métodos de anélisis de actividad colinesterasica
Valores de Actividad Colinesterasica de acuerdo a los métodos

W <
o © og 005 @
o < OF 0n =z (=)
o o T o = <
= = W oc o a
L n 5D o u —
= 2 D = < i 5

> c

TINTOMETRICO 24-45 Plasma o | Normales 2,3-3,5

Papeles suero Elevados 4,0-5,0

reactivos para Ligeramente disminui-

determinar Ach dos 1,8-2,0 ul/ml

(Pharmanchim Moderadamente

CheA-R) disminuidos 1,5-1,6

Fuertemente
disminuidos 1,0
Excesivamente
disminuidos 0,0-0,5

TINTOMETRICO | Perclorato | 10-45 Sangre Normales 100% y 75%

(Edson), de acetil- total Sobreexposicion 75% Porcen-

(Lovibond) colina y 62,5% taje de

Sobreexposicion seria | actividad
50% y 37,5%

Sobreexposicion muy

seria 25% 12,5% y 0%

MICHEL Cloruro o 25 Plasma 0,4-1,6 Delta-
bromuro Globulos | 0,4-1,1 pH/hora
de acetil- Rojos
colina

ELECTROFO- 25 Suero o Hombres 2,3-7,4 KU/I

TOMETRICO Yorduro de plasma | Mujeres 2,0-6,7

(Merck) ~ A 405 | butiriltioco-

nm lina

Fuente: Material elaborado por el grupo

Ul: unidad internacional; cantidad de enzimas que cataliza la transformacion de
un micromole de sustrato por minuto bajo condiciones especificas
Katal: unidad de enzima que cataliza la transformacién de mole de sustrato por

segundo bajo condiciones especificas

Unidad Arbitraria: 1000 X Absorbancia de la enzima/Absorbancia de la hemoglo-

bina.

El andlisis toxicoldgico se realiza indirectamente, a través de la determinacién de
la actividad de la colinesterasa intraeritrocitaria y plasmaticas, considerandose
que las primeras reflejan mejor la intoxicacion.



Tabla 8. Determinantes para la exposicién biolégica

DETERMINATES

TIPO DE

MUESTREO

IBE

NOTACION

Plaguicidas inhibidores de | en culaquier 70% de la Ne
la colinesterasa actividad de | momento linea de
la colinesterasa de glébulos referencia
rojos
paration al final de la 0,5mg/g DE | Ne
p-nitrofenol total en orina jornada creatina F, Ne, Sc
actividad de la colinestersa | en cualquier 70% de la
en glébulos rojos momento linea de
referencia

Fuente: Material elaborado por el grupo
IBE: indice Biolégico de Exposicion.

F: Indica que el determinante esta generalmente en cantidades significativas en es-
pecimenes colectados en individuos que no han estado ocupacionalmente expues-
tos a la sustancia en cuestion. Estas concentraciones de fondo estan incluidas en el

valor IBE.

Ne: Indica que el determinante no es especifico y puede ser observado después de
la exposicion a otros contaminantes. Generalmente se requiere una prueba confir-

matoria, que si es especifica pero mas complicada en su ejecucion.

Sc: Significa que el determinante es indicador de la exposicion a la sustancia, pero
que la cantidad encontrada en el espécimen no refleja el nivel de la exposicién, es

decir, es semicuantitativo.

_Efectos a la Salud de los Trabajadores

Efectos Agud Plaguicid

Intoxicaciones vinculadas a una exposicién de corto tiempo con efectos

sistémicos o localizados.

La Gravedad y darios a la salud dependen de:

« La dosis.

« El tipo de producto (toxicidad, tipo quimico, vehiculo).

+ La via de ingreso al organismo.

« Las caracteristicas del téxico (edad, nutricién, etc.).

Se destacan:

« Irritacién de la piel y mucosas.

« Efectos en el sistema nervioso y periférico.

« Efectos cardiovasculares, bradicardia, taquicardia, HTA, etc.

« Efectos respiratorios; neumonitis, fibrosis pulmonar.
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+ Efectos gastrointestinales; diarrea, vémitos.

« Efectos renales: insuficiencia renal.

Efectos croni laguicid

Intoxicaciones vinculadas a exposicién a bajas dosis por largos perio-
dos de tiempo.

Tabla 9. Efectos crénicos por exposicién a plaguicidas

Trastornos Reproductivos
* Esterilidad en el hombre. Ej. 1,2 Dibromo 3 cloropropano.
* Disminucién del indice de fertilidad.

Efectos Cutaneos

* Dermatitis de contacto. Ej. Paraquat, captafol.

* Reaccién alérgica. Ej. DDT, Lindano, Zineb, Malatién.
* Reacciones fotoalérgicas. Ej. HCB, Benomyl, Zineb.

Otros efectos cutaneos
* Cloracné. Ej. HCB, Pentaclorofenol.
* Porfiria cutanea tardia. Ej. HCB

Oculares
* Atrofia del nervio éptico. Ej. Bromuro de metilo.
* Formacidén de Cataratas. Ej. diquat.

Otro Efectos Diversos

* Fibrosis pulmonar y neumonitis: Paraquat

* Inmunolégicos: dicofol, triclorfén.

* Lesiones en higado: DDT, Mirex, pentaclorofencl y compuestos arsenicales.
* Efecto mutagenico: dibromuro de etileno.

* Efecto teratogenico: carbaril, captan, paraquat, maneb.

* Neurotoxicidad retardada: of; leptofos, carbamato: carbaril.

Cancer

* Probable carcinogénico: dibromuro de etileno, DDT, toxafeno.
* Carcinogenesis; arsenicales.

Material elaborado por el grupo



Tabla 10. Signos y sintomas por exposicién a plaguicidas

TEJIDO NERVIOSO
Y

RECEPTORES
AFECTADOS

Fibras nerviosas posganglio-
nares del sistema nervioso
auténomo parasimpaticas
(receptores muscarinicos)

SITIOS
AFECTADOS

MANIFESTACIONES

Glandulas Aumento de la salivacion, lagrimas y
exocrinas transpiracion
0Ojos Miosis (puntiformes y no reactivas),
ptosis borrosa, inyeccion conjuntival, “0jos
sanguinolentos”
Tubo digestivo | Nauseas, vomitos sensacion de estrechez,

inflamacion y colicos abdominales, diarrea,
tenesmos, incontinencia fecal

Fibras del sistema nervio-
soauténomo parasimpaticas
y impaticas (receptores
nicotionicos)

Vias respiratorias

Secreciones bronquiales excesivas, rinorrea,
jadeo, edema, sensacion de estrechez en el
torax, broncoespamos, broncoconstriccion,

tos, bradipnea disnea

Sistema Bradicardia, hipotension arterial
cardiovascular
Fibras nerviosas motoras Vejiga Aumento de la frecuencia e incontinencia
somdticas (receptores de urinarias
nicotina) Sistema Taquicardia, palidez, aumento de la presion

cardiovascular

arterial

Cerebro (receptores de
acetilcolina)

Musculos estirados

Fasciculaciones musculares (parpados,
muculos faciales finos), calambres, reflejos
tendinosos disminuidos, debilidad muscular
generalizada en los musculos periféricos y
respiratorios, paralisis, tono flacido o rigido.

Sistema nervioso
central

Inquietud, actividad motora generalizada,
reaccion a estimulos acusticos, temblor,
labilidad emocional, ataxia.

Somnolencia, fatiga, confusién mental,
cefalagia, sensacion de presiin de cabeza,
debilidad generalizada

Coma con falta de reflejos, temblores,
reparacion de Cheyne Stokes, disnea,
crisis convulsiva, depresion de los centros
respiratorios, cianosis.

Fuente: Material elaborado por el grupo
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Sind int i

Parece deberse a un deterioro pre y postsindptico de la transmisién
neuro-muscular, motivado por prolongada inhibicién de la acetilcolines-
terasa en la placa motora.

a) La inhibicién de una enzima axonal conocida como NTE, definida

como esterasa neuropdtica. b) El incremento del Ca 2+ intracelular por
alteracién de la enzima calciocalmomodulina-quinasa II

Técnica de Medicion de la Exnosicio
| Historia d

Son los antecedentes de contacto con plaguicidas, estos deben comple-
mentarse con informacién obtenida por otras técnicas como son la moni-
torizacién ambiental y/o bioldgica, para determinar con mayor precisién
el nivel de exposicién de los sujetos de estudio.

Método indirecto/estudios laborales:

+ Cuestionario individual estructurado o algunos registros especifi-
Cos.

+ Obtener informacién homogénea y sistematica diversos aspectos
de la exposicién a estos compuestos en un periodo de tiempo.

+ Datos sobre variables socio demograficas y otras variables de
interés.
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+ Recoleccién de datos detallados sobre la exposicién (actividad
agricola especifica, tipo de equipo de aplicacién, dispositivos de
proteccién personal, dafios previos a la salud, higiene personal,
etc.)

|__INDICE |

+Uso de registros (Compra, manejo y utilizacién de productos
plaguicidas, que se han implementado en diversas empresas del
ramo agricola).

+ Método valioso que requiere ser estandarizado y validado, y su
uso debe combinarse con alguna otra herramienta de medicién.

+ Expertos laborales con Especializacién en funcién de la exposi-
ci6én a evaluar: higienistas ocupacionales, expertos en pesticidas,
agricultores expertos y médicos ocupacionales

+ Namero idéneo de evaluadores que permita llegar a un consenso
sobre sus estimaciones.



2_Epidemioloaia 0 ional:

- Antecedentes ocupacionales de los trabajadores en el uso y mane-
jo de plaguicidas clasificindolos dentro de un determinado nivel
de exposicién.

+ Es un proceso de evaluacion directa de la contaminacién del am-

biente, por medio de la identificacién y medicién cuantitativa de
los plaguicidas en muestras de alimentos, agua, aire y suelo.

« Parala poblacién en general la monitorizacién ambiental se debe
realizar en agua, alimentos y aire.

« En el ambito laboral el elemento basico de analisis es el aire de la
zona de trabajo.

+ Los resultados del monitoreo ambiental pueden ser utilizados
para estimar los posibles niveles de contaminacién interna en el
ser humano.

+ Por la multiplicidad de agentes contaminantes y la frecuente
carencia de informacién sobre el uso de plaguicidas en los lugares
de estudio, se utilizan métodos de laboratorio multirresiduos.

+ En la recoleccién de muestras debe seguirse un protocolo que
garantice su calidad para un adecuado procesamiento en el labo-
ratorio.

» Métodos de Laboratorio Multirresiduos: determinan de forma
selectiva y simultdnea concentraciones de compuestos de diversas
familias quimicas con efectividad y reduciendo el tiempo y el
costo.

5. Monitoreo Biol6aico:

+ Es el método mas preciso de estimacién de la dosis interna o
absorbida.

+ Determina concentraciones especificas de plaguicidas o de sus
metabolitos, directamente en tejidos (adiposo, hepatico o el re-
nal), raramente en el musculo esquelético, la piel o el pelo.
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« También se pueden analizar fluidos del cuerpo humano como la
saliva, el sudor, la sangre, el suero, la orina, el semen y la leche
materna, ademds del aire exhalado y las heces fecales.

« Porla dificultad en la obtencién de muestras de tejidos y las bajas
concentraciones presentes en muchos de los fluidos corporales y
heces fecales, el monitoreo biolégico se realiza basicamente en
muestras de sangre y orina.



Tabla 11. Técnicas de analisis multirresiduos

PRUEBA DE TIPO DE MUESTRA
LABORATORIO AMBIENTAL
Cromatografia de gases Agua, aire, tierra, alimentos
Cromatografia liquida Tierra
Cromatografia de columnas Aire
Deteccion por electron captura Agua, aire, tierra, alimentos
Deteccion especifica de halégenes Tierra
Deteccion de nitrégeno fosforo Tierra, alimentos
Deteccion fotométrica de flama Tierra, alimentos
Deteccion flamaién Tierra, alimentos
Espectroscopia de masas Agua, tierra, alimentos
Espectroscopia de masas de alta Agua, tierra, alimentos
resolucion
lonizacion quimica Alimentos

Fuente: Material elaborado por el grupo

El Monitoreo Bioldgico permite determinar varios pardmetros como
son:

+ Dosis administrada, o cantidad real del agente que entra en con-
tacto con el cuerpo, generalmente evaluada en el 4rea laboral, la
cual es medida a través de:
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+ Parches dérmicos aplicados en frente, mufiecas u otras zonas del
cuerpo expuestas

|__INDICE |

+ La cantidad de plaguicida fijado en la ropa de trabajador o de los
residuos eliminados en el lavado de manos después de la manipu-
lacién de los productos

+ Dosis absorbida, o cantidad que realmente entra en el organismo
y que se cuantifica directamente en algun tejido

+ Dosis activa, o cantidad presente en los lugares especificos de
accién del agente en el organismo



Limitacion del Monitoreo Bioldgico:

+ Pruebas que sélo se han desarrollado para un nimero proporcio-
nalmente pequerio de ingredientes activos, debido a que se carece
de informacién suficiente y adecuada, sobre el metabolismo de
muchos compuestos quimicos en humanos.

+ No existe informacién disponible para correlacionar cuantitati-
vamente los niveles de plaguicidas encontrados en el muestreo
biolégico con los correspondientes al muestreo ambiental.

__Pruebas neuroconductuales

Son Cuestionarios que exploran sintomas de neurotoxicidad sub-clini-
ca: permiten detectar signos y sintomas como: cefalea, mareo, depresion,
distraccién, pérdida de memoria, irritabilidad, insomnio, trastornos mo-
tores y sensoriales, algunas pueden ser:

« Prueba de retencién visual de Benton

« Exploracién Neurofisioldgica: que incluye los siguientes aspectos:
« Atencién y concentracién auditiva.

« Atencién visual: Prueba de Albert.

» Atencién tactil: Reconocimiento de pruebas por el tacto y de sig-
nos gréficos trazados sobre la piel.

« Orientacién: Persona, lugar y tiempo.
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« Memoria: Inmediata, resiente y remota.
« Lenguaje: Espontaneo

+ Comprensién: Ordenes simples y complejas.

Principal lidas d ..
El empleador debe:

« Informar a todos los trabajadores sobre los plaguicidas que se
estan utilizando.

|__|NDICE |

« Capacitar a quienes preparan, aplican o manipulan productos o
equipos de aplicacién (incluyendo a los trabajadores de operacién).

« Serializar claramente las dreas que han sido tratadas con plaguici-
das.

* Respetar los tiempos de espera y re-entrada para ingresar a las
dreas tratadas.



+ Proveer abundante agua para el lavado y bafio una vez finalizada
la tarea.

+ Entregar ropa de trabajo adecuada para manejar y aplicar plagui-
cidas.

+ Asegurar el lavado de la ropa de trabajo en el lugar y no permitir
que se lleve al domicilio del empleado.

« Practicar los controles médicos que establecen las normas.
El trabajador debe:

+ Seguir las indicaciones cuidadosamente, respetando la dosis,
el tiempo de espera, el tiempo de re-entrada y la frecuencia de
aplicacion.

« Utilizar proteccién personal: ropa de mangas largas, zapatos
cerrados o botas de trabajo, gorro, guantes y mascara respiratoria
adecuada.

+ El delegado de seguridad puede suspender la tarea si detecta
condiciones inseguras y debe dar aviso.

' Equinos de profeccis |

Cuando se manipulan y aplican insecticidas diluidos, de acuerdo al
tiempo de exposicidn, el equipo de proteccién debe incluir lo siguiente:
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PROTECCION EQUIPOS
DE RECOMENDADOS
! Prendas de vestir desechables
= Cuerpo (no reusables) Material: Poliamida.
= Se tecomienda usar gorro

Guantes de Neopreno

Manos de 35 cm de largo
Botas de seguridad con elastica lateral,
Pies 0 botas de seguridad de cana alta sin
trenzas.
Ojos Monolentes sin ventilacién lateral.

Fuente: Material elaborado por el grupo



Figura 10. Equipo de proteccién personal para exposicién

Exposicion de

corta duracién
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Exposicion de
larga duracién
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—_—> sobre la ropa
v de trabajo
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1. Ficha Toxicolégica ORGANO FOSFORADOS

2. Otros nombres, sindnimos 3. CaracteristicasEsteres del acido fosforico (union de un acido y un | 4. Formula quimica

Pirimiphosmethy! (Actellic); alcohol) y unavariedad de alcoholes

Pyrazophos (Afugan, Missile); Estables a pH neutro (hidrolizados a pH basicos e inestables a pH menor

Fenitrothion (Agrotion, Sumition); que?) ) S RO

Coumaphos (Asuntol, GoRal); Forman parte mas de 200 sustancias quimicas \

Fenthion (Baytex, Lebaycid); \é!dgmed(lja E? elorganismo: 48 hs aprox. R,0—P=0(S)[1]
i dri . iodegradables

Blh(gl?ttﬁg:tgf‘ ((%I%rlg} ?:;gﬁ:n)’ Altamente toxicos en general. Forma de degradacion en el ambiente: O(S,N)-X [2]

Aimsam); Terbuphos (Counter, Hidralisis, bajo condiciones alcalinas

Rimafos); Malathion (Maltox,
Carbofos, Cythion, Belation).

5. Actividades relacionadas o trabajadores expuestos 6. Propiedades fisico quimicas |7, Estabilidad y reactividadNo se
Agricultores: manipulacién en general de cultivos Poco solubles en agua especificd informacion

Pilotos y personal auxiliar de aplicaciones agricolas aéreas Mayormente muy liposolubles

Empresas dedicadas ala aplicacion de plaguicidas Baja presion de vapor

Industrias de fabricacion, formulacion y/o envasado de

organofosforados

Personal de Salud Publica: en el control de vectores de
enfermedades como: malaria, dengue, peste, fiebre amarilla,
entre otras.

8. Manipulacion y almacenamientoEs necesario conocer los componentes del producto con el cual se va a trabajar y utilizar los equipos de
proteccion personal.

Espacios de almacenamiento separados de oficinas y viviendas, con ventilacion e iluminacion adecuadas. Instalaciones eléctricas seguras y
sanitarios con facil accesibilidad. Delimitar las zonas con productos de mayor a menor riesgo. No deben almacenarse cerca de alimentos de
consumo humano o animales, ropas, calzados, equipos de proteccion, entre otros. Revise periédicamente los productos para constatar su
estado.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte
Utilizar en lo posible envases irompibles. Asegurar la carga y marcarla conforme a la reglamentacion.
1 Normas COVENIN: 1160- 2268- 2670.
3 11. Informacion ecoldgica (Animal y/o Ambiental), Eliminacion del Envase

Se degrada con rapidez en el ambiente, pero en climas caliente y secos persiste en mayor grado.
Hasta lafecha, la contaminacién de agua por OF no es un problemaimportante.

La sustancia es muy toxica para los organismos acudticos. Esta sustancia puede ser peligrosa para el
ambiente; deberfa prestarse atencion especial a las abejas. Evitar la fuga de la sustancia en
circunstancias diferentes a su uso normal. Malation solo causa un retraso en la nitrificacion a 1000
mg/mien suelo

12. TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

Absorcion: Respiratoria s la principal. Se inhala vapores y humos de plomo. Digestiva: | Los plaguicidas organofosforados y carbamatos
no es importante a nivel laboral. Cuténea: es débil en caso de escoriaciones y heridas. ~ |generan Inhibicion enzimatica de la enzima acetil-

Distribucion: se distribuyen en el organismo unido en un 95% en los glébulos rojos, una |Colinesterasa y los efectos que de una manera
fraccion ligada a proteinas ricas en azufre, nitrégeno y oxigeno; y una fraccion ligada a |9eneralse observan a consecuencia de la
los tejidos de gran importancia en a exposicion laboral por el cardcter acumulativo. | &XP0Sicion a organofosforados son, en gran parte,

Almacenamiento: en tejido blando (higado, rindn, sistema nervioso): con una vida resultsdo dg Iq combn:ampntdel t.'go ge e:j(poslcmn
media de +/-40 dias, en sangre permanece entre 25-40 dias, con vida media de 35 ézg(l:eni: :crigr?)l Cyalls espe::?e::;'lmiacas i(mglsi‘lclg da(s]
dias; entejido dseo (enun 80-90%), con una vida media +/- 20 -30 afos. (categoriatoxicaldgica)

Eliminacion: Viarenal (75%) heces (16%) sudor, saliva, fanerasy leche (8%). ’

9.1 Frases de Riesgo y seguridad
Depende del plaguicida especifico

14. EFECTOS A LA SALUDExposicion aguda: efectos inmediatos y retardados; Exposicion repetida o crénica, efectos agudos y cronicos;
Exposicion aguda/cronica, efectos permanentes.

Efectos Muscarinicos (Sistema Parasimpatico): son los que estan a nivel postganglionar, cuya estimulacion imita los efectos de la muscarina
y son bloqueados por la atropina.

Efectos Nicotinicos (Sistema Simpatico): son los que estén a nivel preganglionar, cuya estimulacion imita los efectos de la nicotina y son
blagueados por 10s blogueantes ganglionares como el hexametonio y a nivel muscular esquelético que son bloqueados por 10s bloqueantes
neuromusculares como latubocurarina.

Ojos: dificultad en la acomodacién, congestion conjuntival, miosis, vision borrosa

Membranas mucosas: hiperemia, rinorrea. Pulmones - bronquios: Broncorrea, cianosis, disnea, dolor tordcico, bronco constriccion:
Aparato digestivo: dolor colico, diarrea, incontinencia fecal, nauseas, vomitos, sialorrea,
Corazon: Bradicardia. Vejiga: Incontinencia. Piel: Diaforesis. Sinapsis ganglionares: Cefalea, hipertension arterial, mareos, palidez. Muscula
esquelético: Calambres, debilidad generalizada, incluyendo miisculos respiratorios, mialgias, pardlisis flaccida. Efectos sobre el sistema
Nervioso Central: Ansiedad, Ataxia, Coma, Convulsiones, Depresion de centros respiratorio y circulatorio, Perturbacion mental.



15 .MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO BIOLOGICOMonitoreo ambiental: Poblacion en general (agua,
alimentos y aire), Ambito laboral (aire de lazona de trabajo).

Se utilizan métodos de laboratorio llamados MULTIRRESIDUQS, que determinan de forma selectiva y simultdnea concentraciones de
compuestos de diversas familias quimicas efectivamente, dentro de los cuales se encuentran: la Cromatografia de Gases, Cromatografia
Liquida, Cromatografia de Columna, entre otras. Para mayor precision en el monitoreo deben combinarse dos o més de estas técnicas.

CMP: Malation 10 mg/m3

Vigilancia Médica: Electrolitos; gasometria; glucosa; electrocardiograma; creatinina; Rx. de torax; ASAT y ALAT Hemograma
(transaminasas). Realizar para deteccion de los efectos txicos exdmenes clinicos anualmente con orientacion: Hematologica, Neurologica,
Anamnesis, Oftalmolagica, Psiquiatrica; asi como Hemograma, Recuento de Plaquetas y Fondo de Ojo.

Se recomienda periodicamente y de acuerdo a criterio médico realizar: E.M.G., medicion de la velocidad de conducciony Espermograma.
Pruebas Neuroconductuales: Escala de inteligencia para adultos e Weschler (WAIS), prugba de retencion visual de Benton, exploracion
neurofisioldgica en general.

Monitoreo Biolggico: Anualmente mediciones de la actividad de la colinesterasa intraeritrocitaria, se mide en 2 ml de sangre heparinizada.
Medir el descenso de la actividad de la Pseudocolinesterasa plasmatica; Metabolitos en orina por cromatografia de gases. indice Biologico
de Exposicion: OMS, nivel de accion, el 70 % de la actividad colinesterdsica eritrocitaria basal, para los trabajadores expuestos a
organofosforados; equivale al 30 % de inhibicion.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Retirar ropa contaminada; lavar piel y cabellos con agua y jabon; vigilar signos vitales; mantener permeables vias aéreas. En caso de
exposicion ocular: Irrigar los 0jos con agua de chorro durante 15 minutos. Todo el personal involucrado en el tratamiento del paciente debe
guardar precauciones para evitar contaminarse por el contacto con la piel o las ropas del intoxicado.

Mantener libres las vias respiratorias, asegurando su permeabilidad, aspirando las secreciones nasofaringeas o el vomito si éste se ha
producido; la intubacién endotraqueal y la ventilacion mecdnica son precisas con frecuencia. Esencial tratamiento precoz de las
bradiarritmias. Una vez asegurado el control de la via aéreay funcion cardiovascular debe iniciarse de inmediato tratamiento especifico.
Tratamiento evacuante: si fue ingerido debe practicarse lavado géstrico con carbdn activado, y posteriormente administrarse catarticos de
forma enérgica (sulfato de magnesio, manitol).

Enlasintoxicaciones por via cutanea, el paciente debe ser lavado con abundante agua y jabon alcalino.

Tratamiento con Atropina: debe comenzarse tan pronto como la via aérea sea permeable. La dosis inicial serd de 1-5 mg IV (en nifios, 0,02-
0,05 mg/kg IV), repetidos a intervalos de 5-10 min, o en perfusion continua en intoxicaciones graves. Util frente a los sintomas
muscarinicos, y ha de pretender inicamente combatir aquéllos que comprometan la vida del paciente, como son la hipersecrecion bronguial
y las bradiarritmias. La aparicion de signos de atropinizacion, como la midriasis y la sequedad de la piel y las mucosas, pueden también
servircomo guia terapéutica. No exceder de la dosis.

Tratamiento con Oximas: Utiles para combatir los sintomas nicotinicos, no estd demostrada su utilidad en las intoxicaciones por dimetoato y
fenitrotion. Su administracién debe complementarse con la de la atropina. Deben emplearse preferiblemente en las primeras 6 horas para su
efectividad. Efectos secundarios como bloqueos auriculo-ventriculares y otras arritmias graves, ademas de manifestaciones digestivas
indeseables. Dosis recomendada de pralidoxima es 1-2 gr V. La dosis de obidoxima es de 250mg IV.

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas Técnicas

En caso de derrames, absorber el producto con cal hidratada, aserrin de madera, tierra u [Norma COVENIN 2268:1996. Plaguicidas.
ofras arcillas absorbentes. Se debe tratar de impedir que el producto ingrese a las | Transporte, Aimacenamiento, Manipulacién y
alcantarillas, s6tanos o zanjas. Mantener el producto alejado de fuentes de ignicion. |Uso. Medidas de Salud Ocupacional (1era.
Enjuagar Ia zona con soda o solucion de lejia. Colocar el material contaminado en bolsas |Revision).

plasticas que deben ir dentro de tambores metalicos y luego eliminarlo. Estos tambores
deben iridentificados con una etiqueta visible y evitar el acceso de personas no capacitadas
para atender la emergencia.

EN CASO DE INCENDIO: Agentes extinguidores: Espuma, CO2 o polvo seco. Niebla de agua
s6lo si es necesario. Evitar que el agua llegue a los desagiies. Equipo de proteccion
personal: Evacuar el area contra el viento. Usar ropas protectoras completas y aparatos de
respiracion autonomas. Procedimiento y precauciones especiales en el combate de
incendios: Aislar el area de fuego. No respirar humo, gases o el vapor generado. Productos
de lacombustién nocivos para la salud: Mondxido de carbono, diéxido de carbono, oxido de
nitrogeno.

Elaborado por: Vanessa Garcia

)}
q
o
0
J
0
q
d
1

|__|NDICE |




0
q
a
S
3
0
q
-
il

|__INDICE |

1. Ficha Toxicologica ORGANOCLORADOS

2. Otros nombres, sindnimos 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
Hidroclorados, halogenados o halobencenos. Son compuestos organicos de | No aplica, porque
Derivados halogenados de hidrocarburos aliciclicos o alifaticos:HCH-lindano. |estructura muy diversa, |corresponde a
Derivados halogenados de hidrocarburos aromaticos DDT, DDE, DDD, derivados de hidrocarburos | sustancias diversas
Hexaclorobenceno. complejos en los que un

Derivados halogenados de hidrocarburos ciclodienicos: Heptacloro, Aldrin, hidrogeno es sustituido por un
Dieldrin, Endrin, Mirex, Clordano, Endosulfan alfa, Endosulfan beta , Sulfato | €1010-

de Endosulfan.

Nota: El toxafeno se clasifica dentro del grupo de hidrocarburos terpénicos.

5. Actividades relacionadas o trabajadores | g, Propiedades fisico quimicas 7. Estabilidad y
expuestos Son pocos solubles en agua y muy solubles en los lipidos y sus | reaclividad
Trabajadores en dreas como: Agricultura|gisolventes, lo que posibilita su acumulacion en el tejido adiposo |No se especifico
(manipulacion en general de cultivos), |o subcuténeo, en el componente graso de la leche maternay de  |informacion

Empresas dedicadas a la formulacion, |ja sangre, gran estabilidad frente al aire, la luz y el calor (algunos

manufactura, mezcla, trasporte, carga. |de ellos sensibles ala luz U.V, como el DDT); tienen estructura

almacenamiento y aplicacion de plaguicidas, | ¢icjica, notable resistencia al ataque de los microorganismos, s

centros laborales con programas de |3imacena en ambientes hidrofahicos como materia organica del

aplicacion de plaguicidas, piblico en aeneral | g 610 volatilidad baja, tasa baja de Biotransformacion y

consumidor de productos con residuos de | gesinteqracion, alta estabilidad fisica y quimica, son 0

plaguw!das (allmentpsl, agua), U,?U compuestos que mas persisten en el ambiente y tienen una baja

domestico de plaguicida, poblacién|yrecian ge vapor. Biodegradabilidad lenta, los metabolitos son

accidentaimente expuesta , Intentos suicidas | ¢ naminantes ubicuos de varios tejidos en humanos y

y homicidas. mamiferos en general.

8. Manipulaciény almacenamiento

Espacios de almacenamiento separados de oficinas y viviendas, con ventilacion e iluminacion adecuadas. Instalaciones eléctricas sequras y
sanitarios con fécil accesibilidad. Delimitar las zonas con productos de mayor a menor riesgo. No deben almacenarse cerca de alimentos de
consumo humano o animales, ropas, calzados, equipos de proteccion, entre otros. Revise periddicamente los productos para constatar su
estado.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte
No transportar con alimentos y piensos. NU (transporte): No
clasificado. GE: simbolo Xn simbolo. Se recomienda ver las normas

DDT 11. Informacion ecoldgica (Animal y/o Ambiental), Eliminacién del
Envase

9.1 Frases de Riesgoy seguridad Frase deriesgo: No se especificd informacion

R52/53: Dafino para organismos acuéticos, puede causar efectos
adversos de largo plazo en el ambiente acuético.

12. TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

Absorcion: variable puede ser porvia dérmicay respiratoria. El sitio primario de la accion toxica son las fibras
Metabolizacion: a nivel hepético. Almacenados en tejido graso luego son desclorados, | Sensitivas, motoras y la corteza motora. Se sugiere
s0l0 una fraccion es oxidada y trasformada en derivados hidrosolubles. Parala posterior | Gue alteran el trasporte de sodio y potasio a través de
excrecion o eliminacion. las membranas de los axones.

Excrecion: La ruta de excrecion es la biliar. Pero el intestino luego reabsorbe con

eficiencia muchos de los pesticidas sin metabolizar (circulacion enterohepética), lo cual

retarda la excrecion fecal.

14.EFECTOS A LA SALUD

Produce lesiones sobre el sistema nervioso central y periférico, hepatitis, gastritis y bronquitis. alteraciones cognoscitivas y emocionales,
pérdida grave de la memoria, afteraciones de la coordinacion visual motora e incapacidad para desarrollar su actividad habitual, Mal de
Parkinson, Canceres, Edema pulmonar, Necrosis de higado, Leucemias, Esterilidad Masculina, Malformaciones, Mutaciones, Anormalidades
Renales.



15 .MONITOREQ AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO BIOLOGICOMonitoreo ambiental: Poblacion en general (agua,
alimentos y aire), Ambito laboral (aire de la zona de trabajo).

Monitoreo ambiental: Se basa en la medicion cuantitativa de las cantidades de los OC presentes en los alimentos, agua aire y suelo, previa
seleccion del lugar donde se efectuara el monitoreo, para este pueden emplearse centinelas bioldgicos, organismos que experimentan
cambios con respecto al aumento de las concentraciones de los plaguicidas OC, o sirven de depositos de los mismos. Estos pueden ser:
Los mejillones (Mytilus eudlis, y Mytilus californianus), los ostiones (Crassostrea virginica y Crassostrea rizofora) y el erizo de mar es un
buen indicador para hidrocarburos y DDT.

En fabricas la obtencién de muestras del aire se utiliza para conocer la el nivel de exposicion de los trabajadores, se emplean parches
miltiples de alfa celulosa para medir la exposicion dérmica, en poblaciones no expuesta debe tomarse muestras de agua y alimentos

En zonas agricolas se Colocan jaulas de peces a intervalos en un cuerpo de agua (rios, mares, lagos), se colocan plantas cultivadas en
sistemas cerrados con aire filtrado para establecer el grado de contaminacion del aire.

Monitoreo biolégico: No existen prugbas inmediatas o especificas de laboratorio o de otros tipos que ayuden a diagnosticar la intoxicacion
causada por los OC. En los laboratorios bien equipados estos compuestos se detectan en el suero, para comprobar la exposicion cronica
excesiva. Mediante cromotografia gas-liquido de muestras tomadas dentro de las 72 horas posteriores a la intoxicacion. Los indicadores
mas utilizados en la evaluacion de la exposicion a OC son los niveles de estos compuestos y sus productos de biotransformacion en la
sangre. También se ha propuesto en |a orina para el DDT, Endrin y el Lindano por 1a exposicion repetida a través de los alimentos, agua y aire.
Los niveles en sangre se correlacionan bien conla exposicion.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Trasladar ala persona afectada al medico. No obstante, como medidas de urgencia:

Encaso de inhalacion: Salir de lazona contaminada y respirar aire fresco.

En caso de contacto con la piel: Lavarla con abundante agua y jabon. Si se haimpregnado la ropa, debe retirarse de inmediato y cambiarse
porotralimpia.

Encaso de contacto con los ojos: Enjuagarlos con abundante agua durante unos 15 minutos, manteniendo los parpados abiertos.

En caso de ingestion: Beber abundante agua. No inducir el vomito.

Tratamiento: No existen antidotos, solo fratamientos de apoyo, conservar de la funcion respiratoria y aplicar anticonvulsivos, Descontaminar
lapiel, pelo e intestino.

En caso de intoxicacion aguda: Los sintomas pueden aparecer 30 minutos después de la exposicién, en general aparecen lentamente, los
primeros sintomas son nauseas y vémitos seguidos de cefalea, excitacion, debilidad de los misculos, temblores, desorientacion mental,
convulsiones, parestesias bucales y de la lengua, con hiperestesia facial y de las extremidades. Cuando la via de penetracion es la piel,
pueden aparecer erupcion maculopapulosa, dermatitis eczematiforme, confusion mental y/o temblores. Se puede ver disminucion en la
hemoglobina, aumento en la urea, leucocitosis moderada y alteraciones en el electrocardiograma, Abortos, Coma, Quemaduras,
Oligosperma.

En caso de intoxicacion cronica: Se observan como dificultades respiratorias, desordenes nerviosos o tumores, anorexia, adelgazamiento,
signos polineuriticos, alteraciones hepaticas, trastornos del ritmo cardiaco, lesiones oftaimologicas como conjuntivitis alérgica, blefaritis,
angiopatia de laretinay otros.

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas TécnicasNorma Venezolana Covenin
En caso de ocurrir derrame de plaguicidas es esencial hacer de inmediato la| 2253:2001 concentraciones ambientales permisibles
limpieza de lazona de sustancias quimicas en lugares de trabajo e indices

bioldgicos de exposicion 3erarevision

Norma Venezolana Covenin 2268:1996 plaguicidas.
Transporte, Almacenamiento, Manipulacion y Uso.
Medida de salud ocupacional, 1era revision

Elaborado por: Guiomar Bastardo
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1. Ficha Toxicolégica PIRETROIDES

3. Caracteristicas 4. Formula quimica
Los piretroides son compuestos sintéticos basados|C21H2803
estructuralmente de la molécula de piretrina que son extraidas a | C21H2805
partir de flores secas de piretro o crisantemo. Se modifican para

mejorar estabilidad a la luz, calor, etc. Se clasifican en Tipo |,

aquellos que producen el “Sindrome T” (Temblor) y Tipo I, aquellos

que producen el “Sindrome CS” (Coreoatetosis-Salivacion). Las

piretrinas se han encontrado en por lo menos 5 de los 1,636 sitios

de la Lista de Prioridades Nacionales (NPL) identificados por la

Agencia de Proteccion Ambiental (EPA), y la permetrina (un

compuesto piretroide) se ha encontrado en por lo menos 2 de los

2. Otros nombres, sindnimosPiretroides:
Permetrina, Cyflutrin, Fenvalerato,
Deltametrina, Alfa cipermetrina, Treflutrina,
Esfenvalerato, Lambdacialotrina.

Tipo I: A este arupo pertenecen Piretrina,
Aletrina, Tetrametrina, Kadetrina,
Resmetrina, Fenotrina y Permetrina.

Tipo II: A este grupo pertenecen
Cipermetrina, Fenpropantrin, Deltametrina,
Cyfenotrin, Fenvarelate y Fluvalinate.

5. Actividades relacionadas o trabajadores 6. Propiedades fisico quimicas 1. Estabilidad y reactividad
expuestos Se descompone por debajo del punto de ebullicion: 170 |Inestable en luz y calor. Son
El producto formulado es utiizado en casas, |°C a 0.01 kPa; Densidad: 0.84-0.86 g/cm3; Solubilidad |degradadas por hidrolisis en
bodegas de almacenamiento, fabricas, |enagua: ninguna; Solubilidad en solventes organicos: |Medios alcalinos. No son
mataderos, jardines, control de insectos en frutas | Soluble en alcohol etilico, éter de petroleo kerosene, | PErsistentes.

y ofros vegetales, viiedos, y fabricas de |tetracloruro de carbono, dicloruro de efileno y

insecticidas en base a piretros, los aplicadores | nitritometano; Punto de inflamacion: 76 °C c.c;

que trabajan en el control de plagas, ya sea en | Coeficiente de reparto octanol/agua como log Pow: 4.3

bodegas, fabricas, hospitales, etc. (piretrina 1); 5.9 (piretrina II).

8. Manipulaciony almacenamiento

Es necesario conocer los componentes del producto conel cual se vaatrabajary utilizar los equipos de proteccion personal.

Espacios de almacenamiento separados de oficinas y viviendas, con ventilacion e iluminacion adecuadas. Instalaciones eléctricas seguras y
sanitarios con facil accesibilidad. Delimitar las zonas con productos de mayor a menor riesgo. No deben almacenarse cerca de alimentos de
consumo humano o animales, ropas, calzados, equipos de proteccion, entre otros. Revise periodicamente los productos para constatar su
estado.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte
No transportar con alimentos y piensos. NU (transporte): No clasificado.
GE: simbolo Xn simbolo. Se recomienda ver las normas Venezolanas

COVENIN 3058; 3059; 3061.

11. Informacidn ecoldgica (Animal y/o Ambiental), Eliminacion del
Envase

9.1 Frases de Riesgo y seguridad

Frases de Riesgo:

R52/53 - Danino para organismos acuaticos, puede causar
efectos adversos de largo plazo en el ambiente acuatico.

Animales: EI LD50 oral en ratas varia de 200 mg/kg hasta mas de 2.600
mg/kg, este rango se debe a la variedad de los constituyentes en la
formulacion del plaguicida. Los piretroides con grupo alfaciano
producen en cucarachas, hiperactividad intensa, incoordinacion y
convulsiones; en ratas, temblores, convulsiones, salivacion profusa y

Frases de seguridad:

S - 61 Evite liberarlo al medio ambiente.

§2 — Mantener fuera del alcance de los ninos.

S1/2: Consérvese bajo llave y fuera del alcance de los nifios.
526: En caso de contacto con los ojos, lavense inmediata y
abundantemente con agua y acidase a un médico.

$36/37: Usense indumentaria y guantes de proteccion
adecuados.

lagrimeo. Muy baja toxicidad para las aves. Muy toxico a organismos
acuaticos.

Medio Ambiente: Por su caracteristica de vida media la permetrina
desaparece rapidamente del medio ambiente, en 6-24 horas, desde
estanques y rios, 7 dias desde sedimentos de rios y 58 dias desde
follaje y suelo. La permetrina en el agua es rapidamente adsorbida por
los sedimentos. Los residuos de permefrina son rapidamente disipados
y no existe mucha acumulacion en los sedimentos del fondo. Deberia
prestarse atencion especial alas abejas.

12. TOXICOCINETICA

Entrada: En el organismo penetran por ingestion o inhalacion (La evaporacion a 20°C es despreciable; sin embargo, se puede alcanzar
rapidamente una concentracion nociva de particulas en el aire cuando se dispersa) y via dérmica (mayor en piel daiiada y relativamente
menos por la piel intacta). Biotransformacian: Por ser liposolubles se distribuyen en tejido adiposo, higado y Sistema Nervioso, ambos
grupos de compuestos son biotransformados con gran rapidez por estearasas y oxidasas microsomales hepaticas mediante mecanismos de
hidroxilacién y conjugacion (Se metaboliza en higado).

Excrecion: Son eliminados en su mayor parte por los rinones (Se elimina por la orina como metabolitos). Esta rapida metabolizacion, junto
conla pobre absorcion, explica la relativamente baja toxicidad de piretrinas y piretroides para los humanos.

Tiempo de vida media: De horas a 1 dias, depende de las propiedades fisico-quimicas del compuesto.

13. TOXICODINAMIA

canales ionicos abiertos), A grandes dosis, despolarizan completamente la membrana neuronal y bloquean la excitabilidad. A dosis
menores, retrasan el cierre de los canales de sodio, Mg2+ ,ATPasa de la membrana del axon. Esto origina una corriente residual, motivada
por una lenta entrada de sodio durante los momentos finales de la despolarizacion, lo que se manifiesta como hiperexcitacion del sisterna
nervioso. Otros mecanismos de secundarios son: Antagonismo de la inhibicion mediada por GABA; modulacion de la transmision
colinérgica nicotinica; aumento de la liberacion de noradrenalina; disminucion del flujo de calcio, activado por acetilcolina; interaccion con
receptores benzodiazepinicos.



14.EFECTOS ALA SALUD

Exposicion aguda: A nivel local y por contacto: Se puede presentar prurito y en la cara sensacion de quemadura, dolor de cabeza, nausea y
vomitos. Ademas posibles reacciones alérgicas. En pacientes susceptibles, rash tipo urticaria. En caso de inhalacion: Se puede presentar:
oclusion nasal, rinorrea y sensacion de aspereza en la garganta. En personas sensibles: broncoespasmo, enema de mucosa oral, faringea,
shock anafilactico y crisis asmatica.

Exposicion cronica o Prolongada: El contacto prolongado: Puede producir sensibilizacion de la piel. La exposicion ainhalacion prolongada o
repetida puede originar asma, alteraciones conductuales e intelectuales, trastornos del area cognitiva y psicosis exégena.

15 .MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIAMEDICAY MONITOREQ BIOLOGICO

Monitoreo ambiental: Poblacion en general (agua, alimentos y aire), Ambito laboral (aire de Ia zona de trabajo).

Monitoreo ambiental:

es dificil, sin embargo se pude realizar (cromatografia de gases), pero su andlisis se debe de hacer con un protocolo y esto no lo hace
cualquier laboratorio. Al hacer el monitoreo, se debe de realizar rapido, por la vida media que tienen los piretroides y dependiendo del
solvente utilizado. Monitoreo biologico No hay una prueba especifica hasta este momento para la determinacion de piretrinas o piretroides
en muestras bioldgicas. El diagnostico se tiene que realizar en base a los antecedentes epidemiologico y clinicos: considerando tipo de
sustancia con que se trabaja, tiempo de exposicion, estado nutricional e inmunoldgico de la personay el cuadro clinico de la persona
(signos y sintomas).  Limites de exposicion: TLV: 5 mg/m? como TWA; A4 (ACGIH 2003). MAK: 5 mg/m?; Sh (sensibilizacian de la piel);
Categoria de limitacion de pico: Il(DFG 2003). Norma COVENIN. 2253:2001 CAP: 5mg/m3 A4

Vigilancia médica:

Monitoreo bioldgico:

No hay una prueba especifica hasta este momento para la determinacion de piretrinas o piretroides en muestras biolgicas.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

1) Mueva a la victima a un lugar con aire fresco, 2) Si la victima no esta respirando dar respiracion artificial con dispositivo médico de
respiracion, NO BOCA A BOCA, 3) Quitar y aislar |a ropa y el calzado contaminado, 4) En caso de contacto, lavar con agua corriente y jaban
neutro por 20 minutos, 5) Mantener a la victima en reposo, manteniendo la temperatura corporal en rangos normales, 6) No administrar
liquidos si esté inconsciente, 7) Solicitar asistencia médica de urgencia, 8) Avisar que se trata de una emergencia consustancia quimica y
toxico, 9) Proteger al personal con ropa adecuada luego de aplicar las primeras medidas.

Tratamiento de laintoxicacion: Via cutanea: 1) Retirar inmediatamente la ropa manchada o salpicada, 2) Lavar |a piel, inmediatamente con
aguay jabon, o bien con agua bicarbonatada, 3) En el centro asistencial puede administrarse corticoides (hidrocortisona intravenosa) para
enfrentar los posibles efectos de sensibilizacian e irritacion cutanea (dosis adultos: 500 mg/dosis, cada 4-6 horas; dosis nines: 50 a 100
mg/kg, durante las primeras 48 horas post-exposicion en ambos casos, 4) Carbon activado si existen sintomas neuroldgicos o anafilacticos
moderados a severos (obstruccion bronquial y atrofia severa). Via oral: 1) No administrar nada por la boca, sila victima estainconsciente o
convulsivo, 2) Noinducir el vomito, 3) Aspiracion gastrica y lavado gastrico con solucion salina isotanica o agua con volumen controlado, 4)
Cuando la formulacién ingerida contenga como vehiculo un hidrocarburo derivado del petroleo; por ejemplo, el kerosén, se deben extremar
las medidas de proteccion de la via respiratoria, 5) Administrar carbon activado (Dosis: 1 a 2 g/kg de peso en nifios y 50-100 g en adultos,
dosis repetidas), 6) Administrar leche de magnesia (dosis adulto: 30 ml; dosis nifios: 15 ml) por cada dosis de carbon, 7) Para favorecer la
eliminacion del toxico absorbido debe mantenerse una diuresis adecuada, 8) Convulsiones: uso de barbituricos (Fenobarbital .M. 2-5
mg/kg/dia) o bien con Diazepam 10 mg I.M., 9) Observar reacciones alérgicas en la piel o reaccion bronquial. Uso de corticoides E.V o via
inhalatoria. Via inhalatoria: Oxigeno sino esta respirando. Si existe signos de obstruccion respiratoria administrar Hidrocortisonai.v

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas Técnicas

Derrames o fugas: Aislar el area del derrame, 120 m. a la redonda. Si es posible, detenga la
fuga. Absorber con aserrin u otro material y recoger esto envasandolo en recipientes y luego
sellandolos. Si el derrame penetra el suelo, se debera excavar y retirar el suelo contaminado,
almacenandolo en recipientes metalicos y prevenir la entrada del derrame a cualquier
cuerpo de agua o alcantarilla.

Incendios: Aislar el area 800 metros alaredonda y permanecer en la direccion del viento ven
caso de incendios grandes. Emplear nivel de proteccion B, es decir overol resistente, lentes
de seguridad, guantes y equipos de respiracion autocontenido, puesto que se desprenden
humos (o gases) toxicos e irritantes. Emplear polvo guimico seco, C02, espuma, rocio de
agua, tierra o arena seca como medio de extincion.

Normas Venezolanas COVENIN 3058-02
materiales peligrosos. Guia de respuesta a
Emergencias,

que debe acompaniar a la Guia de Despacho
del transportista (1ra revision). Covenin
3058:2002

Normas Venezolanas COVENIN 3059-02
Materiales Peligrosos. Hoja De Datos De
Seguridad De Los Materiales. (HDSM)
Normas Venezolanas COVENIN 3061-02:
Almacenamiento de Materiales Peligrosos

Norma Venezolana COVENIN 2253:2001

Elaborado por: Benny L. Suarez H.
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Responsables: Sanchez Olga; Sinchez, Jhoan; Valera,Ysvelia

Gas: La palabra gas fue inventada por el cientifico J.B Helmont, a par-
tir del vocablo latino chaos. Se trata de un fluido que tiende a expandirse
de manera indefinida y que se caracteriza por su pequeria densidad. Es
toda sustancia cuyo volumen es igual al volumen del recipiente que lo
contiene. Los gases son todas aquellas sustancias que se encuentran en
estado gaseoso a la temperatura ambiente.

Irritantes: Son las sustancias y preparados no corrosivos que, por
contacto inmediato, prolongado y repetido con la piel o las mucosas pue-
den provocar una reaccién inflamatoria

Gases irritantes: Es el gas téxico que produce irritacién de las mu-
cosas. Son aquellos que se caracterizan por ejercer su efecto lesionando
la vias 4reas y actuando sobre el resto de las mucosas, con las que entra
en contacto.

Esto dependera de:
« Tiempo de la exposicién
« Tamafio de las particulas

+ Concentracién del gas en el medio ambiente y

« Grado de hidrosolubilidad.

« Algunas sustancias quimicas estdn en forma de gas cuando se
hallan a temperatura ambiente, otras en forma liquida o sélida y
se convierten en gases cuando se calientan.

INDICE
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+ Es facil detectar algunos gases por su color o por su olor, pero
hay otros gases que no se pueden ver ni oler en absoluto y sélo se
pueden detectar con equipos especiales.

+ Algunos gases producen efectos irritantes inmediatamente. Sin
embargo los efectos a la salud de otros gases pueden advertirse
unicamente cuando ya hay afectacién grave a la salud.

+ La toxicidad y las caracteristicas irritativas de un gas dependen
de su composicién quimica. Los gases mds irritantes y solubles
como el amonio y el 4cido clorhidrico, producen con menor
probabilidad lesién de vias aéreas inferiores y alvéolos, ya que su
naturaleza irritante hace que el individuo escape rdpidamente de
su exposicién; las lesiones se producen principalmente en las vias
aéreas superiores, a menos que el individuo no pueda apartarse
del ambiente contaminado por el gas. En contraste, los gases con
menor poder irritante producen alteraciones tanto en las vias
aéreas superiores como en las inferiores y los alvéolos.

+ Los gases tienen distintos origenes, un ejemplo de donde pro-
vienen los gases irritantes es el amoniaco el cual se produce en
la naturaleza por la accién de bacterias de la putrefaccién con la
de formacién de amoniaco sobre la materia orgdnica del suelo.
Actualmente se obtiene por sintesis, a partir de hidrégeno y ni-

trégeno.
Figura 11. Clasificacién de los gases
Segun el Irritantes , Asfixiantes
mecanismo Segln sus | Comburentes
de accion No Irritantes propiedades | Inflamables
Toxico
Gases
Clasificacion
- . . Irritantes
Segun su Combustible o Inflamable Segun su fiaode b
naturaleza _ Omdar}te Efecto oA
(Norma Covenin Corrosivo
1709-1999) Toxico o Irritantes

Inerte

Fuente: Material elaborado por el grupo



Gases Inflamables: Sustancias o preparaciones que pueden calen-
tarse y finalmente inflamarse en contacto con el aire a una temperatura
normal sin empleo de energia o que, en contacto con el agua o el aire
htmedo, generan gases ficilmente inflamables en cantidades peligrosas.
Ej. El Benceno, Etanol, Acetona.

Comburentes: Sustancias que tienen la capacidad de incendiar otras
sustancias, facilitando la combustién e impidiendo el combate del fuego.
Ej. Oxigeno, Nitrato de potasio, Peréxido de hidrégeno.

Corrosivos: Estos productos quimicos causan destruccién de tejidos
vivos y/o materiales inertes. Ej. El Acido clorhidrico, Acido fluorhidrico.

Irritantes: Sustancias y preparaciones no corrosivas que, por contac-
to inmediato, prolongado o repetido con la piel o las mucosas, pueden
provocar una reaccién inflamatoria. Ej. Cloruro de calcio, Carbonato de
sodio.

Toxicos: Sustancias y preparaciones que, por inhalacién, ingestién o
penetracién cutdnea, pueden implicar riesgos graves, agudos o crénicos a
la salud. Ej. Cloruro de bario, Monéxido de carbono, Metanol.

« El diéxido de azufre (S02),
« Amoniaco (NH3),

« cloro (C12),

» Fosgeno (COC12),

« Bromo (Br),

+ Ozono (03) y

« Los 6xidos de nitrégeno (NO, NO2, N204), entre otros, aunque
de composicién quimica distinta, comprenden un grupo de pro-
ductos quimicos y elementos gaseosos que provocan, todos ellos,
irritacién de las membranas mucosas.

Estdn expuestos los trabajadores de las industrias que preparan o ma-
nejan productos o sus compuestos:

« Fabricas de nitrocelulosa

* Lacas

« Blanqueo

« Preparacién de abonos, fertilizantes, pesticidas

« Desinfectantes, limpiadores, entre otros.
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Figura 12. Vias de entrada de los gases irritantes

VIAS DE ENTRADA

VIA A través de la nariz
y la boca, los
RESPIRATORIA pulmones, etc

VIA Aftravés de piel
DERMICA :
A través del
ViA contacto con
OCULAR la conjuntivaocular

Las particulas muy finas, los gases y los vapores se mezclan con el aire,
penetran en el apto. respiratorio, siendo capaces de llegar hasta los alvéo-
los pulmonares y de alli pasar a la sangre. Segin su naturaleza quimica
provocaran efectos de mayor a menor gravedad afectando los siguientes
6rganos: apto. respiratorio, SNC, higado, rifiones. Las particulas de ma-
yor tamario pueden ser filtradas por los pelos y el moco nasal, donde que-
daran retenidas.



El contacto prolongado de la piel con el téxico, puede producir intoxi-
cacién por absorcién cutdnea, ya que el téxico puede atravesar la barrera
defensiva y ser distribuido por todo el organismo una vez ingresado al
mismo. Son especialmente peligrosos los téxicos liposolubles como los
insecticidas y otros pesticidas.

Consecuencias posibles del contacto dérmico

« La epidermis acttia como barrera efectiva y el agente quimico no
es capaz de danarla.

» Reaccién del agente quimico con la superficie cutdnea provocando
irritacién.

- El agente quimico penetra, reacciona con las proteinas del tejido y
produce sensibilizacién y reaccién alérgica.

« El agente quimico se difunde en epidermis, glindulas sebaceas,
sudoriparas, foliculos pilosos e ingresa en la corriente sanguinea
para una posterior accién sobre érganos y sistemas.

El primer sintoma de exposicidn es la de irritacién de la mucosa ocular,
causando enrojecimiento, lagrimeo, evolucionando hasta conjuntivitis.

Una vez que estas sustancias han penetrado al organismo, a través del
torrente sanguineo pasan al higado, que es el 6rgano principal de trans-
formacién de las mismas, aunque otro 6rganos como los rifiones, tienen
la capacidad de metabolizarla dando como resultados otras sustancias
que también sera toxica

Eliminacién: Por la via respiratoria, renal y sudor.

+ Los gases oxidantes como el 6xido de nitrdgeno, el ozono y el
cloro, interfieren directamente con los sistemas enzimaéticos
celulares y mitocondriales formando radicales libres, los cuales
pueden distorsionar la integridad de las proteinas.

+ Los gases 4cidos y las bases como el cloruro de hidrégeno; diéxido
de sulfuro, acido sulftrico y amonio alteran el pH intracelular
produciendo cambios estructurales en las proteinas, destruccién
celular y aumento de la permeabilidad capilar.
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Independientemente del mecanismo, se puede producir inflamacién
severa de las vias aéreas, tanto de las superiores como de las inferiores y
del parénquima pulmonar, lo cual puede ocasionar, en forma aguda, obs-
truccién de la via aérea y ruptura de la membrana alvéolo-capilar con de-
sarrollo de edema pulmonar e insuficiencia respiratoria aguda. Estos cam-
bios agudos pueden ser seguidos de bronquiolitis obliterante, fenémenos
de hiperactividad bronquial y en algunos casos de fibrosis pulmonar.

Los gases mds irritantes y solubles como el amonio y el 4cido clorhi-
drico, producen con menor probabilidad lesién de vias aéreas inferiores
y alvéolos, ya que su naturaleza irritante hace que el individuo escape ra-
pidamente de su exposicidn; las lesiones se producen principalmente en
las vias aéreas superiores, a menos que el individuo no pueda apartarse
del ambiente contaminado por el gas. En contraste, los gases con menor
poder irritante producen alteraciones tanto en las vias aéreas superiores
como en las inferiores y los alvéolos.

Los gases mas representativos son el amonio y el acido clorhidrico.
Producen lesién inmediata; los pacientes desarrollan manifestaciones de
obstruccién de las vias respiratorias altas caracterizadas por tos, disnea,
sensacién de asfixia y estridor por edema laringeo, acompaifiados de dolor
y opresién esternal, irritacion ocular, nasal, y orofaringea. Se ha descrito,
en casos muy severos, el desarrollo de edema pulmonar no cardiogénico.
En algunos individuos se han producido bronquiectasias y enfermedad
obstructiva residual después de exposicién accidental al amonio.

Gases como el cloro, cadmio, cloruro de zinc, paraquat y vanadio sue-
len afectar tanto el tracto respiratorio superior, como el inferior y el epi-
telio alveolar.

Se consideran cuatro fases en las alteraciones clinicas producidas por
la exposicién al cloro, las cuales pueden servir de prototipo para los otros
gases irritantes de este grupo:

+ Fase 1: (0-6 horas). Se presenta tos, disnea leve y sibilancias esca-
sas con hiperemia nasofaringea, que generalmente desaparecen al
retiro de la exposicién.



« Fase 2: (6 horas. - 10 dias).Se caracteriza por sintomas de obstruc-
ci6én de las vias respiratorias altas, con retracciones inspiratoriasy
estridor.

+ Fase 3 : (1 a 4 semanas)Se produce una gradual recuperacién
de la funcién pulmonar, aunque persiste la tos y cierto grado de
broncoconstriccién.

« Fase 4 : Durante este periodo mejora atiin mas el estado clinico
del paciente, aunque pueden persistir leves alteraciones en la
distribucién de la ventilacién.

Son los representados por el 6xido de nitrégeno, el fosgeno y el mer-
curio los cuales producen dafio y manifestaciones clinicas independientes
de la solubilidad. La severidad de las lesiones depende de la concentracién
del gasy del tiempo de la exposicién. El prototipo de este grupo es el éxido
de nitrégeno, el cual produce las lesiones principalmente a nivel de los
bronquios terminales. La inhalacién de altas concentraciones conduce a
la formacién de metahemoglobina, fenémeno que interfiere seriamente
con el aporte de oxigeno a los tejidos.

El curso clinico de este tipo de exposicién tiene varias fases:
« Fase 1: Inicialmente el paciente presenta tos, disnea y sibilancias

« Fase 2: Después de varias horas desarrolla edema pulmonar no
cardiogénico el cual se resuelve en  pocos dias.

« Fase 3: Fase de recuperacién que dura de dos a cinco semanas.

+ Administracién de oxigeno con elevado flujo (FiO2 de 1). Si apa-
recen signos de fatiga con hipoxemia y desaturacién, intubacién
y ventilacién mecéanica con PEEP. Si existe hipoxemia refractaria,
puede utilizarse el 6xido nitrico, los corticosteroides por via i.v a
dosis altas (1 mg/kg de peso cada 8 horas) y el decuibito prono.

« Broncodilatadores
« Hidratacién para fluidificar las secreciones

«La administracién de antibidticos estd controvertida y los
corticosteroides sélo estardn indicados en el caso de hipoxemia
refractaria.
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« Vigilancia y monitorizacién del ECG durante las primeras 24 h

» Monitorizacién de la SaO2 mediante gasometria arterial o pul-
sioximetro

* Rx de térax al ingreso y antes del alta, incluso en intoxicaciones
leves (descartar EAP, atelectasias).

Se realiza a través de:

+ Bombas de muestreo personal para vapores y gases.
« Cromatégrafo portatil para gases y vapores.
« Espectrofotémetro portatil para gases y vapores

+ Tubos colorimetricos: La deteccién y medicién precisa, rapida
y sencilla de vapores téxicos, a través de la tecnologia de tubos
detectores, es de gran trascendencia para asegurar la proteccién
a los operadores y al publico en general y también para reducir la
contaminacién ambiental (en fugas a cielo abierto). Para hacer la
medicidén, se rompen los extremos del tubo detector y se conecta
a la bomba muestreadora ASP-21. Se procede entonces a halar la
manija de la bomba para tomar un volumen pre-determinado de
la muestra de gas. El sistema de reactivos dentro del tubo detec-
tor reaccionard de inmediato con el gas a medir de la muestra,
desarrollando una coloracién especifica dentro del tubo detector,
a partir del extremo donde entra la muestra. La concentracién
del gas se muestra en el punto de cambio de color en el reactivo.
Cada sistema de reactivos es sensible a ciertos gases particulares
y reacciona cuantitativamente, proporcionando una longitud de
coloracién precisa, dependiendo de la concentracién del gas.



Figura 13. Equipos utilizados para el monitores
ambiental de los gases corrosivos

Tubos Colorimetros Detector Quimico especifico de:

-

Polarografia para Ph - Metro
evaluar agua

Equipo especifico de alta
precision, destinado para
la deteccion personal y en , l\.“-
casos de atencion de

accidentes ambientales '

Fuente: Material elaborado por el grupo
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« Historias clinicas donde se constate la existencia de patologias
respiratorias previas

« Signos y sintomas: tos, disnea, lesiones en piel y mucosas

« Examenes periodicos comprendiendos pruebas funcionales respi-
ratorias

+ Aislamiento de aquellas operaciones que generan gases irritantes
entre ellas:

« Sistema local de aspiracion en el lugar donde se generan
« Ventilacion general

+ Mantener en los lugares de trabajo la cantidad minima de sustan-
cias, de acuerdo los requerimientos normales.

+ Dirigir la ventilacion de los equipos hacia el exterior o hacia una
campana de extraccion.

+ Instalar duchas de emergencias y lava ojos segin el numero de
trabajadores y grado de peligro.

+ Proteccion respiratoria para quien deba realizar el rescate de
afectados

+ Reduccién al minimo del namero de trabajadores expuestos o que
puedan estarlo

+ Reduccién al minimo de la duracién e intensidad de las exposicio-
nes.

» Sistema irrigacion y ducha, cerca del puesto de trabajo
« Aparatos de proteccion respiratoria

+ Gafas y vestidos de proteccion

+ Mascara de filtro

+ Mascara de aduccion de aire puro

« Aparato de respiracion automoma (personal rescatista)



+ El envase debe llevar de forma visible y legible el nombre comun
de la sustancia, formula quimica, indicaciones de sus propiedades
(combustible, toxico).

« Antes de hacer el llenado debe verificarse el estado optimo del
envase y sus valvula

« Se prohibe fuente de radiacion termica u otra fuente de ignicion

« No fumar, ni beber, ni comer en areas de almacenamiento y utili-
zacion de estos productos.

+ No almacenar con otras sustancias quimicas porque pueden ser
incompatibles.

« Al transferir materiales inflamables, utilice un gancho de contacto
a tierra para evitar que la electricidad estatica encienda el liquido.

« Consultar la ficha toxicologica para obtener las especificaciones
en cuanto al gas irritante
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1. Ficha Toxicoligica AMONIACO

2. Otros nombres, 3. Caracteristicas 4, Formula quimica
Anhidro, Trihidruro de Alcalis
nitrbgeno, ammonia, agua | Extremadamente inflamable. NH,

de amonio, Hidréxido de | Estasustancia quimica figura en lalista de sustancia extremadamente peligrosa.
Es uno de los gases mas abundantes en el ambiente.

amonio. . . " ”

Se produce en la naturaleza por la accion de baterias de la puirefaccion y de formacitn

de amoniaco sobre la materia organica del suelo. Y por la destilacion del carbon.

Actualmente Se obtiene por obtiene por sintesis, a partir de hidrogeno y nitrégeno:

N, + 3H, 2NH,.

Se puede encontrar en el agua, latierra y el aire, y es fuente del nitrégeno esencial para

plantas y animales Es un nutriente prioritario para algunas plantas v por tanto vital en

las cadenas alimenticias donde ellas se encuentran.
5. Actividades relacionadas o 6. Propiedades fisico quimicas 1. Estabilidad y reactividad o
trabajadores expuestos Estado fisico: gaseoso Estable bajo condiciones ~ ordinarias de uso y
Trabajadores de refrigeracion,|Olor: acre almacenamiento. - Incompatibilidad: con mercurio,
personal de mantenimientos, | Color: incoloro cloro, hipoclorito de calcio, acido hidrofluorico,

pentafluoruro  de bromo, cloraformatas, acidos
fuertes, zinc y mas metales comunes. Reacciona con
hipoclorito y ofras fuentes halégenas para formar
compuestos explosivos que son sensitivos a la
presion oincremento de temperatura.

en fertilizantes, en la Sabor: cdustico

fabricacion de plastico, tinte, Peso Molecular: 17,32

cauchos, textiles, detergente y Punto de Ebullicion: -33'35°C

pesticida Solubilidad: Volumen en CN por volumen de H20
Punto de Congelacion: -777°C.
Densidad absoluta en CN: 07710 gr/l

8. Manipulaciony almacenamiento

Antes de trabajar con Amoniaco, los individuos se deben entrenar en sumanejo y almacenamiento. Ademas deben estar entrenados en el uso
del equipo de proteccion personal.

El amoniaco se puede almacenar en almacenamientos refrigerados a presion atmosférica y aproximadamente —33°C con capacidades de
10000 a 30000 tn (hasta 50000) También puede almacenarse en esferas o tanques a presion a temperatura ambiente y su presion de vapor
con capacidades de hasta 1700 tn. Por ultimo se utilizan esferas semirefrigeradas a presiones intermedias (4atm) y 0°C estas esferas
también tienen capacidades intermedias entre los almacenamientos a temperatura ambiente y los refrigerados

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporie 11. Informacion ecoldgica (Animal y/o
Condiciones minimas que deben Amhiema”, Eliminacion del Envase
0 cumplirse en cualquier operacion de | Al derramarse en el medio ambiente, cambia

el pH del suelo y/o agua alterando

3 carga, descarga o iransporte.1. Se directamente el ecosistema (dependiendo de

requiere de un previo entrenamiento Suconcentracion).

en CL?“GO manejo. 2. Ev{rte inhalar el |y inque concentraciones muy altas en el
gas. 9. Usar SIEmpre proleccion agua, como todo nutrientes, puede causar

91 Frases de Riesgo y seguridad personal asi sea corta la exposicion | graves darios enun rio 0 estangue, ya que
Frase de Riesgo: 0la actividad que realice con el el amoniaco interfiere en el transporte de
R10: Inflamable producto. 4. Mantener estrictas oxigeno por el agua.

R23. Toxico por inhalacion normas de higiene, no fumar, ni LCS50 (48rs.) ; 24 mg/L (Daphia magna)
R34: Provoca quemaduras. comer en el sitio de trabajo. 5. Usar | LC50 (48 hrs.); 187 mg/L (Daphia pulex)
Frases de Seguridad: las menores cantidades posibles de ll:(égg Egﬁ BFS%)S%ES;E/L( (filtht)’,ad minnows)
$1/2: Consérvese bajo llave y manténgase fuera del | sustancias quimicas. 6. Conocer en ordl) ; ooUMQ/Kg (ratas
A donde st &l equipo para LG50 (inhalacion): 2000 ppm (ratas). LG 50

atencion de emergencias. 7. Leer (24 hrs) 2 mg/m3. Peces Pez Dorado.

59: Consérvese el recipiente en un lugar bien LG50 (96)hrs Pez Lento de Agua Dulce: 8,2

ventilado las instrucciones de la efiqueta antes mal

$16: Conservar alejado de toda llama o fuente de | 0€ usar el producto.

chispas

12. TOXICOCINETICA 13.TOXICODINAMIA »

Via de entrada: Piel, mucosa, sistema respiratorio Irritante (por desplazamiento de los lipidos de la

Biotransformacién: es absorbido por via respiratoria. Una parte es neutralizado por el |Superficie cutaneay por desnaturalizacion de la
dioxido de carbono y la otra pasa por la circulacion, donde es rapidamente convertido en ﬁuegﬂ ina). ) )

urea, sin alterar el pH. del organismo. Cerca del 99 % de amoniaco producido Drer;p?aczla[:rﬂen‘;lll;:iil n;iegre?lzsen esll;?rir'o res,
metabolicamente es absorbido en el fracto gastrointestinal y trasportado al higado :
incorporandose al ciclo de la urea.

Tiempo de Vida Media: 6 dias

Eliminacion: es excretado en la orina, sudor y aire espirado. La orina puede contener niveles

de amoniaco entre 500 — 1200 mg en un periodo de 24 horas



14.EFECTOSALA SALUD

Inhalacién: Irritante severo. La inhalacion de polvo fino causa
irritacion y quemadura de nariz, garganta tracto respiratorio
superior. . Una severa exposicion puede producir una neumonia
quimica.

Piel: Causa irritacién a la piel, manchas rojas y puede llegar a
severas quemaduras dependiendo de a exposicion.

Ojos: se generan irritaciones a casi cualquier nivel de
concentracion pero el grado de dano no se puede calcular con
alguna certeza sino hasta el transcurso de unas 72 horas. La
exposicion en los ojos puede producir acumulacién de fluido y
coégulos de vasos sanguineos de forma difusa o localizada.

15 .MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICAY MONITOREO
BIOLOGICO

Monitoreo ambiental:

Se realizan como: Bombas de muestreo personal para vapores y
gases, Cromatdgrafo portatil para gases y vapores y
Espectrofotometro portatil para gases y vapores.

OSHA: EIPEL es de 50 ppm como promedio durante un turno laboral de
8 horas. NIOSH: EI REL es de 25 ppm como promedio durante un turno
laboral de 10 horas y de 35 ppm, que no debe excederse durante
ningdn periodo laboral de 15 min. ACGIH: el TLV es de 25ppm como
promedio durante unturno laboral de 8 horas y el stel es de 35ppm.
Vigilancia médica:

Signos y sintomas respiratorios (tos y disnea).

Prueba de Funcién Pulmonar entre ellas esta la espirometria.

Monitoreo bioldgico: No se hallt informacion

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Exposicion Ocular: Enjuagando el ojo expuesto con agua inmediatamente para reducir el dafo de la exposicion superficial a los agentes
quimicos. Para una irrigacion continua, las mejores elecciones son el agua corriente y las soluciones salinas. Todas las quemaduras
corrosivas en los ojos deberian ser sequidas por un examen oftalmolégico formal.

Inhalacién: ubicar al trabajador donde pueda tenerse acceso al aire fresco, Sino esté respirando o esté respirando con mucho esfuerzo se
le puede administracion de oxigeno de un respirador. Siha cesado de respirar se debe administrar respiracion artificial. Siempre debe recibir

atencion médica. Piel. Quitarinmediatamente las prendas de vestirimpregnadas y banarse aprox. por 15 min. Recibir atencién médica.

17. Medidas en caso de emergencia

Incendios: Todos los tipos de agentes de extincion son aplicables al control de incendios de esta sustancia. Si
existe incendio en los alrededores de un tanque de almacenamiento de Amoniaco, el tanque se debe mantener
frescorociando agua con las mangueras de emergencia

Medidas en caso de Derrame Accidental:

Ventilar el area de derrame. Usar al personal y equipo protector adecuado. Aislar el area de peligro. Mantener
aislado el personal no protegido e innecesario. Contenedores de este material puede ser peligrosos cuando
estdn vacios, puesto que, retienen residuos de productos (vapores, liquidos); observar toda precaucion y
advertencialistada para este producto.

Medidas De Prevencian:

0Ojos: Pantallafacial o proteccion ocular combinada con la proteccion respiratoria.

Piel: guantes aislantes del frio, traje de proteccion.

Inhalacidn: ventilacidn, extraccidn localizada o proteccion respiratoria.

18. Normas Técnicas
No se halld informacion

Elaborado por: Olga |. Sanchez
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1. Ficha Toxicologica GASES ANESTES|COS

2. Otros nombres, 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
No aplica Sustancias quimicas gaseosas o vapor de un liquido volatil, que se usan para la | No aplica
induccion o mantenimiento de una anestesia general.

5. Actividades relacionadas o trabajadores expuestos

Anestesiologos, odontologos, enfermeros anestesistas, enfermeros quirdrgicos, técnicos quirdrgicos, enfermeros de salas de reanimacion,
cirujanos, enfermeros de terapia intensiva, personal sanitario y no sanitario que trabaja en centros quirtrgicos de cualquier tipo o en
laboratorios de investigacion que utilizan animales vivos y en las dependencias cercanas a las salas anteriormente descritas en los que se
usan anestésicos inhalatorios y no se aplican sistemas de extraccion de gases o de ventilacion adecuados, fabricantes y/o manipuladores
industriales de anestésicos inhalatorio, personal sanitario de salas de exploracion donde se trabaja con anestesia general (endoscopias,
determinadas exploraciones radioldgicas).

6. Propiedades fisico quimicas

Propiedad  Desflurano  Enflurano Halotano Isoflurano Metoxiflurano ~ Sevoflurano  Oxido de
(Desflurane,  (Enflurane. (Halothane,  (Isoflurance,  (Methoxyflurane (Sevorane, dinitragreno
Suprane) Ethrane) Fluothane) Forane) Penthrane) Sevofrane) (Nitrous oxide)
mimca | CFOCH, | CFOC2H,  CFCH | GROCH,  CEOGW, | CROH N0
P
molecular 1000 184.5 1974 184.0 165.0 2001 440
Punto de
ehullicion | 228 56.5 502 185 1047 586 -
Densidad 1.47 1.52 1.86 15 1.41 1.52 -
Presion de
vapora20°C 667 175.0 243.0 250.0 25.0 167 :
Agradable, Agradable, Agradable, Agradable, Agradable,
Olor Inodoro adter Agradable, dulce  picante aftutado A eter dulce

7.Estabilidad y reactividad
No se especificd informacion

8. Manipulacién y almacenamiento
No se especifica informacion

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte 11. Informacion ecoldgica (Animal y/o
No se especifico informacion Ambiental), Eliminacion del Envase
0 No se especificd informacion
2

9.1 Frases de Riesgo y seguridad
No se especificd informacion

13. TOXICODINAMIA

12. TOXICOCINETICA No se especifico informacion

Agente Eliminacion Metahbolizacion ~ Metaholitos

anestésico aire espirado en orina
giﬁ#%ggnu <90 %

Halotano 60-80% 5% en Higado  Acido trifluoroacético

Enflurano 80% 2,5 % en Higado Difluorometoxidifluoroacéticolén fluor

Isoflurano >70% 0,2% Acido trifluoroacéticolén fluor

Desflurano 0,02% Acido trifluoroacético

Sevoflurano 39 Hexafluoroisopropano



14. EFECTOS A LA SALUD

Efectos a la Salud

(en altas concentraciones)

Vias de entrada

Inhalacion

Contacto con la piel,

mucosas y 0jos

EXPOSICION EN ALTAS CONCENTRACIONES
Enflurano (Enflurane. Ethrane) Halotano (Halothane, Fluothane)

Lesiones en el higado y danos en el sistema renal

EFECTOS EN EXPOSICIONES AGUDAS

N,0 Anestésicos halogenados
Excitacion Confusion
Vértigo Vértigo
Somnolencia Nauseas
Descoordinacion Somnolencia

A concentracion > 50% produce

anestesia clinica

A altas concentraciones pueden causar

asfixia y muerte por falta de oxigeno

Liquido puede causar Sequedad
congelacion grave Enrojecimiento

EFECTOS EN EXPOSIGIONES SUBAGUDAS 0 CRONICAS
Efectos demostrados en humanos por exposicion a bajas concentraciones (trazas) de gases anestésicos

Generales
Sobre el higado

Sobre el rifion

Toxicidad para |a reproduccion |

( Halotano- N20)
Carcinogenicidad (N20)

Trastornos de percepcion, cognoscitivos y de habilidad motora
Cambios funcionales

En general no son nefrotoxicos

No esta suficientemente demostrada (abortos espontaneos, teratogénica)

No esta demostrada

15 .MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA'Y MONITOREQ BIOLOGICO

Monitoreo ambiental:

VLA-ED ppm  mg/m3
N20 50 92
Enflurano 75 575

. Halotano - 50 10
Isoflurano 50 383

Determinacion de gases anestésicos halogenados en aire. Método de Captacion Activa

Isoflurano, Enflurano y Halotano

Método Validado OSHA 103

Captacion Tubos adsorbentes Anasorb 747 (140/70 mg por seccion)
Tubos adsorbentes Anasorb CSM (150/75 mg por seccion)
Volumen max. 12 | Caudal méax. 0,05 I/min

Desorcion Ambos tubos con SZC

Andlisis por Cromatografia de gases CG/ FID

Columna Capilar Stabilwax DB de 60 m, 0,32 mm DI, 1,0 ym espesor

Condiciones de andlisis Gas portador H: 1,2 mi/min
Detector FID H,: 30 ml/min; Aire: 350 ml/min
Temperaturas Columna: 60 °C Inyector y detector: 250 y 300 °C
Limite de deteccion 377 ppb

Margen de trabajo

d 0,3 ppm a 150 ppm
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Determinacion de gases anestésicos halogenados en aire. Adaptacion al método OSHA 106

Desflurano / Sevoflurano (*)

Metodo Validado OSHA 106

Captacion Tubos adsorbentes Anasorb 747 (140/70 mg por seccion)
Volumen max. 31 Caudal max. 0,05 I/min

Desorcion Toluena / S,C (**)

Andlisis por Cromatografia de gases CG/ FID

Columna Capilar silice fundida SPB-1 de 60 m, 0,32 mm DI, 4 mm de espesor

Condiciones de analisis | Gas portador | He: 2,7 mi/min
Detector FID h1:30 ml/min; Aire: 350 ml/min
Columna:60°C
Temperaturas Inyector y detector: 250 y 300°°-C
Limite de deteccion 33 ppb

Margen de trabajo

de 0,03 ppm a 150 ppm

(*) Sin informacion sobre su validacion, (**) Se trata de una modificacion comprobada del método validado;
implica la utilizacion de una columna DB-Wax de 60 m, 0,53 mm Diy 1 mm de espesor de capa.

Determinacion de isoflurano en aire. Captacion por difusion/desorcion térmica/ cromatografia de gases

Isoflurano
Método Aceptado MTA7MA-027/A95
Captacion Tubos de acero inoxidable de 89 mm de longitud y 6,4 mm de diametro,
rellenos con 150 mg de Chromosorb 106
Velocidad de muestrea (SR): 3,42 ng/ppm.min
Desorcion Térmica
Andlisis por Cromatografia de gases GG/ FID

Columna Capilar FFAP de 25 m, 0,2 mm DI

Condiciones de analisi Gas portador N.: 68,9 kPa (10 psi)
Detector FID H,: 30 ml/min; Aire: 350 ml/min
Columna:90°C
Temperaturas Detector: 200° C
Limite de deteccion 2ng

Margen de trabajo

de 1,3 ppm a 26,5 ppm

Determinacion de gases anestésicos halogenados mediante Captacion Pasiva

Captacion

Velocidad de captacion
SR (ml/miny

Tiempo de muestreo

Isoflurano / Desflurano / Sevoflurano

Monitores SKC 575-002 Anasorb747

13,7 Isoflurano
14,8 Desflurano
13,1 Sevof|

A jurano .
Velocidad de muestreo (SR): 3,42 ng/ppm.min

minimo 15 min / maximo 8 horas

Desorcion

Andlisis por

con S,C 6 tolueno

Cromatografia de gases CG/ FID

Vigilancia médica: No se especific6 informacion

Monitoreo bioldgico:




ANESTESICOS HALOGENADOS

Anestésico  Indicador biolégico  Valor propuesto  Momento del muestreo  Exposicion ambiental

Halotano Aire exhalado

de referencia
0,05 ppm Durante la exposicion 5 ppm

Orina

0,25 mg/g creatinina  Final de la jornada laboral

en sangre

Acido trifluoroacético 25mg

Final de la semana laboral —

Isoflurano Orina

3,3 g/l Después de 4 h 2 ppm

Isoflurano. Control biologico de Ia exposicion (VLB)
Isoflurano en aire exhalado

Método Aceptado MTA/MB-021/A92.

Captacion Instrumento de recogida del aire exhalado descrito en el método/
Tubos de Chromosorb 106 (150 mg de 20/40 mallas).

Desorcion Térmica

Anélisis por Cromatografia de gases CG/ FID

Condiciones de

Columna Capilar FFAP de 25 m, 0,2 mm DI

Gas portador N,: 68,9 kPa (10 psi)

Detector FID H, :30 ml/min; Aire: 350 ml/min
olumna: 70 °
Temperaturas Betgctor: 2(?0 "CC

Margen de trabajo

de 0.6 ppm a 3.28 ppm

Método

N,0. Control bioldgico de la exposicion
N.0 en orina
Propuesto MTA/118(1)/P00.

Toma de muestra

Antes y después de la jornada laboral

Tratamiento de la muestra

10 ml de orina se calientan a 37 °C (2h) / Se analiza el espacio de cabeza

Andlisis pr

Condiciones de

Cromatografia de gases GG/ FI D
Columna Capilar PoraPLOT Q de 27,5 m, 0,32 mm DI, 10 pm a 60 °C

He:7,5psi

Gas portador Auxiliar: N2 55 ml/min

Detector: ECD a 250 °C

Margen de trabajo

De 0.4 pg/l a 500 pg/l

16. Normas Técnicas
No se halld informacion

17. Medidas en caso de emergencia
No se especificd informacién

18. Normas Técnicas
No se especificd informacion

Elaborado por: Yasvi Castillo
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1. Ficha Toxicologica GAS CLORO

2. Otros nombres, sinénimos 3. Caracteristicas

Cloro molecular y Cloro gaseoso.

4. Formula quimica

Gas asfixiante, muy toxico, 2,5 veces mas pesado que el aire. Es muy

activo y reacciona directamente con la mayoria de los elementos, en Cl,
presencia de luz (reaccion fotoquimica) o por encima de 250 °C, se da de

modo explosivo. Himedo ataca a todos los metales dando cloruros. ES

soluble enagua. Es muy irritante.

5. Actividades relacionadas o trabajadores | 6. Propiedades fisico quimicas
Color: verdoso a amarillo.

Olor: Picante, sofocante y lacrimdgeno. jagua (humedad), formando soluciones
Ligeramente soluble en agua (7 g/l),
Purificacion y tratamiento de aguas (consumo |reacciona formando acidos.

4 | Muy soluble en Dimetilformamida,
Enla elaboracion de detergentes y productos varios | henceno, cloraformo, tetraclorura de

carbono, tetracloroetano, clorobenceno

expuestos

Actividades:

Enprocesos de blangueo en industria textil.
humano, recreativas y uso industrial.

de limpieza. Los compact-disc y el CD-ROM.

7. Estabilidad y reactividad
Gas normalmente estable. Reacciona con

corrosivas de écido clorhidrico y dcido
hipocloroso. Incompatible con sustancias
combustibles. Explota con muchas
sustancias organicas: alcoholes gases
inflamables, pentafluoruro de bromo, flior,

Las siliconas. Aditivos alimentarios (espesantes). y 4cido acético glacial, entre otros. PH: fluoruros de oxigeno, amoniaco,

Cinturones de seguridad. Chalecos antibalas.| < 5.
Fluidos refrigerantes. Determinados envases.

Tratamiento de agua potable.

Fabricacion de determinados materiales vy
elementos constructivos (desagiles, perfiles de
puertas y ventanas, laminas impermeabilizantes,
gtc.).

Agente neutralizante en la refinacion del petroleo.
Ingrediente en preparaciones cosméticas.
Catalizador y reactivo en la manufactura de
diferentes resinas.

8. Manipulacion y almacenamiento

!  |Punto de ebullicion: -34° C. PUNTO DE
En la elaboracion de detergentes y productos varios | gongelagién: 105 © ¢

de limpieza. Obtencion de gasolina de mejor calidad. | pasq molecular: 70.906.

hidrocarburos gaseosos y todos los
agentes reductores. lgnicién espontanea en
contacto con hidrocarburos halogenados,
metales, potasio, sodio, fasforo, silicio
hidruros metélicos y no metdlicos, sulfuros,

Presion de vapor: 6,64 atm a 20° C etc.

Manipulacion: Evite respirar, tocar o tener contacto directo con el gas. Usar siempre proteccion personal asi sea corta la exposicion o la
actividad que realice con el producto. Usar las menores cantidades posibles. Conocer en donde esta el equipo para la atencion de
emergencias. Leer las instrucciones de la etiqueta antes de usar el producto. Mantener estrictas normas de higiene, no fumar, ni comer en el
sitio de trabajo

Almacenamiento: Lugares ventilados, frescos y secos. Lejos de fuentes de calor e ignicion. Separado de materiales incompatibles. Rotular

los recipientes adecuadamente y mantenerlos bien cerrados.
9. Peligrosidad (ROMBO)

0
3

9.1 Frases de Riesgoy seguridad

Frases deriesgo:

R31/En contacto con acidos libera gases toxicos (cloro).

R34: Provoca quemaduras.

Frases de seguridad:

$1/2: Consérvese bajo llave y fuera del alcance de los ninos.

§$13 Manténgase lejos de alimentos, bebidas.526: En caso de
contacto con los ojos, lavense inmediata y abundantemente con
aguayacldase aun médico.

$28 En caso de contacto con la piel, lavese inmediata y
abundantemente con agua. $36/37: Usense indumentaria y
guantes de proteccion adecuados.S39: Usese proteccion para los
o0jos/lacara.850: No mezclar con dcidos.

10. Transporte

NORMA COVENIN VENEZOLANA 694-1982 Medidas a sequir en la
venta y Transporte de Cloro. Transporte por tierra; En bombonas o
cilindros sobre camiones que rednan las condiciones especificas en la
norma o sobre vagones tanques. Las bombonas deberdn transportarse
verticalmente y los cilindros horizontalmente.

Transporte por agua: Deberé hacerse por buques de carga, los cuales
llevaran bombonas o cilindros, camiones tanques o camiones
cargados de bombonas o cilindros.

Transporte por aire: Los recipientes para este tipo de transporte solo
tendran capacidad maxima de 70 kgs/peso

11. Informacion ecoldgica (Animal y/o Ambiental), Eliminacién del
Envase

Es altamente toxico para todas las formas de vida acuatica, aun en
bajas concentraciones. No hay potencial de bioacumulacion o
bioconcentracion. Toxico por inhalacion y contacto dérmico para las
aves y animales en general.

Eliminacion del envase:Los envases y embalajes contaminados de
sustancias o preparados peligrosos, tendran el mismo tratamiento
que los propios productos contenidos. No se permite su vertido en
alcantarillas o cursos de agua. Los residuos y envases vacios deben
manipularse y eliminarse de acuerdo con las legislaciones
local/nacional vigentes.



12. TOXICOCINETICA

Via de entrada: Sistema Respiratorio (inhalacion)
importante). Piel (Contacto). Ocular (Contacto)
Distribucion: Cuando el toxico ha pasado ala sangre, a
{ravés de los alveolos pulmonares, mucosa ocular y piel, ésta lo
difunde por todo el cuerpo.

Biotransformacion: El cloro persiste como elemento solo a pH
muy bajo (menor a 2), y a pH mayor, como en los tejidos vivos, es
rapidamente convertido a dcido hipocloroso. De esta forma,
puede penetrar la célula y formar N-cloro derivados que danan la
integridad celular. En contacto con la humedad de las mucosas, el
cloro se fransforma en acido clorhidrico e hipocloroso.
Eliminacion: Los gases se eliminan parcialmente por el aire
expirado, en forma de Co2. El cloro se elimina por via urinaria y

(Via més

13. TOXICODINAMIA

Los gases oxidantes como el cloro, interfieren directamente con los
sistemas enzimaticos celulares y mitocondriales formando radicales
libres, los cuales pueden distorsionar la integridad de las proteinas.
Puede producir inflamacion severa de las vias aéreas, tanto de las
superiores como de las inferiores y del parénquima pulmonar, lo cual
puede ocasionar, en forma aguda, obstruccion de la via aérea y ruptura
de la membrana alvéolo-capilar con desarrollo de edema pulmonar e
insuficiencia respiratoria aguda. Estos cambios agudos pueden ser
seguidos de bronquiolitis obliterante, fenémenos de hiperactividad
bronquial y, en algunos casos, de fibrosis puimonar. Reaccion del agente
quimico con la superficie cutanea provocando irritacion. El agente
quimico penetra, reacciona con proteinas del tejido y produce
sensibilizacion y reaccion alérgica. El agente quimico se difunde en
epidermis, glandulas sebdceas, sudoriparas, foliculos pilosos e ingresa

hepética comoion cloruro.

14.EFECTOS ALA SALUD
Inhalacion: Fuertemente irritante
produce sensacion de sequedad y
quemadura en los 0jos, nariz y
garganta, prurito nasal, tos, dolor
de cabeza, pérdida de la voz,
respiracion laboriosay nduseas.
Piel: Fuertemente corrosivo,
produce sensacion de hormigueo
dolor y quemadura por
congelamiento.

Ojos: Irritante, produce escozor,
sensacion de quemadura y
enrojecimiento. El contacto directo
con el escape de una fuga, puede
causar quemadura por
congelamiento, llegando incluso a
laceguera.

en la corrignte sanguinea para una posterior accion sobre drganos y
sistemas. A nivel ocular afecta los lagrimales y la conjuntiva e incluso

15 .MONITOREQ AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREQ BIOLOGICOMonitoreo
ambiental: Poblacion en general (agua, alimentos y aire), Ambito laboral (aire de la zona de
trabajo).

Monitoreo ambiental:

Este monitoreo puede realizarse con Tubos Colorimélricos. El método consiste en hacer pasar el aire
que contiene el contaminante mediante una bomba mecanica de fuelle y con recorrido constante de
100 cc de aire por embolada, a través de un tubo con escala graduada que contiene un lecho solido
impregnado en un reactivo, de forma que el cambio de color y Ia extension de éste en la capa sélida
permiten leer en la escala la concentracion de cloro en ppm. Es decir, la escalairiade 0,5a10 ppmsiel
tiempo de muestreo fuese de 2 horas; de 0,25 a 5 ppm si fuese de 4 horas o de 0,13 a 2,5 ppm si el
muestreo durase 8 horas.

Vigilanciamédica:

Examen periodico. Deteccion de los efectos toxicos. ANUALMENTE. Examen clinico con orientacion:
a) Dermatoldgica: Acné clorico. b) Gastroenteroldgica: Anorexia, pirosis, vomitos. c)
Neumonoldgica: Bronquitis cronica. d) Odontoldgica: Erosion del esmalte y de la dentina. )
Oftalmoldgica: Conjuntivitis, queratitis, blefaritis f) Manifestaciones generales: Adelgazamiento,
anemia, cefalalgias, vértigos

Monitoreo bioldgica:

ESPIROMETRIA: Patron obstructivo, por el dafio que causa este gas al sistema respiratorio.

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

EN CASO DE INTOXICACION AGUDA: Inhalacion: Sacar a la persona a respirar aire puro. Si no respira, proporcionar respiracion artficial,
preferiblemente boca a boca. Buscar ayuda médica. Contacto con la piel: Despojarse de prendas impregnadas y lavar las zonas afectadas
con abundante agua al menos durante 15 minutos. Acudir al médica. Contacto con los ojos: Lavar con abundante agua al menos durante 15
minutos, manteniendo los parpados bien abiertos. Acudir al médico.

17. Medidas en caso de emergencia

18. Normas Técnicas

En caso de fugas se deberd: Eliminar toda fuente de ignicion. . Retirar todo | VENEZOLANA 694-1982 Medidas a sequirenla ventay
material combustible. Ubicarse en la direccién del viento. Ocupar el lado opuesto | Transporte de Cloro. Transporte por tierra

a la fuga y mas alto que ésta. Detener o controlar la fuga, si se puede. Dar

prioridad al escape de gas y no del liquido. Ventilar muy bien el area. No permitir

(ue el material entre en alcantarillas o espacios confinados. Utilizar sistemas de

ventilacion - extraccion. Uso de filtros de carbon activo. Aislar el drea hasta que

el gas se haya dispersado. Confinar el agua utilizada.

Elaborado por: Jhoan Sanchez
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1. Ficha Toxicologica LATEX (caucho natural)

3. Caracteristicas

El latex es un producto natural secretado por las células laticiferas del caucho,
Hevea brasilensis, perteneciente a la familia de las Euforbiaceas. H. brasilensis.
Se le afiade amoniaco (como conservante e inhibidor), pentaclorofenato sodico
y oxido de zinc, vulcanizantes con carbamatos, mercaptos y oxidantes como las
aminas. En estado natural es un hidrocarburo blanco o incoloro.

2. Otros nombres, sindnimos
Isopreno, 2- metil butadieno,
cis-poliisopreno

4. Formula quimica

C5H8

5. Actividades relacionadas o trabajadores | 6. Propiedades fisico quimicas
expuestos QOlor: Aromatico.

Fabricacion de articulos de goma (producto final del | Punto de fusion: -145.9 °C.

latex), por ejemplo guantes, preservativos, sondas y | Densidad: 0.679 g/cu cm a 20 °C
mangueras entre olros. Solubilidad: Miscible en Miscible etanol,
Comercializacion directa en forma de concentrado 0| etil-gter, acetona y benceno.
procesado para obtener caucho seco. Existen mas | Solubilidad en agua: 642 ppm a 25°C.
de 40.000 productos que contienen latex en su| Soluble en alcohol, éter y acetona,
composicion siendo frecuentes en el medio

sanitario.

Trabajadores de |a industria del caucho, agicultores

y cosechadores de latex, personal de salud

(medicos/as, enfermeros/as), odontologos/as,

técnicos, aseadoras, peluqueros/as, manipuladores

de alimentos, bomberos, personal de funeraria, etc.

7.Estabilidad y reactividad

Atemperatura del aire liquido, de -195°C, el
caucho puro es un sélido duro y
transparente. De 0 a 10°C es fragil y opaco,
de 20°C y mas, es blanco, flexible y
traslucido, por encima de 50°C el caucho
adquiere una textura de caucho pegajoso, a
temperatura de 200°C se descompone.
Esinsoluble en agua, dlcali o dcidos débiles
y solubles en benceno, petroleo,
hidrocarburos clorados y disulfuro de
carbono. Oxidacion rapida en presencia de
agentes oxidantes y lenta con oxigeno de la
atmosfera

8. Manipulaciony almacenamiento

Debe considerarse para el almacenamiento que el isopreno tiene reaccion violenta con &cido clorosulfénico, acido nitrico, acido sulfdrico,
materiales reducidos. Es reactivo con oxidantes fuertes, dcidos fuertes, cloruros de dcido, alcoholes, causando incendios y explosiones
peligrosas, por lo que deben almacenarse separadamente.

Almacenar en lugares frescos y bien ventilados. Proteger los contenedores de danos fisicos, prefiera el almacenamiento al aire libre. En
espacios cerrados, deben conservarse las condiciones de almacenamiento de combustibles liquidos. Verifique efectividad del agente
inhibidorunavez a la semana.

Fuentes de ignicién, tales como fumar o llama abierta deben prohibirse en espacios donde el isopreno es manipulado, usado o almacenado.
Tambores deben ser equipados con valvulas auto sellantes o valvulas de vacio. Las instalaciones eléctricas y las herramientas a utilizar en el
area de almacenamiento deben ser anti-chispas.

Mantener en la oscuridad, bien cerrado. Almacenar solo si esté estabilizado. Mantener en atmdsfera inerte de nitrégeno, con al menos 50 ppm
de trebutil catecol coma inhibidor.

En laboratorios debe almacenarse conjuntamente con las sustancias carcinogenas, en refrigerador, indicando la fecha en que fue adquirido.
9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte

No sg hallé informacién

11. Informacion ecoldgica (Animal y/o Ambiental), Eliminacion del Envase
LC50 (Carassius auratus): 180000 ug/L por 24 hr

LC50 (Lepomis macrochirus): 42540 ug/L por 24 hr

LC50 (Pimephales promelas) 74830 ug/L por 24 hr

LC50 (Poecilia reticulate): 240000 ug/L por 24 hr

LC50 Rat inhalation 180 g/cu m/4 hr

LG50 Mouse inhalation 139 g/cu m/2 hr

LD50 Rat oral 2,043-2,210 mg/kg

LD50 Rat dermal > 1 mL/kg

L D50 Rat intraperitoneal 1,310-1,470 mg/kg

13. TOXICODINAMIA
Reacciones alérgicas mediadas por IgE: Proteinas del latex del
caucho natural, la heveina, el factor de elongacion del caucho el cual

9.1Frases de Riesgoy seguridad
No se hallo informacion

12. TOXICOCINETICA
Via de entrada: Contacto directo con la piel, vias respiratorias:
Inhalacion, principalmente la aerosolizacion del talco, por el complejo

talco- proteina. Mucosas (Oral, vaginal, rectal, peritoneal)

Absorcion: Una vez que ha penetrado el antigeno a través de las
superficies corporales se combina con anticuerpos ligados a células
(reaginicos). La unién de moléculas de IgE. a la superficie del
mastocito libera aminas vasoactivas.

También puede ocurrir la sensibilizacion de linfocitos T activados que
responde eficazmente al alérgeno por medio de la liberacion de
linfoquinas y desarrollo de citotoxicidad (reacciones de
hipersensibilidad)

es una protefna que interviene en Ia sintesis de polisopreno como
importante molécula antigénica.

Papaina, Bromilina entre otras pueden provocar reacciones
anafilécticas.

Reaccion alérgica mediada por linfocitos T activos:

Productos quimicos como aceleradores, vulcanizadores y
antioxidantes producen reacciones alérgicas fipo hipersensibilidad
retardada.
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14.EFECTOS ALA SALUD

Los efectos ala salud varfan de acuerdo ala exposicion e intensidad:

Aguda: Se desconoce la cantidad de exposicion requerida para ocasionar sensibilizacion. Las reacciones comienzan pocos minutos de la
exposicion cutanea al latex o pueden ocurrir horas después.

Reacciones leves como enrojecimiento, irritacion, picor o lesiones habonosas enla zona de contacto

Reacciones mas agudas, sintomas respiratorios como secrecion nasal, estornudo, garganta irritada, dificultad para respirar, laringitis
alérgica, rinitis y Asma, conjuntivitis.

Reacciones graves: Angioedema, shock anafilactico (exposicion sobre mucosas)

Crénica: Lesiones descamativas con configuracion y liquenizacion, en fase irreversible. Insuficiencia respiratoria obstructiva secundaria al
asma.

15_MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO BIOLOGICO

Monitoreo ambiental: Poblacion en general (agua, alimentos y aire), Ambito laboral (aire dela zona de trabajo).

Monitoreo ambiental:

Muestras ambientales son recolectadas en carbon y desorbidas con disulfuro de carbon y cuantificado por titulacion.

La EPA de Estados unidos ha propuesto métodos para analisis de polulantes volatiles por cromatografia/espectroscopia de masa usando
técnicas de purgay trampa.

WEEL: 8-hr Time-weighted Average (TWA) 2 ppm.

Vigilancia medica:

Historia clinica: Con especial atencion a los antecedentes de exposicion al latex, episodios de atopia, eczema de manos y alergia a algunos
alimentos que contienen las mismas proteinas alergenas del ltex (frutas como kiwi, papaya, cambur, aguacate).

Examen clinico con atencion a los siguientes aspectos: Dermatoldgico (Dermatitis, Urticarias) Respiratorio (Disnea, Asma Bronquial)
Qtorrinolaringolégico : Rinitis Alérgica Recidivante.

RX de Torax segun signos/ sintomas respiratorios y espirometria de ser necesaria.

Monitoreo biol6gica:

Pruebas de Laboratorio: Para detectar alergias:

Determinacion de anticuerpos IgE. especificas frente al latex en sangre venosa (suero) y especifica a diversas frutas (plétano, kiwiy papaya)
através de radioalergoinmunoabsorcion (RAST). Tiene la ventaja de no presentarriesgo de reacciones alérgicas.

Test de liberacion de histamina al ldtex (mas especifica), 1 ¢c sangre heparinizada. Método: Radioinmunoandlisis. ~ Pruebas cutaneas: De
parche o de contacto (abiertas)

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

En caso de inhalacién: Remueva al lesionado a un drea con aire fresco. Si hay presencia de tos o dificultad respiratoria, evalle irritacién del
tracto respiratorio, bronquitis 0 neumonitis. Administre oxigeno y ventilacion asistida en caso de ser requerida. Tratar el broncoespasmo con
beta 2 inhalado y oral o parenteral corticosteroides o agentes simpatomimeticos.

Ojos: Lave copiosamente con agua fresca durante al menos 15 minutos continuos. Traslade al médico.

Piel: Descontamine y retire las ropas.

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas Técnicas
En caso de derrames sin ignicion utilice un traje encapsulado. Elimine toda |No se halld informacion
fuente de ignicion en el area inmediata. No camine sobre el material derramado.
Detenga el derrame solamente si puede hacerlo sin riesgo. Evite su paso hacia
desagues, alcantarillas, drenajes y espacios confinados. Cubra con espuma o
rocie agua para reducir la presencia de vapores, aunque solo la espuma previene
ignicion en espacios cerrados. Absorba con tierra, arena u otro material no
combustible. Utilice herramientas de recoleccion que no generen chispas.

Si un tanque o cisterna de formol se encuentra entre llamas, aislelo 800 metros
entodas las direcciones.

Elaborado por: Gisela Ochoa




1. Ficha Toxicologica PVC

2. Otros nombres, sindnimos | 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
Policloruro de vinilo, PVC, Familia Quimica: Etano, cloro-, homopolimero
vinilo. Numero CAS: 9002-86-2. -C,H,Cl-,

Marca Registrada: Vinilen
Formula: Homopolimero Grado Suspension/Dispersion (CH2CHCI)n

El Palicloruro de Vinilo (PVC) es un moderno, importante y conocido miembro de
la familia de los termoplasticos. Es un polimero obtenido de dos materias primas
naturales cloruro de sodio o sal comdn (CINa) (57%) y petroleo o gas natural
(43%), siendo por lo tanto menos dependiente de recursos no renovables que
otros plasticos.

5. Actividades relacionadas o {rabajadores | 6. Propiedades fisico quimicas 7. Estabilidad y reactividad
expuestos Estado fisico: Solido - Gas (Polvo, es un gas a |Es estable ¢ inerte.
Fabricacion de articulos de bienes de consumo, |temperatura ambiente).
construccion, agricultura,  energia, salud,| Color: Ligeramente caracteristico
preservacion de alimentos y articulos de uso diario, Apariencia: Blanco, polvo

entre otros.  Automotriz, tarjetas de crédito, | Gravedad Especifica: 1.40 + 0.02
articulos de libreria, juguetes, mangueras, art. de|Sojubilidad en agua (% peso): NE
riego,  packaging: botellas para agua y jugos, | de volatilidad: 0.5 méx.

frascos y potes (alimentos, farmacos, cosmetica, | pynto de Ebullicion, - 13,9 +/- 0,1
limpigza, ec.). . CMP: 5 ppm (10 mg/m3),

A1 carcindgena para el hombre.

8. Manipulacion y almacenamiento

Tipo de Proteccion Respiratoria: Para altas concentraciones respiracion auténoma o semi — autonoma. En caso contrario mascara con filtro
contra vapores organicos. Tipo de Ventilacion: local por extraccion. (Ventilacion Forzada — Inyeccion y extraccion). Tipos de Guantes de
Proteccion: Guantes impermeables y resistentes a solventes organicos. Neopreno. Tipos de Lentes de Proteccion: Lentes de proteccion sin
perforaciones laterales, bien ajustado lacara con bandas de goma. Equipo de Proteccion Adicional: Botas de cuero, crema de proteccion
paralas manos.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte 11. Informacion ecolégica (Animal y/o Ambiental),
Transportar siguiendo las normas ADR/TPC Eliminacion del Envase
para el transporte por carretera, las RID por No se debe permitir que el producto pase a las
ferrocarri, las IMDG por mar y alcantarillaso a cursos de agua.
las ICAQ/IATA para transporte aéreo. Evitar la penetracion en el terreno. Evitar la emisién de
disolventes a la atmasfera.
Los residuos y envases vacios deben manipularse y

9.1Frases de Riesgo y seguridad eliminarse de acuerdo con las legislaciones local/nacional
No se hallo informacion vigentes.

12. TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

Rutas de Penetracion al Organismo: Se oxida en metabolitos citotoxicos y genotoxicos: 2-cloroetileno-oxido y 2-
Inhalacién, Contacto. Ingestion. cloroacetaldehido.

Sus metabolitos se unen a IgG originando respuesta vascular autoinmune que causa
complejos circulantes y/o crioglobulinas

14.EFECTOS ALA SALUD

Molestias abdominales, fatiga, vértigos, parestesias en dedos de las manos y de los pies. Sensacion de frio en las extremidades.
Transpiracion excesiva. Ariralgias. Cefalalgias. Lesiones en piel.

Intoxicacion Aguda: Irritacion respiratoria, arritmias cardiacas, Depresion del S.N.C. (aconcentraciones altas).

Exposicion cronica: El cloruro de vinilo tiene como 6rganos o tejidos blancos: Hueso, Higado, Arterias, Piel, esta listado por la IARC, en el
Grupo 1. Carcinageno para el hombre, angiosarcoma hepatico.
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15.MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO BIOLOGICO

Monitoreo ambiental: TLV-TWA: 1 ppm

Vigilancia Médica:

Con o sin medicion del Acido Tiodiglicolico en orina, sin alteracion de las pruebas de funcion hepatica o con modificaciones reversibles y
con algunas de las siguientes manifestaciones clinicas presentes: molestias abdominales, fatiga, vertigos, parestesias en dedos de las
manos y de los pies,sensacion de frio en las extremidades, transpiracion excesiva, artralgias, cefaleas, lesiones en piel.

Examen periddico. Deteccion de los efectos toxicos (Vigilancia médica): ANUAL.

Examen clinico con orientacion: Dermatologica, Gastroenterologica, Hepatica, Neumonologica, Neurologica, Otorrinolaringologica.
Paraclinicos: pruebas hepaticas, hemograma, recuento de plaquetas. Anual.

Ecografia hepatica, Rx de ambas manos frente: Bianual.,

Examen periddico (Vigilancia bioldgica): En orina se puede dosar un metabolito: Acido tiodiglicolico, < a4 mg/l.

Proceder de acuerdo alanormativa vigente en materia de enfermedades profesionales. Evaluar lanecesidad del alejamiento transitorio del
puesto de trabajo. Evaluacion del medio ambiente laboral y correccion de falencias que condicionan la exposicion al contaminante.
Educacion del trabajador y/o trabajadora en normas de higiene y proteccion personal. Repetir medicion del Acido Tiodiglicolico a los quince
dias, de mantener valor alto volver a medir a los quince dias. De persistir esta alteracion evaluar nueva conducta a adoptar. Luego de la
normalizacion, control anual.

Monitoreo bioldgico:

Si se efectuara medicion del Acido Tiodiglicélico y su valor fuere > a 4 mg/litro de orina, indicador de exposicion reciente, sin
manifestaciones de enfermedad

16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Inhalacion: Lleve ala victima a donde se respire aire fresco. Aplicar respiracion artificial y Suministrar oxigeno si es necesario. Ingestion: No
induzca el vomito. Piel: aislar la ropa y el calzado contaminados, lave la parte afectada con agua y jabon. Ojos: Lave con abundante agua
inmediatamente, durante 20 - 30 minutos. Llame al médico de emergencia.

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas Técnicas

Utilice proteccion respiratoria, ventile el drea, recoja el material derramado en | No se especific informacion
arena, vermiculita, recoja por medio mecénicos y deposite en un lugar seguro.
Use herramientas limpias para recoger el material absorbido. Evapore al aire
libre 0 en campana. Prevenga la entrada hacia vias navegables, alcantarillas,
stanos o areas confinadas.

Elaborado por: Yelitza Iriarte




1. Ficha Toxicolégica MIETACRILATO DE METILO

2. Otros nombres, sindnimos 3. Caracleristicas 4. Formula quimica
Diakon; ester metilico del acido Forma parte de los ésteres del acido acrilico.
metracrilico; metilacrilato de metilo; CH,=C(CH,)COOCH,

metil-2-metil-2-propenoato; ester
metilico del acido 2-metil-2-propenoico;

MME.
5. Actividades relacionadas o trabajadores | 6. Propiedades fisico quimicas 7. Estabilidad y reactividad
expuestos Estado fisico: Liquido No se especifict informacion

EN EL SECTOR SALUD: Mecéanicos dentales, | Golor: Incoloro

personal de quirdfano de traumatologia que realiza| Qlor: Picante

preparacion del cemento o0seo, cirujanos,| Temperatura de Ignicion: 430 °C
enfermeras. " . o
O0TROS SECTORES: Manicuristas. Trabajadores que | SPlubilidad en agua: 15 g/l (20 °C)
participan en el proceso transformar productos | Punto de fusion: -48
parcialmente polimerizados (resinas) hasta| Temperatura de inflamabilidad: 8 °C
productos terminados.

8. Manipulacion y almacenamiento
A prueba de incendio. Separado de oxidantes fuertes, bases fuertes y dcidos fuertes. Mantener en lugar fresco. Mantener en la obscuridad.
Mantener en lugar bien ventilado.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte 11. Informacion ecolégica (Animal y/o Ambiental),
No se especifico informacion Eliminacion del Envase
0 No dejar que se infiltre sin diluir ni en grandes cantidades
1 en las aguas subterraneas. Peligro para el agua potable

cuando penelra en cantidades importantes en el subsuelo.
El producto no debe eliminarse junto con la basura
domeéstica. No debe llegar al alcantarillado. Los envases

9.1 Frases de Riesgoy seguridad pueden reciclarse.

No se halld informacion

12. TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

VIA DE ENTRADA: PIEL, MUCOQSAS, | PIEL:IRRITANTE (modificacion de lipidos cutaneos y alteracion de la estructura de la queratina)

SISTRESPIRATORIO SENSIBILIZANTE (lipofilico — atraviesa epidermis — se une a proteina— se convierte en antigeno —

DISTRIBUCION : SANGRE (LIPOFILICO), | atrapado por células de Langerhans - viaja por sangre 2 los ganglios —contacto con linfocitos T-

SISTEMA NERVIOSO, HIGADO células T de memoria se diseminan por sangre y piel).

SENSIBILIZANTE (tipo | - anticuerpos IgE / tipo IV - Linfocitos T)
SISTEMA NERVIOSO: Parestesias, dolor y trastornos vasomotores en los dedos por
degeneracion axonal de nervios digitales

14.EFECTOS ALA SALUD

Piel: dermatitis irritativa, dermatitis de contacto o eczematiforme

Aparato respiratorio: rinitis e irritacion vias aéreas superiores, asma bronquial
Sistema nervioso: neuropatia periférica

15.MONITOREQ AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREO BIOLOGICO

Concentracion Méxima Permisible: CMP: 100 ppm (410 mg/m3), TLV-TWA: 50 ppm STEL/C: 100 ppm

La determinacion de metacrilato de metilo en aire puede llevarse a cabo mediante tubos adsorbentes que permiten medir la concentracion
existente en el margen de los valores habituales. Métodos:

NIOSH, N®2537 (Técnica cromatografia de gases)

OSHA, N®94. Tubo Detector Drager Metacrilato 5/A

Vigilancia médica:

Anual.

Examen clinico con orientacion: Dermatologica (Dermatitis eczematiforme),

Neumonoldgica (Asma bronquial), Neuroldgica (Parestesia, dolor y trastornos vasomotores en dedos), Oftalmoldgica (Conjuntivitis
recidivante), Otarrinolaringoldgica (rinitis recidivante)

Paraclinicos: Espirometria (Patron obstructivo),Rx de Tarax de acuerdo alos hallazgos clinicos.

Monitoreo bioldgico:

No existen, atin, pardmetros medibles para el monitoreo bioldgico.




16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Alejar las personas de las zonas de peligro y tenderlos. Quitarse de inmediato toda prenda contaminada. Tras aspiracién: Suministrar
suficiente aire fresco y consultar al médico. Si esta desmayado, colocar en decubito lateral. Tras contacto con piel: Lavar con aguay jabony
enjuagar bien. Tras contacto con ojos: Limpiar los ojos abiertos durante varios minutos con agua corriente. Tras ingestion: Enjuaguarlaboca
ybeber aguaabundante. No provocar el vomito. Proporcionar asistencia médica.

17. Medidas en caso de emergencia 18. Normas Técnicas
EN GASO DE INCENDIO: Sustancias extintoras apropiadas: C02, polvo extintor o |No se halld informacién
chorro de agua rociada. Sustancia extintora inapropiada por razones de
sequridad: chorro de agua lleno.

Productos de combustion: Mondxido de carbono y dioxido de carbono.

Elaborado por: Zayra Gil
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1. Ficha Toxicolégica SODA CAUSTICA

2. Otros nombres, sindnimos 3. Caracteristicas 4. Formula quimica
Hidréxido de sodio, soda caustica, soda |La Soda Gaustica es una sustancia manufacturada, Incolora,
Iejfa, jabon de piedra, hidrato de sodio. | Higroscopica, se disuelve con agua desprendiendo fuerte NaOH

calor. Es una base fuerte, corrosiva y reacciona violentamente
conlos acidos.

5. Actividades relacionadas o trabajadores expuestos 6. Propiedades fisico quimicas |7, Estabilidad y reactividad
Trabajadores de fabrica de jabones, papel, rayon, el celofan, | Estado: Solido, Liquido Estable bajo condiciones
algodon mercerizado, de aluminio, y muchos productos | Color: Blanca normales de almacenamiento y
quimicos. It is also used in petroleum refining, degreasing, | Olor: Inodoro manipulacion. No se polimeriza.
efching, zinc extraction, tin plating, oxide coating, and food | Masa Molar: 39,99713 g/mol Es sensible a la humedad o
processing (for peeling fruits and vegetables). También | Pynto de Ebullicion (°C) 1390 exposicion excesiva l aire.
trabajadores de la refinacion de petroleo, desengrasantes, el | Punto de Fusién (°C) 318.4 Al contacto con dcidos y
grabado, la extraccion de zinc, estariado, capa de 0xido, ¥ 1a| pH: > 13 (sol. 0,5%) CUWDPESTOS halogenados
elaboracion de alimentos (para pelar las frutas y hortalizas). In organicos, especialmente
concentrated form, it is used as a drain cleaner. En forma triclorogtileno, puede  causar
concentrada, se utilizacomo un limpiador de drenaje. reacciones.

8. Manipulaciony almacenamiento

Se recomienda almacenar en lugares ventilados, frescos y secos. Lejos de fuentes de calor e ignicion. Separado de materiales incompatibles.
Rotular los recipientes adecuadamente y mantenerlos bien cerrados.

Al manipular se debe usar siempre proteccion personal asi sea corta la exposicion o la actividad que realice con el producto. Mantener
estrictas normas de higiene, no fumar, ni comer en el sitio de trabajo. Usar las menores cantidades posibles. Conocer en dénde esta el equipo
paralaatencion de emergencias. Leer las instrucciones de la etiqueta antes de usar el producto. Rotular los recipientes adecuadamente.

9. Peligrosidad (ROMBO) 10. Transporte 11. Informacidn ecoldgica (Animal y/o
El fransporte se debe realizar en carro tanques Ambiental), Eliminacion del Envase
0 construidos en hierro, acero o pléstico reforzado | Toxicidad para la pesca: Este material ha
3 con fibra de vidrio para soluciones de soda demostrado una toxicidad moderada ante
caustica con concentracion hasta del 50% en peso | organismos acuaticos.
y temperaturas inferiores a 40°C. En condiciones | LC50 (Daphnia): 100 ppm
mas exigentes, se deben utilizar recipientes LC50 (Salvelino, 24 horas): 25 ppm
9.1Frases de Riesgoy seguridad | construidos en niquel o aleaciones mas resistentes | LC50 (Salmén real): 48 ppm
Frases de riesgo: a la corrosion alcalina. LC50 (Camardn, 48 horas): 33-100 ppm
R35Provocaquemadurasgrave | Nombre apropiado del envio: soda caustica .
Frases de seguridad: Numero de identificacion: un 1824 LG50 (Berberecho, 48 horas): 330-1000 pp

S 37/39: Usense indumentaria, | Clase o division de riesgo: 8
guantes adecuados y proteccion | Grupo de embalaje: I

paralos ojos/lacara Requisitos de etiquetado: 8

12.TOXICOCINETICA 13. TOXICODINAMIA

Vias de entrada: Inhalacion, piel y mucosas. Los 4dlcalis alteran_ ) el PH intracelular y
Distribucion: Es absorbida a través de los alveolos pulmonares y pasa al torrente sanguineo y se | Producen dIF:STFUGC'Qﬂ celular y aumentan
distribuye entodo el organismo. Es hidrosoluble lapermeabilidad capilar

Eliminacion: se elimina a través del aire expirado y por via urinaria como ion hidrogeno

14.EFECTOS ALA SALUD 15.MONITOREO AMBIENTAL, VIGILANCIA MEDICA Y MONITOREQ BIOLOGICO
Intoxicacion aguda: Monitoreo ambiental:

Inhalacion: Irritante severo. Loa efectos por inhalacion | Su captacion se realiza através de:

de polvo o neblina varian desde una irritacion | Peachimetro: Equipo paramedirla acidez o la alcalinidad

moderada hasta serios dafos del tracto respiratorio | Bombas de aspiracion manual con tubos colorimétricos

superior. Los sintomas pueden ser estornudos, dolor de | Muestras puntuales o simples (en un sitio especifico durante un periodo corto)
garganta o goteo de |a nariz. Puede ocurrir neumonia | TLV-ACGIH (2002) = 2 mg/m3

Severa. OSHAPEL = 2mg/m3

Piel: Causa irritacion a la piel, manchas rojas y puede | Vigilancia médica:

llegar a severas quemaduras dependiendo de la | Historiaclinica (debe hacerse énfasis enlos 0jos y vias respiratorias y la piel)
exposicion. Exdmenes medicos periodicos (anualmente)

0Ojos: Produce irritaciones con dolor, enrojecimiento y | Dermatoldgica

lagrimeo constante. En casos severos quemaduras de | Oftalmol6gica

lacorneae incluso ceguera. Monitoreo bioldgico: Gases arteriales y electrolitos séricos

Intoxicacion cronica: Contacto prolongado produce
dermatitis, fisuras e inflamacion de la piel.




16. PRIMEROS AUXILIOS, Tratamiento

Inhalacion: Trasladar a la victima a un drea descontaminada. Si la respiracion es dificil, suministrar oxigeno. Si la respiracion se ha detenido,

darrespiracion artificial y busque atencion médica inmediatamente.

Contacto Dérmico: Lave la piel inmediatamente con abundante agua y jabon por lo menos durante 15 minutos mientras se retira la ropa y
zapatos contaminados. Lave la ropa antes de usarla nuevamente. Busque atencién médicainmediatamente.

Contacto Ocular: Lave bien los ojos inmediatamente con un chorro de agua directo al menos durante 15 minutos, y mantenga abiertos los
parpados para garantizar la remocion del quimico. Enjuagar los ojos en cuestion de segundos es esencial para lograr la maxima eficacia.

Busque atencion médicainmediata.

17. Medidas en caso de emergencia

En caso de derrame, evitar que el producto llegue a rios y canales.
Solamente el personal entrenado y protegido adecuadamente puede
involucrarse en las operaciones de limpieza del derrame. Recoger el
producto con ayuda de medios mecénicos evitando la formacion de
polvo. Colocarlo en un recipiente cerrado, etiquetado y compatible
con el producto. No tocar el producto derramado y mantenga el
agua fuera del derrame. Utilice equipo de proteccion personal
completo durante la limpieza. En caso de derrame al aire libre, cubra
con lona plastica para proteger de la lluvia. Procurar una ventilacion
apropiada

Elaborado por: Ysvelia Valera
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